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OSSZEFOGLALO

Hatter és célkitiizések: A pszichoterdpia és a tanacsadas komplex értékelése révén képet
kaphatunk a beavatkozasok kezdeti eredményeirdl, a terapias folyamatok mindségérol €s
elérehaladasarol. Az evaluacio e teriiletén a pszichologiai modszerek alkalmazasa kulcsfon-
tossagu, mert a beavatkozas célja gyakran az identitas valtozasa. Célunk, hogy képet kaphas-
sunk a mentalizacidalapu terapia egyes hatasairdl, az identitas valtozasanak dinamikajarol,
folyamatairol, egyuttal felmérjiik, milyen haszonnal jarhat az identitasstruktira analizisének
klinikai kornyezetben torténd alkalmazasa. Hipotéziseink a mentalizacidalapu terapia kozpon-
ti teriileteire vonatkoztak: a negativ érzelmi allapotok megitélésének javulasat és a kiilsé
kapcsolatok kiegyensulyozottabb értékelését vartuk.
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Modszer: Pilot-vizsgalatunkban egy hazankban még 0j, a nemzetkdzi tapasztalatok alapjan bizo-
nyitékokon alapulo terapias eljaras, a mentalizacidalapu terapia értékelését végezziik el az identi-
tasstruktara analizisével. Bemutatjuk, miképpen készithet6 el a keretszoftver specifikacioja, és
milyen informacidkkal szolgal az eszkoz a klinikai teriileten dolgozok szamara. Tiz, mentaliza-
cidalapt terapidban részt vevo, szerhasznalati zavarral/tarsfiiggdséggel és borderline személyi-
ségzavarral diagnosztizalt kliensnél tortént meg az adatfelvétel, és az adatok statisztikai elemzése.
Eredmények: Vizsgalatunk alapjan pozitivan valtozott a korabban ismeretlen helyzetek,
valamint a diih és a fesziiltség atélésének értékelése. Javult egyes fontos masok megitélése,
emellett a szelfreflektiv funkcid javulasara utalo eredményeket is kaptunk.

Kovetkeztetések: Az identitasstruktara analizise (ISA/Ipseus) alkalmazaséaval kovethetové
valik a kliens onértékelésének, azonosulasainak és ellenazonosuldsainak dinamikaja, a tera-
pia szempontjabol fontos entitasok iranti attitlidjének valtozasa. Eredményeink 6sszhangban
vannak a mentalizacidalapu terapia soran varhato valtozasokkal. Pilot-vizsgalatunk korlatja
a vizsgalt minta kis terjedelme. Masfeldl, a hatasossag pontosabb vizsgalatahoz e klienseknél
hosszabb, 2—8 év kozotti utankovetésre, €s egyéb értékelé modszerek alkalmazasara is sziik-
ség lehet ahhoz, hogy ezeket az ISA eredményeivel 0sszevetve teljesebb képet kaphassunk.
Kulcsszavak: mentalizacidalapu terapia (MBT), pszichoterapia komplex értékelése, az iden-

titasstruktara analizise (ISA/Ipseus)

A VIZSGALAT TARGYA

A pszichoterapias hatékonysagvizsgalat
dilemmai

A pszichoterapia komplex értékelése szamos
bonyolult, nehezen megoldhato kérdést vet fel.
Egyfeldl, a hatasossag ¢és a hatékonysag értéke-
Iése soran figyelembe kell venni, hogy az
emberi élet nem redukalhatd kontrollalhato
tényezOk Osszességére. Masfeldl, a terapia
soran a személyt eltérd, akar sorsforditd esemé-
nyek érhetik: személyes valsagok, veszteségek
vagy éppen jelentds pozitiv események.
A kiils6, nem kontrollalhato valtozasokon tul
a kiilonbozd személyek szamara kiilonféle
modon és mértékben elérhetéveé valo eréforra-
sok eleve megnehezitik az értékelést, kiilono-
sen ambulans terapia esetében. A foglalkozta-
tottsagon, az iskolazottsagon, az életkoron tul
altalaban egy¢b, a felépiilést tamogato jelentds
eréforrasként szamon tarthat6 tényezoket

(Malivert és mtsai, 2012; Best és Laudet, 2010;
Laudet és White, 2008) nem vizsgalnak; és —
Iényegében a behaviorista szemléletet kovetve
— nem vizsgaljak az identitds valtozasat
(Hogard, 2014) sem, ami pedig a felépiilés
kulcsfontossagu kérdése (Kelemen és B. Erd6s,
2010). A bekovetkezd valtozast, a fejlodést
hajlamosak vagyunk a kapott kezelésnek tulaj-
donitani. Ezt az 4llaspontot a fenti megfontola-
sokon tul a ,,spontan felépiilés” koncepciodja
(Williams, 2014; Granfield ¢s Cloud, 1999),
azaz a felépiiléshez elérhetd eréforrasok 6nallo
hasznalata kérd6jelezheti meg. E komplexitas
miatt nagy a jelent0sége az Un. formativ érté-
kelésnek, azaz azoknak a modszereknek,
amelyekkel a terapias folyamatot kovetni,
sziikség esetén korrigalni tudjuk.

Az eredményértékelés soran harom alap-
vet6 elrendezés adodhat.
1. Az1j médszer szerint kezelteket 6sszeha-

sonlitjak a kezelést nem kapd csoporttal.

Ennek az elrendezésnek az egyik legna-
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gyobb problémaja, hogy etikatlan megta-
gadni a kezelést az arra szoruld betegt6l.

2. Az 0 modszer szerint kezeltek eredmé-
nyeit hasonlitjdk 6ssze a mas modon
kezeltek eredményeivel. Itt a legfontosabb
kérdés, hogy a két modszer egymassal
Osszemérhet6-¢? Megeshet, hogy egyes
moddszerek az emberi élet egyes teriilete-
in, mas mddszerek pedig mas teriileteken
vezetnek kedvezd vagy éppen kedvezot-
len valtozasokhoz, valamint el6fordulhat,
hogy a kivalasztott indikatorok nem
mutatjak a relevans hatasok dsszességét
(Vanderplasschen és mtsai, 2014).

3. Kézenfekvonek tiinik a bemeneti és
a kimeneti allapotok kozotti kiilonbségek
mérése azonos csoportnal. Ez az id6so-
ros mérés tamaszkodhat kettd, de tobb
pontra is. Az idésoros elrendezés elonye,
hogy bepillantast enged a terapias folya-
matok alakulasaba (B. Erdés és mtsai,
2015; Magor-Blatch és mtsai, 2014;
Hogard, 2014; Harris, 2004).

Az etalonnak tekintett, az orvoslas teriilete-

in alkalmazott duplavak, random kontroll ti-

pusu értékelbeljarasok alkalmazasa soran
modszertani szempontbol a pszichoterapias
eljarasok komplexitasa jelenti a legnagyobb
kihivast, ugyanis a random kontrollvizsga-
lat mogotti kutatoi alapfeltevés az, hogy a két,
diagnodzisat tekintve egyébként azonos
csoport egyetlen fliggetlen valtoz6é mentén —
ami a kapott kezelés lesz — egyértelmiien
megkiilonboztethetd (Vanderplasschen és
mtsai, 2014). Mind a gydégyszeres, mind
a pszichoterapias eljarasok esetében fontos
szempont, hogy a pszichiatriai diagndzis nem
mindig egzakt, a vizsgalatba bevont szemé-
lyek egyedi problémait pedig azonos diag-
n6zis mellett is ,,vildgok valaszthatjak el”
egymastol (Jacobs €s Cohen, 2010; id. Kirk
és mtsai, 2013: 260). Ennek megfeleléen

a pszichoterapia is individualizalt, mindig
tartalmazni fog 0j, spontan és kreativ mozza-
natokat (Magor-Blatch és mtsai, 2014).

Nem vélogathato be a kisérleti csoport-
ba olyan személy, aki az ujfajta kezelésre nem
motivalt, azt elutasitja. A motivacio, a keze-
Iés iranti attit{id jelentds terapias forras, az
értékeld kutatd szamara azonban gyakran
rejtett, nehezen vizsgalhato tartomany, zava-
r6 koriilmény marad. A vizsgalati csoport
felé onkénteleniil is forduld tobbletfigyelem
az alkalmazott modszertdl fiiggetleniil is
hatassal lesz a vizsgalat eredményére, példa-
ul megvaltoztathatja, ndvelheti a beteg keze-
lésre vald motivaltsagat.

A terépia értékelése sordn akar abbol is
torzitds szarmazhat, hogy a szerhasznalati
zavarral kiizd6 beteg a kezelés hatasara
sokkal komolyabban veszi sajat szerhaszna-
latat, és mivel ez problémasabbnak tiinik
szamara, mint a kontrollcsoport szamara, az
értékelésnél beszamol rdla, mig a kontroll-
csoport tagjaiban a probléma fel sem meriil
(Magor-Blatch és mtsai, 2014).

Tovabbi nehézséget okoz a késleltetett
vagy 0sszeadodo hatasok problémaja: azaz
a kezelés hatasa nem feltétleniil jelentkezik
azonnal a viselkedésben, és igy a korabbi
kezelések hatésait is nagyon nehéz felmérni.
Szerhasznalati zavarral kezeltek esetében
a kezelések szama egy amerikai vizsgalat
szerint atlagosan 5,8 (Laudet és White, 2008);
egy nem reprezentativ hazai vizsgalat felve-
ti, hogy ez a szam Magyarorszagon ennél
magasabb is lehet (Nagy, 2018).

Nincs biztositék arra, hogy egyes pszi-
chiatriai problémak (pl. személyiségzavarok,
szerhasznalati zavarok) esetében a kliens
tartosan elérheté marad (Papp és Péley, 2015).
Kiilonosen szerhasznalok és borderline péci-
ensek esetében jelent nagyon nagy nehézséget
az, hogy évekkel késdbb az utankdvetés soran
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megtorténjék a kiindulo és a kezelést kdve-
t6 allapot 6sszehasonlitasa. Mindkét csoport,
éppen kotddési zavarai és kaotikus életmod-
ja miatt, rendszerint gyakran valtoztatja
kornyezetét, és a terapia hasitasa miatt a tera-
pias kapcsolatokat is (Kernberg, 2011).

Az individualizalt jelleg miatt nem egy-
szerl kivalasztani azokat az indikatorokat,
amelyek kell6 érzékenységgel mutatjak
a kedvez0 hatdsokat. A szerhasznalati zavarok
esetében az absztinencia 6nmagaban nem jo
indikator, kiilondsen, ha figyelembe vessziik
e zavarok és a viselkedéses fiiggéségek szelf-
medikalizacios elméleteit (Khantzian, 2011).
Emellett szem el6tt kell tartani azt az egysze-
rli tényt, hogy a ,,nem hasznalas” statikus alla-
pot, az emberi élet pedig valtozékony; ilyen
statikus cél a személy és kornyezete altal
megteremtett gazdag dinamikahoz, fejlodési
lehetéségekhez képest szegényes és korla-
tos (Laudet és White, 2008). Az alkalmas indi-
katorok a viselkedésvaltozasokra és a beteg
szubjektiv értékelésére alapoznak; am az el6b-
bi a tapasztalatok alapjan csak hosszl tavon
mérhetd, az utobbi pedig kétségkiviil torzithat.

A megfigyelésre alapulo, és mas leiro érté-
kel6 modszerek a fenti problémak miatt elfo-
gadottak (Vanderplasschen ¢s mtsai, 2014;
Kirk és mtsai, 2013). Ugyanakkor e modszerek
rendkiviil munkaigényesek, raadasul a szamo-
kat preferaldo tudoményos kodrnyezetben
a kvalitativ, a természetes életkoriilmények
vizsgalatara is alkalmas eljarasok nem tiinnek
elég meggydzonek. Nagy elényiik azonban,
hogy a mddszer pontos replikalasahoz nélkii-
l6zhetetlen folyamatértékelésre és a terapias
folyamatba visszacsatolhato formativ értéke-
Iésre is kivaldéan alkalmazhatdéak (Hogard,
2007). Mindezekre tekintettel az angol
National Institute of Health Care Excellence
a kevert modszertannal végzett értékeléseket
részesiti elényben (Midgley és mtsai, 2019).

Kézenfekvo modszer lehet a terapia soran
keletkez0 narrativak vizsgalata, ahol a késob-
bi viselkedésvaltozast a megvizsgalt szovegek
egyes sajatossagai alapjan prognosztizaljuk
(Laszlo és mtsai, 2013; Stephenson és mtsai,
2001; Papp és Péley, 2015). A klinikai alkal-
mazas soran vagy egy barki altal kdnnyen
alkalmazhato szoftverre vagy sajatos elemz6i
készségekre, jelentés munkabefektetésre, és
viszonylag hosszu idére van sziikség. A szub-
kultarakra jellemz6 nyelvhasznalat és a nyelv
metaforikus jellege megnehezitheti ezeknek
az elemzéseknek az automatizalasat, bar
a formai elemek vizsgalata szdmos fontos
eredményt hozhat (Laszl6 és mtsai, 2013;
Papp és Péley, 2015).

A felépiilés mint a szelf és az identitas
valtozasa. A mentalizacio jelentosége

A szerhasznalati mintazatok megvaltoza-
sa, a szerhasznalati zavarbdl torténd felépiilés
a személyes kapcsolatrendszer és az identitas
megvaltozasaval jar egyiitt (Anderson, 1998;
Spooner és Hetherington, 2004; Laudet, 2007;
Kelemen és B. Erdés, 2010; Kassai és mtsai,
2018). A kezelések eredménye nem mutatko-
zik meg azonnal a viselkedésben. Am egy
olyan eszkoz, amely az identitas valtozasarol
képet tud adni, segit a kezelés eredményessé-
gének megitélésében és folyamatainak azono-
sitasaban.

Pilot-vizsgalatunkat ketts diagnozissal
(szerhasznalati zavar/kodependencia és bor-
derline személyiségzavar), a mentalizacidala-
pu terapia modszerével (Allen és mtsai, 2011;
Simicz-Futo és mtsai, 2018) kezelt klien-
sekkel végeztiik. Id6rél idore e két diagnozis
kozott mutatkozo erds egyiittjaras fon-
tos kérdéseket vet fel: mennyiben vezethetd
ez vissza a ko6zos tiinetekre, mint példaul az
impulzivitas, az érzelmek szabalyozasanak
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¢s a kapcsolatok kezelésének nehézségei, s6t
maga a szerhasznalati zavar; vagy a kozos
etiologiara, példaul gyermekkori traumara?
Trull és munkatarsai (2018) attekintésiikben
a kérdésfeltevéstdl fliggden 25-50%-os atfe-
dést igen, teljes egyezést azonban nem talal-
tak a két populacio kozott.

Szerhasznalokkal végzett vizsgalatukban
Amenta és munkatarsai (2013) kimutattak,
hogy a betegek nem képesek megérteni
a finom irénia és az agressziv tamadas apro
kiilonbségeit: mindkettore egyarant agresz-
szioval valaszolnak. Khantzian (2011) vizs-
galataban felhivta a figyelmet a sulyos szer-
hasznalati zavarral jellemezhet6 személyek
érzelmi allapota kovetésének, értelmezésé-
nek jelentdségére. Kiemelte, hogy a terapids
csoport kiilondsen alkalmas kozege az érzel-
mi allapotok finomhangolasanak, az ezekre
vald Gsszpontositasnak, és a szerhasznalat
folytatodasat, a visszaesést kivaltod érzelmi
allapotok feloldasanak. Osszefoglalé attekin-
tésében kiemelte a szélsdséges érzelmi alla-
potok, az érzelmekkel valo6 elarasztodas és
iirességérzés kozotti valtasokat, az érzelmek
zésnek, megnevezésének nehézségeit —azaz
a mentalizdcios deficitet. Mindebbdl egye-
nesen kovetkezik az a mara hangsulyossa
valo megallapitas, hogy a szerhasznalokat
egyfajta érzelmi tehetetlenség, kontroll-
vesztés (helplessness) és alacsony onértékelés
jellemzi. A szerhasznalat igy a narcisztikus
sériilés és a vele Osszefiiggd negativ érzelmi
allapotok (diih, tirességérzés, elidegenedett-
ség, tehetetlenség) kezelésére szolgal; s6t arra
is alkalmas, hogy a személy ezeket a nega-
tiv érzéseket a masnapi rosszulléttel 6nma-
ganak magyarazza, értelmezhet6vé tegye
(Khantzian, 2011). A mentalizacidalapt tera-
pia els6sorban azokat a tiineteket kezeli,
amelyek a szerhasznalati zavar és borderline

személyiségzavar esetében kozosek, és az
érzelmek és kapcsolatok kezelésével fligg-
nek Ossze: az érzelmi allapotok azonositasa-
nak, atélésének képességét, és masok érzel-
mi allapotainak felismerését célozzak (Allen
¢és mtsai, 2011; Simicz-Fut6 és mtsai, 2018).

A mentalizacio jelentségérol és konkrét
mitkodésérol szamos kiilfoldi és hazai vizsga-
lat eredményei valtak ismertté az utobbi évti-
zedekben (pl. Midgley és mtsai, 2019; Batem-
an és Fonagy, 2008; Fonagy és mtsai, 2002;
Simicz-Fut6 és mtsai, 2018). A mentalizacio
elmélete egy sajatos terapias eljaras, a menta-
lizacidalapu terapia kidolgozasahoz vezetett.
A mentalizacid azt jelenti, hogy a tarsas
egylittmiikddés optimalizalasanak az ember-
nél 1étezik egy sajatos, kivételes utja: motival-
tak és képesek vagyunk mind masok, mind
pedig onmagunk mentalis allapotat felmérni,
atérezni és megérteni, s mindezt autobiografi-
kus hozzaallassal tessziik, azaz tapasztalata-
inkat Osszefiiggésbe hozzuk a személyes
¢lményekkel, az élettorténettel (Fonagy ¢€s
mtsai, 2002). A mentalizaloképesség alakula-
saban a korai k6tddés meghatarozo. Az opti-
malis korai kotédés legfontosabb funkcidja,
hogy biztonsagot teremt (Lang, 2008);
e biztonsag fiiggvénye az érzelmi allapotok
kezelésének sikere. Amennyiben a gondviseld
adott interakci6é soran a megfeleld érzel-
met tiikrozi vissza a gyermek szamara,
¢és a visszatiikr6zést sajatjaként jeloli meg,
a gyermek képessé valik onmaga és masok
érzelmi allapotainak azonositasara, azaz
a kapcsolatokban valo egyre értobb tajékozo-
dasra. Amennyiben a visszatiikrozés katego-
rigja téves, akkor az érzelmi mindségek
egymastol valdo megkiilonboztetésének képes-
sége sériil. Ha a kategoria megfeleld, am
a visszatiikrozés jeloletlen, azaz a gondviseld
kommunikaciéja (pl. mimikaja) a csecse-
mobével teljesen azonos, olyannyira, hogy

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 7-35.
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a gyermek nem latja a kiilonbséget a gondvi-
sel érzései és a gondviseld altal visszatiikro-
zOtt sajat érzései kozott, akkor az érzelmek
fenyegetonek, kontrollalhatatlannak ttinnek:
mintha a sajat harag, a sajat szorongas az egész
vilagra kiterjedne (Fonagy és mtsai, 2002).

Ezek a korai kommunikacids mintazatok,
¢s a létrejové mentalizacios deficit a szerzok
szerint szamos mentalis rendellenesség hatte-
rében fellelhetdk, igy pl. a borderline péacien-
sek impulzivitasa, iirességérzése, kapcsolati
zavarai, a zavaros €s ambivalens, kiszamitha-
tatlan viselkedésbol fakado meg nem értés és
meg nem értettség, a szimbolikus és az onref-
lektiv funkcié alulfejlettsége okozta extrém
szorongasa hatterében. A prementalizacios
modok lehetséges valtozatai: az érzelmek és
a kognicid szétkapcsolasa (tettetd/pretend
mad); a bels valosag kiils6 valosagként vald
megélése (pszichés ekvivalencia); vagy a fizi-
kai tettekben megnyilvanulé megoldasok
(a ,,teleologikus” mod) (Kérpati, 2017).

A mentalizaciés terapia a korai hibas
mintazatok korrekcigjat célozza. Felkelti
a paciens érdekl6dését a szamara idegen és
félelmetesnek tind belsé és kapcsolati tarto-
many irant: azaz onmaguk és masok mentalis
allapotai irant. A terapia biztonsagos kornye-
zetében tudatosan és megfeleld sorrendben
alkalmazott beavatkozasok révén a kozelmult
¢s az aktualisan zajlo csoport kapcsolati hely-
zeteinek kozos atgondolasa segiti a mentali-
zacios fokusz tartasat. Fontos, hogy a terapeu-
ta a posztmodern terapidk vilagabol is ismert
not knowing, azaz ,,semmit-a-masik-helyett-
nem-tudo6”, a klienst partnernek tekinté atti-
tiddel vegyen részt a folyamatban (Karpati,
2017). Az MBT bevezet$ szakasza a terapia
alapjainak elsajatitasa (atlathatosag, kozos
nyelv, motivaciok). Ezt koveti a mentalizacios
kapacitast felmérd klinikai interjuk lefolyta-
tasa (Simicz-Futd és mtsai, 2018).

A pszichoterapias hatékonysag értékelése
esetében altalaban felvetédik az in. nem-
specifikus terapias hatdtényezok kérdése.
A mentalizacidalapu terapia kiilonlegessége,
hogy éppen e tényezdket allitja a fokuszba:
— az empatia mélyebb szintjeit célozza meg,

nem elégedve meg annak megértésével,
ami a paciens szamara mar nyilvanvalo,
hanem a még nem tudatosult érzések és
azok hatterének pontos megértését, fel-
szinre hozasat segiti eld;

— kongruens kommunikaciora tanit, hogy egy
lehessen az, amit a kliens (és segitdje is)
érez, gondol, mond ¢s tesz;

— az igy létrejové mélyebb megértés segit
a masik cimkeék, eloitéletek, teljesitendd
feltételek nélkiili elfogadasaban (Slovak
és mtsai, 2015; Simicz-Fut6 és mtsai, 2018).

Bateman és Fonagy (2008) két terapias eljarast

(MBT és szokasos kezelés) vak modon 6ssze-

hasonlit6 elrendezésben vizsgalta a mentaliza-

cidalapu terapia hatékonysagat borderline
paciensek esetében. A vizsgalat erdssége a jol
megvalasztott viselkedéses indikatorok alkal-
mazasa, valamint a hossz(, 5—8 éves utan-
kovetési idGszak, idésoros vizsgalatokkal. Az

MBT alkalmazasa szignifikansan csokken-

tette a szuicidalitast, a pszichiatriai/siirgdssé-

gi/koérhazi kezelések igénybevételét, a gyogy-
szerszedést, €s segitette a munkaba allast/

tanulast (Bateman és Fonagy, 2008).

A formativ értékelés/folyamatértékelés
sajatos modszereként tekinthetiink a menta-
lizacidalapt terapia soran alkalmazott,
videoelemzésekkel alatdmasztott folyama-
tos szuperviziora €s esetmegbeszélokre.

MODSZER

Az alabbiakban bemutatott médszer jol haszno-
sithat6 a komplex értékelés soran, mert az iden-
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titas valtozasanak alapjaira, a viselkedést be-
folyasolo értékekre, attitlidokre, értelmezések-
re 6sszpontosit.

Minta

A vizsgalati személyek mindegyike az INDIT
Kozalapitvany MBT Ambulancidjanak tera-
pias programjaban vett részt. A terapias prog-
ram kozponti helyszine a pécsi székhelyl
INDIT Kozalapitvany Addiktologiai Ambu-
lancidja. A terdpias program kifejezetten
kettds diagnozist (addikt és borderline
személyiségzavar) paciensek szamara indult
2016-ban. A vizsgalatban 10 személy vett
részt, 8 nd és 2 férfi, életkoruk 29 és 46 kozott
volt (M = 38,7; SD = 7,21). Ez a tiz személy
volt az idGsoros vizsgalat szamara elérhetd
teljes populacio, tekintettel arra, hogy az

adott intézményben az MBT-terapia beveze-
tése zajlott (tovabbi két személy a folyamat
elején ugy dontott, hogy nem vallalja a keze-
1ést). A kliensek diagnoézisat SCID-II (magyar
valtozat: Szadoczky €s mtsai, 2004) teszttel és
az Addikcio6 Sulyossagi Index (magyar valto-
zat: Gerevich és mtsai, 2001) alkalmazasaval
allitottak fel, a terapiaba 1épést megelézden.
A borderline személyiségzavar mellett
az addikciok kozott ebben a vizsgalatban —
egyfeldl az addikciok spektrumszemléletét
elfogadva (Demetrovics, 2014), masfeldl
pedig a vizsgalat céljara (az érzelmi, kapcso-
lati, identitasbeli valtozasok detektalasa)
tekintettel — nem tettiink kiilonbséget. A vizs-
galatban részt vevo személyek mindegyike
a borderline személyiségzavar mellett fiiggo-
ségi diagnozissal is rendelkezett (1. tablazat).

1. tablazat. A résztvevok jellemz6i a SCID-II teszt és az Addikeid Sulyossagi Index alapjan'

Azonosito Kor Nem BNO-10 kod Fiiggéség
1 46 ffi F6030; F1020 alkohol- és tarsfiigg6ség
2 42 né F6030; F4100 alkohol- és tarsfiigg6ség
3 45 né F6030; F4320 tarsfiiggdség
4 44 né | F6030; F1920; F4120; F3180 polytoxikomnia &5
tarsfiiggéség
5 a1 né F6030; F3160; F6300 polytoxikomdnia &
tarsfiiggdség
6 35 né F6030; F1020 alkohol- és gyogyszerfiiggdség
29 né F6030; F1020; F1320 kabitoszer- és tarsfiiggéség
29 né F6030; F1020 alkohol- és tarsfiigg6ség
9 30 né | F6030; F1920; F1220; F1520 polytoxikomdnia &
tarsfiiggdség
10 46 fi F6300; F1310; F1020 polytoxikomdnia &5
tarsfiiggdség

' F43.20 Alkalmazkodasi zavar; F41.00 Panikzavar (epizodikus rohamokban); F19.20 Drogok és
pszichoaktiv anyagok okozta dependencia; F41.20 Kevert szorongasos és depresszios zavar; F10.20 Alko-
hol okozta dependencia (szindroma); F31.60 Bipolaris affektiv zavar, jelenleg kevert tiinetek észlelhetdk;
F12.20 Cannabis és szarmazékaik okozta dependencia (szindroma); F15.20 Egyéb stimulansok okozta
dependencia (szindroma); F13.10 Nyugtatok és altatok okozta karos hasznalat (abtizus); F63.00 Koros
jatekszenvedély; F31.80 Egyéb bipolaris affektiv zavar; F60.30 Erzelmileg labilis személyiségzavar.

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 7-35.
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A vizsgalati személyek koziil egynél mutatha-
t6 ki viselkedési fiiggdség (tarsfiiggdség),
a tobbieknél szerfliggdség. A tarsfiiggést
(kodependenciat) az INDIT Kozalapitvany
klinikai szemléletében és hétkoznapi terapias,
segitdi gyakorlataban terapias beavatkozast
igényld allapotként definialjak, a viselkedési
fliggdségekhez hasonlithatdé koncepcio alap-
jan. Mindez arra a nagyszamu klinikai tapasz-
talatra és szakirodalmi, kutatéasi bizonyitékra
¢épiil, amelyek a kodependenciat a viselkedé-
ses addikciok kozé soroljak, illetve a fiiggo-
séget rendszerszemléletben értelmezik, annak
ellenére, hogy a jelenleg elfogadott diagnosz-
tikai kézikonyvekben nem szerepel 6nalld
diagnoézisként (Knapek és Kuritarné, 2014).
A tarsfiiggés diagnosztizalasara jelenleg
Magyarorszagon tudomasunk szerint nincs
érvényes méréeszkoz, ezért megallapitasahoz
a meglévo klinikai tapasztalataink nyujtottak
tampontot. Ilyen tampont lehet példaul a szak-
irodalomban is emlitett, a masik személyért
vallalt talzott mértéki felel6sség, parhuzamo-
san a sajat személyes sziikségletek figyelmen
kiviil hagyasaval; vagy az, hogy a tarsfiiggo-
ség a szerfligghség leépiilési folyamataihoz
hasonldkat eredményez a kodependens
személy életének szamos teriiletén (Knapek és
Kuritarné, 2014: 60). A tarsfiiggd személynél
a SCID-IL. teszt alapjan a dependens személyi-
ségzavar a klinikai kiiszob alatti értéket muta-
tott, igy onalldé diagnoézisként nem allta meg
a helyét. A borderline személyiségzavar
viszont egyértelmii alatamasztast nyert.

Eszkoz: az identitasstruktura analizise
és az Ipseus

Az értékeld kutatasok interdiszciplinaris
teriiletén beliil az identitasstruktura anali-
zise (ISA) egyértelmiien a pszichologiai
megkozelités jelentdéségét hangsulyozza.

Az identitasstruktira analizise (Weinreich és
Saunderson, 2004) szamos korabbi elmélet
¢és empirikus kutatasi eredmény egyedi, krea-
tiv szintézise. Weinreich (2004b) definicioja
szerint identitdsunk sajat szelfiinkr6l alkotott
konstruktumaink 6sszessége, ahol a jelen
konstruktumai folytonosak mind a mult-
béli szelfiinkrdl alkotottakkal, mind pedig
azokkal, amelyeket a jovOre vonatkozo vara-
kozasok fényében alakitunk ki (Weinreich,
2004b: 26). Az elméletalkotd koherens egész-
sz¢ formalta a pszichologia nagy klassziku-
sainak idevonatkozo6 gondolatait. Ezek koziil
a legfontosabbak: Erikson (1968) pszicho-
szocialisfejlodés-elmélete, Festinger (2000)
kognitivdisszonancia-elmélete, Mead (1973)
szimbolikus interakcionalizmusa és Berne
(1984) tranzakcidanalizise — a konstrukcio-
nista-konstruktivista felfogas alapjait jelentd
személyi konstruktumok elméletével (Kelly,
1955), valamint Harré (1998) diszkurziv
szelfteoridjaval egyiitt.

E szintézisben az egyéni vilagkép alaku-
lasaban a diskurzusban tiikroz6doé tarsas,
tarsadalmi-kulturalis konstrukcioknak jelen-
tds szerepe van (Hogard, 2014; Weinreich és
Saunderson, 2004; Weinreich 2010a; Kelly,
1955; Bannister és Fransella, 1980; Ham-
mack, 2008). Weinreich (2004b) elméletében
tehat a szelf kornyezeti-kapcsolati meghata-
rozottsagat, a relevans entitasok ¢s a koztiik
kialakulé harmonikus vagy konfliktusos
viszonyrendszer jelentdségét hangstlyozza.
Hogard (2014) sajat meghatarozasaban az
ISA fogalmi keretén beliil az identitast Ggy
tekinti, mint a személyre egyedileg jellemzd
értékek, attitlidok, emlékek, hiedelmek,
torekvések és (szelf)reflexiok szervezodését.

Hogyan képezhet6 le a fentiek szerint
meghatarozott identitas, és miképpen kovet-
het6 ennek alakulasa a terapia folyaman?
Weinreich az ISA elméleti alapvetései mellé
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kidolgozott egy olyan keretszoftvert (Ipseus)

amely az identitas vizsgalatat harom eltérd

modon is lehet6vé teszi:

— alkalmazhat6 idiografikus médon, egy-egy
eset mélységi vizsgalatara (pl. klinikai
alkalmazasok vagy munkaerdpiaci kiva-
lasztas);

— nomotetikus-6sszehasonlito vizsgalatokra,
pl. kultarak kozotti vagy genderkiilonb-
ségek, professziondlis identitds elemzésé-
re (McNeill és mtsai, 2018; Saunderson,
2004);

— id6ésoros vizsgalatoknal, mint amilyen
a pszichoterapia pre-poszt értékelése és
formativ értékelése (Harris, 2004; Hogard,
2014).

A keretszoftver lehet6vé teszi barmely téma

vizsgalatat, gyakorlatilag barmely nyelven.

Nagy elénye, hogy az adott kdzosség, csoport

kulturalis sajatossagaira, nyelvhasznalata-

ra, kulcsmetaforaira (Kalo és Racz, 2009)

érzékenyen alakithat6. Ennek megfeleléen

a kitolt6 konnyebben tudja értelmezni és érté-

kelni a sajat nyelvén megfogalmazott, élet-

torténete kdzponti témaival kapcsolatos alli-
tasokat, és motivaltabba is valik a kitoltésre

(Weinreich, 2010a; McNeill és mtsai, 2018).

Az értékelendd allitasokat entitasok és
konstruktumok egymassal valé kombina-
cidja adja. Az értékelést a személy elektroni-
kus feliileten végzi el, egy kilencfokozatii
szinskala segitségével, ahol a kdzbensd érték

(a fehér) a valos nulla, a két szEls6, egyre teli-

tettebb szinek altal reprezentalt érték pedig

a konstruktum két sz¢€Is6 polusanak feleltet-

hetd meg. Az értékelésnél fontos, hogy éppen

csak elegendd id6t hagyjunk a valaszra.

A keretszoftver az értékelésben egyre jobban

elétérbe keriil6 kevert modszertan szerinti

vizsgalatok eloényeit (Midgley és mtsai, 2019;

Vanderplasschen és mtsai, 2014; Palinkas és

mtsai, 2015) messzemenden kiaknazza.

A kutatoi kérdésnek, a témanak megfeleld
specifikaciot hattérkutatasokkal kell alaposan
el6késziteni. Szakirodalmi attekintés, kiilon-
boz6 kvalitativ vizsgalatok (narrativ interjik,
a makroszintli diszkurziv mintazatok vizs-
galata, a mikroszintre dsszpontositd konver-
zacidanalizis, megfigyelések), a vizsgalt
csoporttal és a témateriilet szakértdivel,
a vizsgalt csoportot jol ismer6 gyakorld szak-
emberekkel és tapasztalati szakértokkel
(Kassai és mtsai, 2015) folytatott egyezteté-
sek nyoman alakul ki az eszk6z megfeleld
valtozata. Ez magaban foglalja a relevans
témakat (konstruktumokat) és az e témaknak
megfeleld tarsas teriileteket (domaineket,
ezen beliil entitasokat) (Weinreich, 2010a).

Az entitasok lehetnek a szelf fejlodési
allomasai és allapotai, a tarsas vilag elemei,
barmi, ami a vizsgalat szempontjabdl jelen-
tds, €s amit értékelhetd tulajdonsagokkal
tudunk felruhazni. Ahhoz, hogy a méré-
eszkdz érvényességét biztositsuk, bizonyos
entitdsoknak mindenképpen ajanlott szere-
pelnie valamilyen formaban: ilyen a jelenlegi
szelf, a szelf a milt legalabb egy jelentds allo-
masan, és a jovore vonatkozo varakozasokat
megjelenitd szelf (pl. ,,tiz év malva”; ,,a tera-
piam végeztével” stb.). Fontos az idedlis és
a kontraidealis szelf: e kettd a specifikacio
allando belsé viszonyitasi pontjaként funkci-
onal. Lehetdségiink van megjeleniteni a szelf
fontos allapotait, helyzeteit is. A meta-
perspektiva a visszatlikrozott én megjelenité-
sére alkalmas; a szelfreflektiv funkcio alaku-
lasanak vizsgalata esetében ez kiilondsen
fontos szempont. A szelf mellett kiilso,
varhatéan pozitivan és negativan értékelt
entitasokra, a jelentés masok bevonasara is
sziikség van, hogy az azonosuldsok/ellen-
azonosulasok dinamik4jat vizsgalhassuk.

Fontos, hogy a témak (konstruktumok)
kore tartalmazzon olyan elemeket, amelyek

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 7-35.
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az identitas szempontjabol fontosak, de
a vizsgalat kozvetlen céljan, kérdésén talmu-
tatnak. A konstruktumok valamilyen érte-
lemben egymas ellentettjei, de nem mindig
célszerli a negativ poluson egyszeriien a pozi-
tiv polus tagado formajat megjeleniteni (pl.
»erosen bevonodik a kliensekkel végzett
munkaba” — ,,jobbnak latja az objektivitas,
a tavolsdag megtartasat’) (Black és Wein-
reich, 2004: 345). Fontos, hogy a konstruktu-
mok a vizsgalt populacié legfontosabb,
a témaval kapcsolatos hiedelmeit reprezental-
jak. 15-20 entitasnal és ugyanennyi konst-
ruktumnal tobbet nem célszerii alkalmazni,
ugyanis egy 400 itembdl (diskurzusbdl) alld
specifikacid kitoltése — a szovegezéstdl
fiiggden is — kb. 6tven-hatvan percet vehet
igénybe, ami mar megterheld lehet.

Lényeges, hogy az értelmezésben szere-
pet jatszo kulcsfogalmakat — pl. a szelf értéke-
1ései, diffuzid, strukturalis nyomas, hasitas —
mindig Weinreich (2004a) sajat elméletének
keretein beliil értelmezziik. Az ISA/Ipseus
paraméterei sztenderdizaltak, azaz az egyes
személyek kozotti 6sszehasonlitas megalapo-
zott; a kiils6 sztenderdeket az eurdpai kultu-
ran beliil nyugat-eurdpai mintan hataroztak
meg. Ha indokolt, az adott csoport sajat szten-
derdjeit is meghatarozhatjuk. A masik, az
identitas egyediségébdl kdvetkezden sziik-
ségszerlien bevezetett belsé sztenderdek érté-
kei pedig mindig az adott személyre egyedi-
leg jellemzok, és az idealis szelfhez rendelt
értékek hatdrozzak meg (Weinreich, 2010a;
2010b; Erskine és Ellis, 2017).

Az Ipseus generalta eredmények igen
sokrétiiek, ezeket a maguk teljességében
legfeljebb csak meglehetdsen terjedelmes
idiografikus elemzések esetében hasznalhat-
nank fel. Id6soros vizsgalatunk esetében
most a kovetkezd, szelfre vonatkozo hipotézi-
seket teszteljiik:

Az MBT-terapia zarasaval

— az Onértékelés javul, a szelfdifftzio csok-
ken, ennek megfeleléen a mintazat vagy
a terapia soran tapasztalt ,,korai zaras” még
kissé rugalmatlan szabalykovetd mintazatat
mutatja, vagy a nyitottabb hatarozatlan
(indeterminate) zonaban talalhatunk tobb
pozitiv szelfentitast, mint a terapia elején;

— az explorativ szelf negativ és bizonytalan
allapotainal (pl. diihos, szorong, a komfort-
z6nabol 1ép ki) az dnelfogadas jelentdsen no;

— a reflektiv/szelfreflektiv funkcio javulasat
(pl. Levy és mtsai, 2006) a metaperspekti-
vak pozitivabb értékelése jelzi;

— a személy empatikusabba valik a gyer-
mekkori énallapotaival;

— az egyediillétet pozitivabban értékeli
(kevésbé fenyegetonek tartja).

A specifikacio elkészitése

Az Ipseus-specifikacio elkészitése a fentiek
szerint tortént, azaz a szakirodalmi attekintést,
amelynek soran korabbi mérések, vizsgalatok
eredményeire is tamaszkodtunk (Black és
Weinreich, 2004; Récz, 2006; Kassai és mtsai,
2018; B. Erdds és mtsai, 2017) kvalitativ vizsga-
latokkal (korabbi, a témaban késziilt kutatasi
anyagok, interjuk attekintésével, videdk tarta-
lomelemzésével), valamint klinikai szakembe-
rekkel torténd konzultaciokkal egészitettiik ki.
A méréeszkoz Osszeallitasaban tapasztalati
szakértok (kliensek, felépiil6 szerhasznald
terapeutak), az MBT-modszerre kiképzett
klinikai szakpszichologus és szocidlis munkas,
antropologiai nyelvész, mentalhigiénikus
miikodott kozre. Az eredmények statisztikai
feldolgozasat a munkacsoportba késébb bekap-
csolodo kognitiv pszichologus végezte el.

A domainek (entitasok) kozott szerepelt az
idealis és kontraidedlis szelf, a jelenlegi €s
multbéli szelf, a szerepmodell és ellentéte,
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¢s lehetséges szelfek (ezeknél a klinikai érte-
lemben relevans szelfallapotokat tiintettiik fel:
pl. diihds, bizonytalan, fesziilt, egyediil 1év6
és reménykedd allapotokat megjelenitve).
A metaperspektiva, a visszatiikrozott én olyan
eltéré nézoépontokat jelenitett meg, mint pl.
a terapeuta, a szlilok és a baratok vélt nézo-
pontja. A kiils6 entitasok szintén a kapcsolati
halozat kitiintetett pontjait reprezentaltak
(pl. sziilék, jozanok, ,,normik”, ,,anyagosok™).
A témak kozott megjelent az érzelmi és kapcso-
lati élet kezelése, az impulzivitas, az dnsér-
tés-onelfogadas, a devalvacid-idealizacio,
a valtozasokhoz valo alkalmazkodas kérdé-
se, a szerhasznalat, a sajat sorsért vallalt felelos-
ség kérdése, az élet értelmességének kérdése.

A 20 entitasbol és a 24 konstruktumbol
Osszeallitott diskurzusokat a paciensek
szOhasznalatahoz igazitottuk, pl.: ,,Mostana-
ban azt gondolom, hogy masok teljesen tonk-
revaghatjak az ember életét /mindenki felel6s
Onmagaért”.

A kialakitott entitasokat a 2. tablazat,
a konstruktumokat pedig a 3. tablazat tartal-
mazza, ahol a jobb és bal oldal a konstruktum
két polusanak felel meg. Az entitdsok és
a konstruktumok, valamint az ezek kombi-
nalasaval létrejové diskurzusok konkrét
szdvegezése (a programban: reprezentaciok)
nagyon egyszeriien és rugalmasan valtoztat-
hatok, igy a magyar nyelvi alkalmazas nem
jelent problémat.

2. tablazat. A kialakitott entitasok

Entitas Klasszifikacié

1 a lehet6 legjobb formamban idealis szelf

2 utalnam magam, ha kontraidealis szelf

3 én mostanaban jelenlegi szelf

4 a szerhasznalatom legrosszabb idészakaban multbeli szelf-1.

5 az, akit csodalok csodalt személy

6 az, akit utalok utalt személy

7 apam (potapam)

8 anyam (potanyam)

9 jozan tarsaim
10 a normik
11 amikor nagyon fesziilt vagyok lehetséges szelfallapot
12 amikor nagyon dithés vagyok lehetséges szelfallapot
13 amikor kilépek a komfortzoénambol lehetséges szelfallapot
14 amikor egyediil vagyok lehetséges szelfallapot
15 amikor reménykedem valamiben lehetséges szelfallapot
16 a barataim szerint én metaperspektiva
17 a sziileim szerint én metaperspektiva
18 a terapeutaim/segitdim szerint én metaperspektiva
19 gyerekként én multbeli szelf
20 az anyagosok
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3. tablazat. A konstruktumok

bal oldali pélus

jobb oldali pélus

nem akar semmit sem érezni

képes felismerni a sajat érzéseit

2 leorditja masok fejét elébb gondolkodik, aztan cselekszik
hajlamos 6nmagat bantani atgondolja a dolgokat
4 a sajat érzéseit, igényeit fontosnak tartja a sajat érzéseirdl, 1gVeergelrol tudomdst sem
5 masok érzéseit, igényeit fontosnak tartja masok érzéseivel, igényeivel nem torédik
6 probal a legmendbb lenni probal rendesen élni
7 mindenkinek rr}egvan’a. sajat élete, amibe fontos egy kizosséghez tartozni
senki ne szo6ljon bele
8 mésok arre: YalOk’ l}ogy megszerezziik tiszteletben kell tartani masok életét
toliik, amit akarunk
9 a bensGséges kapcsolatok terhet jelentenek a bensdseges karpcsoyatok biztonsdgot,
boldogsagot jelentenek
10 mindig nyerének kell lenni a veszteségekbdl is sokat lehet tanulni
11 az élet értelmetlen az életnek van értelme
a hazugsagokkal eldbbre lehet jutni | , o, ,
12 az &letben a hazugsagok veszélyezetetik a jozansagot
13 kiszaladna a vilagbol helyén van az életben
14 fontos, hogy az’ember e {nu’tasson mindenki hibazhat, a 1ényeg, hogy kijavitsa
gyengeséget, és legyen tokéletes
., minden embernek vannak jo és rossz
15 az emberek vagy jok, vagy rosszak tulajdonsagai egyarant
16 az emberek vagy masoktOl fuiggnek vagy mindannyian kdlcsondsen hatunk egymasra
fliggetlenek
17 masok teljesen tonrkre}/aghatjak az ember mindenki felels snmagaért
életét
het érte, hogy fejlédjék
18 a dolgok csak ugy megtorténnek veliink az ember tehet ?rte, ogy fejlddjek az
¢életben
19 az anyagozas a legjobb az életben az anyagozas orormet _a.d hat, de sulyos
kovetkezményei is vannak
20 nehezen alkalmazkodik a véltozasokhoz konnyen alkalmazkodik a valtozasokhoz
21 halogatja a dolgait igyekszik idére elvégezni a feladatait
22 képes dnmagan nevetni tilreagalja, amit masok mondanak neki
23 szereti sajat magat utalja sajat magat
24 megbizhatd megbizhatatlan
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Eljarasok

Az els6 adatfelvétel a terapiaba 1épés el6tt,
a masodik pedig az egyéves terdpias folya-
mat zarasat megeldzo két hétben tortént meg.
A fent bemutatott entitasok és konstruktu-
mok Osszesen 480, kevert sorrendben be-
mutatott értékelendd allitast jelentenek.
Az Ipseus kényelmesen kezelhet6 online felii-
letén ez valamivel tobb, mint egy, de maxi-
mum masfél ora alatt oldhaté meg. Az adatok
rogzitését a klinikai munkacsoport végezte,
a vizsgalt személyek szamara ismerds hely-
szinen, az ambulancian.

Az Ipseus segitségével nyerhet6 eredmé-
nyek teljes korének elemzése tulmutat
irasunk keretein. igy a jelen elemzésben
a szelfre vonatkoz6 legfontosabb valtozasok
attekintésére vallalkozunk, el6sz6r bemutat-
va a szoftver generalta atfogd képet, majd
arészletes, statisztikai probakon alapul6 vizs-
galat eredményeit ismertetjiik.

Adatainkat az IBM SPSS Statistics 22.0
programmal elemeztiik. A Wilcoxon Signed
Rank Teszttel hasonlitottuk 6ssze az MBT-
terapia elotti értékeket a terdpia utani érté-
kekkel minden résztvevonél, valaszt keresve
arra, hogy a terapia hatdsara milyen valtoza-
sokon esett 4t a személy. Hatasméretet (effect
size) is szamoltunk a szignifikans valtoza-
soknal.

Etikai vonatkozasok

A paciensek a kutatasi folyamatban valo rész-
vételiikrdl az etikai szabalyozas elveinek
megfeleld tajékoztatast kaptak, és azokat elfo-
gadva, onként vettek részt. Vizsgalatunkhoz
az etikai engedélyt 5834. szamon a Pécsi
Tudomanyegyetem Regionalis Kutatasetikai
Bizottsaga adta meg. Mind a tiz vizsgalati
személy tajékoztatast kapott a vizsgalat mene-
térdl és az eredmények felhasznalasanak
modjarol, valamint arrol, hogy az eredmények
feldolgozasa és kozlése soran biztositjuk
a teljes anonimitast. Személyes adataikat
kizardlag a kozremiikodo klinikai team ismer-
hette meg. A klinikai munkacsoport arrol is
tajékoztatta Oket, hogy a részvétel elutasitasa
nem jar szamukra semmilyen hatranyos
kovetkezménnyel. A tiz személy irasban bele-
egyezett a vizsgalatban valo részvételbe.

EREDMENYEK

A szoftver lehetdséget ad arra, hogy akar
egyedileg (idiografikus elemzéshez), akar
Osszesitve, nomotetikus értékeléshez kérjiink
egy atfogd képet a sajat szelfre vonatkozd
értékelésekrol, ahol az 6nértékelés és a diffu-
zi6 tengelyek mentén &sszesen 9 variaciod
alakulhat ki (4. tablazat).
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4. tablazat. Az onértékelés és a diffuzié tengelyek mentén kialakuld 9 variacio
(Forras: Black és Weinreich, 2004: 347)

IDENTITASDIFFUZIO MERTEKE

“ k‘,’ml aaras a diffuzio valtozatai
valtozatai e o
(az azonosulds (az azonosulas erds
konfliktusaival konfliktusait is
. tolerdlja)
szemben defenziv)

ONERTEKELES alacsony mérsékelt magas
Pozitiv valtozatok defenziv, magas macabiztos diffuz, magas
Magas (0,81 felett) onértékeléssel & onértékeléssel
Mérsékelt (0,20-0,81) defenziv meghatarozatlan diffuz
Alacsony (-1,00-0,19) , , , , .
Negativ valtozatok defenziv negativ negativ krizis

Az ISA vizsgalatok soran a legtobb személy
a meghatarozatlan—indeterminate/maga-
biztos—confident tartomanyba keriil (ez az
1. abran a kozéps6 oszlop két felsé cellaja)
(Weinreich, 2010b; Black és Weinreich,
2004). Az ettdl eltérd értékelés sériilékeny,
diffaz vagy zart, defenziv identitdsra utal.
Ugyanakkor ez utobbi a terapia egy adott
fazisara jellemz6 lehet, a személy az Gjon-
nan tanultakat még kissé rugalmatlanul
alkalmazza (Saunderson és O’Kane, 2004;
Kelemen és B. Erdds, 2010). Az I. dbra
a kiindulo allapotot, mig a 2. dbra a terapia
zarasakor felvett allapotot mutatja. A val-
tozas szembeszokd éppen az érzelmi allapo-
tok értékelésénél, ahol a ,,diih6s”, a ,,feszilt”,
és a ,,komfortzonabol kilépd” szelf a kiindu-
16 kriziszoénabol (az alacsony onértékelés —
magas diffizié meghatarozta jobb also cella

az 1. és a 2. dbran) a meghatarozatlan zéna
hataraig, bar a két negativ érzelem esetében
még éppen a negativ tartomanyba keriilt.
A gyermekkori (multbeli) szelf, a kontra-
idealis szelf és a szerhasznalat mélypontjan
1€v6 szelf pozicidja valtozatlan; bar vartuk
a gyermekkori szelf megitélésének pozitiv
valtozasat is.

Ha 0sszevetjiik a nyugat-curopai szten-
derd (a cellakat hatarolo fekete vonalak) zona-
it és a belsd sztenderd (az abran halvanyabb,
az eredetiben kék hatarvonalak) zonait, ak-
kor az els6 abran azt latjuk, hogy a csoport
szamara a viszonylag alacsony Onértékelés
¢és a magas diffizi6 szinte a ,,normal” alla-
pot. A terapia zarasanak idejére (2. dbra) az
entitasok mozgasaval egyiitt a belsé cso-
portsztenderdek vonalai lathatéan kozelite-
nek a kiils6 sztenderdvonalakhoz.
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Onértékelés
mérsékelt

magas

alacsony

a lehetd legjobb
@ formaban [01]

amikor reménykedem
valamiben [15]

é

én mostanaban [03]

amikor egyedill
vagyok [14]

amikor kilépek \./

a komfortzénambdl [13]

amikor nagyon —
diihos vagyok [12]

a szerhasznalatom =
legrosszabb
idGszakaban [4]

gyerekként én [19]

,‘\amikor nagyon

feszilt vagyok [11]

Sutdlndm

magam, ha [02]

alacsony

mérsékelt
Identitasdiffuzio

magas

1. abra. A 10 f6 sszesitett, szelfre vonatkozo eredményei a terapia kezdetén
(vizszintes tengely: identitasdiffizio mértéke; fliggdleges tengely: onértékelés)
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a lehetd legjobb—@
formaban [01]

magas

amikor reménykedem
valamiben [15]—¢@

én mostanaban [03]

amikor egyediil —Q./
vagyok [14]

Onértékelés
mérsékelt

amikor nagyon
amikor kilépek —® fesziilt vagyok [11]

a komfortzénambdl [13]
| &¢

amikor nagyon —
diihos vagyok [12]

gyerekként én [19] —®

utalnam
magam, ha [02]

alacsony

a szerhasznélatom 11—
legrosszabb
idGszakaban [04]

alacsony mérsékelt magas
Identitasdiffuzio

2. abra. A 10 f6 dsszesitett, szelfre vonatkozo eredményei a terapia végén
(vizszintes tengely: identitasdiffizio mértéke; fliggdleges tengely: onértékelés)

A kovetkezO két abran (3. és 4. dbra) azegyes ~ nem mutatja ennek iranyat. A kiindulé hely-
entitdsokra (mar nem csupan a szelfentita-  zetben egyediil az idealis szelf keriil a magas
sokra) és az egoinvolvaltsagra vonatkozé  értékelésli zonaba, a sziilok értékelése és
adatokat lathatjuk. Ez utobbi azt mutatja,  asziildi metaperspektiva értékelése (,,a sziile-
milyen erésen reagal a személy a masiknak/  im szerint én”) egyarant alacsony, a ,,diih6s”
adott entitasnak tulajdonitott jellemzoékre, de  és a ,,fesziilt” én értékelése pedig negativ.
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magas

?
a lehetd legjobb
formaban [01]

mérsékelt

az, akit csodalok [05]-e

amikor reménykedem
valamiben [15]

jozantarsaim [09]-e

barataim
szerint én [16] (én mostandaban [03]

_/'\’ amikor egyedii
anormik [10] ¢ vagyok [14]

)

Ertékelés

alacsony

J———— ]
a terapeutdim/—" |

segit6im szerint én [18] apam-—*
(potapam) [07]

&—anyam
(pdétanyam) [03

a szileim —e
int én [17 o~
szerint én [17] amikor kilépek
a komfortzénambol [17]
& gyerekkent én [17]

negativ

e— amikor|nagyon

mikor nagyon —e ]
dijhés vagyok [12] fesziilt vagyok [11]

Q),

az, akit utalok [05] a szerhasznélatom
legrosszabb
- id6szakaban [04]
/.
utalnam 1
magam, ha [02] az anyagosok [20]
alacsony mérsékelt magas

Egoinvolvaltsag

3. abra. Az egoinvolvaltsag (vizszintes tengely) és az értékelések (fiiggdleges tengely)
a terapia kezdetén
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Ertékelés

magas

a leheté legjobb
formaban [01] e

az, akit
csodalok [05]

mérsékelt

alacsony

negativ

a terapeutaim/
segitGim szerint én [18] —® ’

a szile
szerint én

a

m vagyok [14]

amikor reménykedem
valamiben [15]
jézantarsaim [09]
a bar;
szerint

én mo

o——2n
*\(pdStan

amikor egyediil

[17] ) ap

amikor kilépek
omfortzénambaol.[17]

(potap

ataim
én [16]

t,.:-znéban [03]
yam

am) [03]

am

am) [07]

amik
diihos

Oor nagyon —e<_

vagyok [12] amikor n

a normf.[lo]

gyerekként én [17]

feszilt vag

agyon
yok [11]

az, akit utalok [05]—e

utdlndm —e
magam, ha [02]

a szerhaszndlatom
legrosszabb
e—idGszakaban [04]

\
az anyagosok [20]

alacsony

mérsékelt
Egoinvolvaltsag

a terapia végén

magas

4. abra. Az egoinvolvaltsag (vizszintes tengely) és az értékelések (fliggdleges tengely)
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A terapia végeztével a szerepmodell helye
megvaltozik, az énideal mellett egy kiilsd
szerepl0 is helyet kap a magas értékelés/
magas egoinvolvaltsag zondjaban. A negativ
érzelmi allapotok, a sziilok/sziil6i meta-
perspektiva és az alkalmazkodast kivano
helyzet, a komfortzona elhagyasa egyarant
kedvez6bb megitélés ala esik.

Bar az 6sszkép alapjan a terapia valtoza-
sokat idézett el6 a megterheld helyzetek és
fontos kapcsolatok értékelésében, fontos ezt
az orientald, de az egyedi kiilonbségeket
0sszemos6 képet egy részletes statisztikai
elemzéssel is alatamasztani.

Eredményeinket a terapia el6tti és utani
adatok 6sszehasonlitasabol nyertiik. Ehhez,
a minta nagysagat figyelembe véve, a nem-
paraméteres Wilcoxon signed-rank probat
(Wilcoxon-féle eldjelesrang-teszt) valasztot-
tuk, és az ennek megfelelé hatdsméret-vizs-
galatot (» = Z/N). A hatasméret értelmezé-
sére Cohen (1988) felosztasat hasznaltuk,
mely szerint » = 0,10-ig kis hatasméretrol,
r = 0,30-ig kozepesrol, » = 0,50-tdl pedig
nagy hatasméretrdl beszélhetiink.

A statisztikai elemzés soran szignifikans
kiilonbséget talaltunk az egoinvolvaltsag
Lehetséges szelf-5 dimenzidjaban —,,amikor
reménykedem valamiben” — (Z = -2,14;
p = 0,03; p < 0,05), nagy hatdsmérettel
(r = 0,68) a terapia utani értékek magasab-
bak (M, = 3,94), mint terapia elott
(M, =344) (. tablazat). Az bsszesitett vizu-
alis megjelenités (3. és 4. dabra) elfedte ezt
a kiilonbséget, ami pedig jelentds, mert
a motivaciokkal, a terapia eredményeinek
fenntartasaval fiigghet 6ssze. Tovabba szin-
tén magasabb értékeket mutat az egoinvol-
valtsag 16. dimenzidja — ,,a barataim szerint
én” metaperspektiva — a terapia utdn
(Z=-2,40;p=0,02; p <005 M, =274
M, = 3,39) szintén nagy hatdsmérettel
(r = 0,76) (5. tabldzat). Eszerint fontosabba
valt a személy szamara jelentés masok véle-
ménye. A szerepmodell (5, ,,az, akit csoda-
lok™) értékelése azonban — eltérden a 4. dbrdn
lathatoé képtdl — statisztikailag szignifikans
modon nem valtozik, ami feltehet6en a két
idépontban mért adatok nagy szoraskiilonb-
ségebdl fakad (D, = 1,72; SD, = 0,35).

post
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5. tablazat. Eredmények az Egoinvolvaltsag dimenzidkban

z | "Gttty | M | Mo | mererty
Egoinvolvaltsag Idealis szelf -1,86 0,06 (n.s.) 4,54 4,88 -
Egoinvolvaltsag Kontra Idealis szelf | —0,15 0,88 (n.s.) 3,62 3,64 -
Egoinvolvaltsag Jelenlegi szelf -1,38 0,17 (n.s.) 3,35 3,72 -
Egoinvolvaltsag Multbéli szelf-1 -0,89 0,37 (n.s.) 4,06 4,22 -
Egoinvolvaltsag Lehetséges szelf-1 -0,26 0,80 (n.s.) 3,23 3,20 -
Egoinvolvaltsag Lehetséges szelf-2 -0,15 0,88 (n.s.) 3,20 3,26 -
Egoinvolvaltsag Lehetséges szelf-3 -0,97 0,33 (n.s.) 2,95 3,20 -
Egoinvolvaltsag Lehetséges szelf-4 -0,76 0,45 (n.s.) 2,94 3,37 -
Egoinvolvaltsag Lehetséges szelf-5 -2,14 0,03* 3,44 3,94 0,68
Egoinvolvaltsag Multbéli szelf-2 -1,17 0,24 (n.s.) 3,33 2,94 -
Egoinvolvaltsag-5 -1,48 0,14 (n.s.) 3,77 4,65 -
Egoinvolvaltsag-6 -1,48 0,13 (n.s.) 2,92 3,81 -
Egoinvolvaltsag-7 -0,36 0,72 (n.s.) 3,25 3,37 -
Egoinvolvaltsag-8 -0,87 0,39 (n.s.) 3,06 3,29 -
Egoinvolvaltsag-9 —-0,46 0,64 (n.s.) 3,34 3,36 -
Egoinvolvaltsag-10 -0,46 0,64 (n.s.) 2,49 2,82 -
Egoinvolvaltsag-16 -2,40 0,02* 2,74 3,39 0,76
Egoinvolvaltsag-17 —1,68 0,09 (n.s.) 2,34 3,06 -
Egoinvolvaltsag-18 -1,89 0,06 (n.s.) 2,37 3,29 -
Egoinvolvaltsag-20 -0,42 0,68 (n.s.) 4,36 4,24 -

Sig. *p < 0,05, **p < 0,01

A szelf értelései esetében szignifikans kiilonb-
ség lathato az (6n)értékelés harom dimenzio-
jaban is (Lehetséges szelf-1 —,,amikor nagyon
fesziilt vagyok”; Lehetséges szelf-2 — ,,amikor
nagyon diihds vagyok™; Lehetséges szelf-3 —
-amikor kilépek a komfortzonambol”), mind-
harom esetben néttek az értékek a terapia utan
¢és nagy hatasméret is megfigyelhetd (6nérté-
kelés Lehetséges szelf-1: Z=-2,60; p = 0,009;
p<005M =-023M =0]15r=08%
onértékelés Lehetséges szelf-2: Z = -2,50;
p=005;p<005M =-028M =016
r = 0,79; onértékelés Lehetséges szelf-3:
Z=-240; p=0,01; p <0,05; Mpre =-0,07;
M =0,31; r=0,76). Ez azt jelenti, hogy az

post

Osszképet a statisztikai probakkal is sikertilt
alatamasztani, ezekben a helyzetekben
a személy kevésbé érzi fenyegetve magat.
Hasonloan, az értékelés harom egyéb dimen-
ziojaban is megjelenik szignifikans kiilonbség
(Ertékelés 8 — ,,anyam™; értékelés 17 —
»a sziilleim szerint én”; értékelés 18 —
,,a terapeutaim/segitéim szerint én”), szintén
a terapia utani értékek novekedésével és nagy
hatasmérettel (értékelés 8: Z = —2,81;
p =0,005; p <0,05; Mm =0,05; Mmt =0,37,
r=0,89; 6nértékelés 17: Z=-2,50; p = 0,01;
p <0,05; Mpre =-0,04; Mpost =0,33; r=10,79;
onértékelés 18: Z=-2,09; p = 0,04; p < 0,05;
M, =0,19;M  =0,51;r=0,66) (6. wdblizay).

pre t
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A metaperspektiva (,,a terapeutdim szerint
én”’) megvaltozasa a reflektiv funkcio fejlodé-
se mellett (Levy és mtsai, 2006) jelezheti
a terdpids kapcsolat erdsodését, és az MBT

egy sajatossaganak mikodését: azt, hogy
a terapeuta bepillantast enged a kliens szama-
ra sajat mentalizalo miik6désébe (Simicz-Futd
és mtsai, 2018).

6. tabldzat. Eredmények a Szelf értékelései (Ertékelés) dimenziokban

7 Asymp. Sig. Hatasméret

(2-tailed) 122 22 )
Ertékelés Idealis szelf -0,34 0,73 (n.s.) 0,97 0,97 -
Ertékelés Kontra Idealis szelf -1,53 0,12 (n.s.) -0,69 -0,61 -
Ertékelés Jelenlegi szelf -0,97 0,33 (n.s.) 0,32 0,48 -
Ertékelés Multbéli szelf-1 -0,59 0,55 (n.s.) —0,68 -0,58 -
Ertékelés Lehetséges szelf-1 -2,60 0,009%* -0,23 0,15 0,82
Ertékelés Lehetséges szelf-2 -2,50 0,01%** -0,28 0,16 0,79
Ertékelés Lehetséges szelf-3 -2,40 0,01** -0,07 0,31 0,76
Ertékelés Lehetséges szelf-4 -1,94 0,05 (n.s.) 0,23 0,47 -
Ertékelés Lehetséges szelf-5 —1,58 0,11 (n.s.) 0,55 0,65 -
Ertékelés Multbéli szelf-2 -0,26 0,78 (n.s.) -0,16 -0,16 -
Ertékelés-5 -1,36 0,17 (n.s.) 0,72 0,87 -
Ertékelés-6 -0,102 0,91 (n.s.) —-0,44 —0,43 -
Ertékelés-7 -0,97 0,33 (n.s.) 0,15 0,36 —
Ertékelés-8 -2,80 0,005%* 0,05 0,37 0,89
Ertékelés-9 -0,65 0,51 (n.s) 0,53 0,55 -
Ertékelés-10 -1,89 0,06 (n.s.) 0,29 0,50 -
Ertékelés-16 ~1,48 0,14 (n.s.) 0,30 0,48 -
Ertékelés-17 -2,50 0,01+ -0,04 0,34 0,79
Ertékelés-18 -2,09 0,04* 0,19 0,51 0,66
Ertékelés-20 -0,56 0,58 (n.s.) -0,76 -0,71 -

Sig. *p < 0,05, **p < 0,01

Az identitasdiffuzié négy dimenzidban
(diihos, fesziilt, komfortzonabol kilépo, egye-
diil 1év6 szelf) valtozik szignifikansan tera-
pia utan, alacsonyabb értékek felé, a ha-
tasméret pedig e dimenzidkban is nagy (iden-
titasdiffizido Lehetséges szelf-1: Z = -2,07,
p =0,04; p <0,05; Mpre =0,45; Mpost =0,29;
r=0,61; identitasdiffuzido Lehetséges szelf-
2: Z=-2,24; p=10,03; p <0,05; Mm =0,45;

Mp oo = 0,28, r=0,71; identitasdiffuzio Lehet-
séges szelf-3: Z=-2,55; p = 0,01; p <0,05;
Mm =0,42; Mpm =0,25; r = 0,81; identitas-
difftzio Lehetséges szelf-4: Z = —2,35;
p=002p<005M, =038M, =023
r=0,74) (7. tablazat). Ez arra utal, hogy
a szelf ezen allapotait a vizsgalt személy
egyértelmiibbnek, kevésbé konfliktusosnak,

igy biztonsagosabbnak itéli meg.

ALKALMAZOTT PszicHoroagia 2020, 20(2): 7-35.
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7. tablazat. Eredmények az Identitasdiffuzioé dimenzidkban

P A(szy_ItI;li)l-eil)g. M, M, Hata(srl)neret
Identitasdiffazio Idealis szelf -1,36 0,17 (n.s.) 0,27 0,19 —
:(Zi:lr;titésdiffﬁzi() Kontra Idealis 107 0,28 (n.s) 0.50 0.56 B
Identitasdiffuzio Jelenlegi szelf -1,53 0,13 (n.s.) 0,37 0,25 —
Identitasdiffiizio Multbéli szelf-1 0,00 1,00 (n.s.) 0,53 0,52 -
Identitasdiffazio Lehetséges szelf-1 | —2,07 0,04* 0,45 0,29 0,61
Identitasdiffuzié Lehetséges szelf-2 | -2,24 0,03* 0,45 0,28 0,71
Identitasdiffuzié Lehetséges szelf-3 | -2,55 0,01%* 0,42 0,25 0,81
Identitasdiffazio Lehetséges szelf-4 | -2,35 0,02* 0,38 0,23 0,74
Identitasdiffuzié Lehetséges szelf-5 | —1,68 0,09 (n.s.) 0,33 0,20 -
Identitasdiffuzio Multbéli szelf-2 -0,56 0,57 (n.s.) 0,44 0,42 -

Sig. *p < 0,05, **p < 0,01

Eredményeink mutatnak tendenciozus valto-
zasokat is, amelyek, ha a kis elemszamu
mintan megjelennek, nagyobb mintan felte-
hetéen erdteljesebben kirajzolédnak. Ilyen
az ego-involvaltsag Idealis szelf dimenzidja
—,,a lehetd legjobb formamban” (Z =—1,86;
p = 0,06; Mm =4,54; Mml = 4,88); az ego-
involvaltsag 18 dimenzidja —,,a terapeutaim/
segitéim szerint én” (Z = —1,89; p = 0,06;
M, ,=237;M, =3,29)(lasd 5. tablizat); az
értékelés Lehetséges szelf-4 dimenzidja —
»amikor egyediil vagyok” (Z=-1,94; p = 0,05;
M,,m =0,23; M[ o = 047); és az értékelés 10
dimenzidja —,,a normik” (Z=-1,89; p = 0,06;
M, =029 M  =0,50) (6. tiblizay.

pre t

MEGVITATAS

Tanulmanyunkban borderline személyiség-
zavarral és szerhasznalati zavarral/tars-
fliggdséggel diagnosztizalt paciensek men-
talizacidalapu terapiajanak pilot-értékelését
végeztiik el az identitasstruktura analizise

segitségével. Célunk egyfeldl az volt, hogy
megmutassuk, milyen tobbletet jelenthet
a terapias hatékonysag értékelése és a terapia
folyamatértékelése soran az ISA/Ipseus alkal-
mazasa. Masfel6l — kiilonos tekintettel arra,
hogy a mentalizacidalaptl terapia bevezetése
is a kezdeti fazisaban van Magyarorszagon —
fontosnak tartottuk magat a vizsgalt témat,
és azt is, miképpen lehet azonositani azokat
a valtozasokat, amelyek mar roviddel a tera-
pia zarasat kdvetéen megmutatkoznak. Egy
ilyen korai fazisban a viselkedés valtozasa
még nem mindig azonosithatd, nem stabil:
érdemes nyomon kdvetni a tapasztalatok
értelmezésében ¢és értékelésében bekovetke-
z6 valtozasokat, amelyek a késobbi viselkedés-
valtozast eredményezhetik: azaz sikeriil-e —
ahogyan ezt a gyakorl6 szakemberek némely
esetben megfogalmazzak — ,elrontani
a drogozast”? Az identitas vizsgalata igy
valhat a terapias eljarasok értékelésének egy
kulcsmozzanatava.

Eredményeink azt mutattak, hogy jelen-
tds valtozasok kovetkeztek be a szelf bizony-
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talan és negativ érzelmi allapotainak értéke-
1ésénél. A vizsgalt személyek pozitivabban
értékelték a korabban még negativ onér-
tékelést megtestesitd fesziilt és dithos alla-
potot, valamint az alacsony onértékeléssel
jard, bizonytalan helyzeteket, probatételeket
megjelenitd ,,komfortzonat elhagyo” szelf-
allapotot. A terapia célkitlizéseivel teljes
Osszhangban ezek a szelfallapotok igy elfo-
gadhatobba valtak a vizsgalt személyek
szadmara.

A kiils6 entitasok koziil pozitivan valto-
zott az anya értékelése: annak biztos eldon-
téséhez, hogy ez mivel lehet Gsszefiiggés-
ben, a jelenlegi vizsgalat nem elegendd.
Esetleges magyarazatként felmeriilhet az
érzelmi arnyalatok, az érzelmi kommunika-
ci6 hatterének jobb megértése. A mentaliza-
cio, a szelfreflektiv funkcio javulasat —ez az
MBT-terapiak egyik legfontosabb célkitiizé-
se —a metaperspektivak értékelésének valto-
zésa jelezte. A sziil6i metaperspektiva pozi-
tivabb értékelése a sziilokkel vald viszony
javulasat, az elfogadast jelezheti.

A terapeuta metaperspektiva pozitivabb
megitélése meglatasunk szerint emellett
a terapias kapcsolat fejlodését is demonstral-
ta. Fontos megjegyezni, hogy az értékelés
nem a negativ tartomanybol a pozitivba valt
(devalvaciéo-omnipotencia), hanem a mérsé-
kelt zonat éri el. Bar az értékelésben nem
mutatkoztak szignifikans kiilonbségek, nétt
az egoinvolvaltsag a ,,reménykedd” szelf,
és ,,a barataim szerint én” metaperspektiva
esetében, azaz ezek fontosabba valtak a tera-
pia elérehaladtaval: elobbi a fejlodés mellet-
ti elkotelez6dést, az er6sebb motivaciokat
alapozhatja meg, utobbi a tarsas kapcsola-
tok javulasat jelezheti. A szelfre és a kiils6
személyekre vonatkozo értékelések nem sz¢l-
sOséges mérték, realisztikus javuldsa, ennek
hatterében a mentalizacid fejlédése az

MBT-terapiatol elvarhato, és a pilot-vizsga-
lat alapjan teljesiilni is latszé eredmények.
A mentalizacidalapt terapia a jelenre foku-
szal, ez lehet az egyik magyardzata annak,
hogy a gyermekkori én értékelése nem val-
tozott szignifikans mértékben. Masfeldl,
Stephenson és munkatarsai (2001) vizsgala-
taban is a jelenre és jovore fokuszalo klien-
sek felépiilése volt sikeresebb.

A fesziiltség, a diih és ezekkel dsszefiig-
gésben a varatlan helyzetek kivaltotta kont-
rollvesztett allapot olyan tényezdk, amelyek
megfeleld kezelése — egyiitt a remény jelen-
toségének erdsodésével — kulcsfontossagu
a Bateman és Fonagy (2008) altal azonosi-
tott hosszabb tavu eredmények elérés¢hez
(szuicidalitas csokkenése, stirgdsségi ellatas/
gyogyszeres kezelés/korhazi kezelés iranti
igény mérséklodése, reintegracié a munka
és a tanulas révén). A metaperspektivak
Osszességében pozitiv valtozasa a mentali-
z4cio, és ezen keresztiil a tarsas kapcsolatok
fejlodésére utal.

Az Ipseus alkalmazasanak haszna meg-
itélésiink szerint egyfeldl a rugalmassag, az,
hogy a keretszoftver érzékenyen koveti
a vizsgalt populacié jellemz6it: kulturalis
sajatossagait, szohasznalatat, kulcsmeta-
forait. A masik, hogy a terapias folyamat
kozben elérhet6vé tesz adatokat a valtozasok
dinamikajardl, és segitségével felmérhetd,
hogy milyen iranyban halad a terapia. Saja-
tos tobblet keletkezik abbodl, hogy latjuk
a szelf allapotaiban és a szelf szamara fontos
kapcsolati dimenzidkban végbemend valto-
zasokat. A specifikacio elkészitése viszony-
lag hosszadalmas, tobb eltérd teriilet (akadé-
miai munkatarsak, praxis) és diszciplina
(pszichologia, etnografia/antropoldgia, nyel-
vészet) egyiittmitkodését igényli, de a hossza-
dalmas el6készitésért béven karpotolnak az
eszko6z révén nyerhetd adatok.

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 7-35.



30 B. ErRDOs Marta — KArPATI Tamas — RozGoNyl Robert — JAvor Rebeka

Az altalunk kifejlesztett specifikacio
néhany tovabbi finomitast igényel, mint
példaul a jovébeni szelf beemelése, és a klien-
sek visszajelzései alapjan néhany ponton
a szovegezEs egyszerisitése, arnyaldsa. Az
eszkozt kezdeti eredményeink, tapasztalata-
ink alapjan nagyobb mintan is célszer(i lenne
kiprobalni.

Az entitdsok szama az e vizsgalatban
hangstilyos explorativ, lehetséges szelfalla-
potok szama miatt volt eleve magas. Jol latha-
téan mas vizsgalatoknal is kiizdenek ezzel
a kérdéssel. Black és Weinreich (2004) klini-
kai vizsgalataban 26 entitas és 21 konstruk-
tum, Harrisnél (2004) 25 entitas és 30 konst-
ruktum, Saunderson és O’Kane (2004)
tum szerepel, ami megterheld is lehet a vizs-
galatban részt vevé személyek szamara
(Erskine és Ellis, 2017).

Természetesen ahhoz, hogy a specifika-
ciot szélesebb korben, klinikai célokra alkal-
mazzuk, szamos tovabbi 1€pésre lesz sziik-
ség. Harris (2004), aki egy klinikai eset
elemzése soran meggy6zden €rvel az ISA
alkalmazasa mellett, a kovetkezd kérdések
megvalaszolasat tartja sziikségesnek, miel6tt
klinikai dontéseket hoznank az ISA modsze-
rére is alapozva:

— Miképpen kiilonitheto el az ismételt kitol-
tések soran tapasztalhato valtozatossag
a klinikailag jelentds valtozasoktol? (Ese-
tiinkben erre az egyik lehetséges valasz az,
hogy eredményeink erdsen 0sszhangban
vannak azzal, amit az MBT alkalmazasa-
tol varhattunk).

— Pontosan milyen mértékii valtozas sziik-
séges ahhoz, hogy a terapias folyamatot
sikeresnek itéljiik az identitassal kapcso-
latos problémak terén?

Természetesen a kérdések nem csupan az
ISA, hanem barmilyen értékelé modszer
alkalmazasa mellett felmeriilnek. E kérdé-
sekre ebben az esetben is csak ismételt és
szélesebb korben elvégzett vizsgalatok adhat-
jék meg a valaszt, amelyeknek eredményeit
egyeb, fliggetlen modszerek segitségével is
validaljuk. Ahhoz, hogy kiilon statisztikai
probak elvégzése nélkiil, csupan az Ipseus
vizualis eredményeinek, sajat tablazatainak
megtekintése alapjan biztonsagosan tajéko-
zodni tudjunk a bekdvetkezett valtozasok-
kal kapcsolatban, a programmal szélesebb
korben, hosszabb ideje dolgozo szakembe-
rek az itt vizsgalt esetek legalabb 6t-hatszo-
rosanak bevonasat javasoljak a specifikacio
véglegesitéséhez (McNeill és mtsai, 2018).
Biztato, hogy vizsgalatunk eredményei 6ssz-
hangban vannak azokkal a mas kutatasbol
nyert eredményekkel, amelyek alatamaszt-
jak a mentalizacidalapu terapiak hatékony-
sagat. Mivel az MBT-terapia Magyarorsza-
gon elterjed6ben van, reméljiik, hogy néhany
éven beliil megfeleld6 szamu vizsgalati
személy allhat rendelkezésiinkre ahhoz, hogy
a vizsgalatot nagyobb mintan és a hatékony-
sagra vonatkoz6 indikatorokkal sszevetve,
hosszabb utankdvetéssel vagy kiilonb6zo
pszichoterapias eljarasokban részt vevd
csoportok tagjait is 0sszehasonlitva megis-
mételhessiik.
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SUMMARY

IDENTITY FORMATION DURING MENTALIZATION BASED THERAPY. OUTCOME AND PROCESS
EVALUATION OF MENTALIZATION BASED THERAPY WITH CLIENTS WITH DUAL DIAGNOSIS UTILIZING
THE IDENTITY STRUCTURE ANALYSIS APPROACH. A PILOT STUDY

Background and aims: Complex evaluation of psychotherapy/counselling may reveal initial
results, quality and development of therapeutic interventions. As identity change is a frequent
therapeutic goal, utilizing psychological methods is often rewarding. Our aim is to explore
certain effects of Mentalization Based Therapy (MBT), concerning the dynamics and processes
of identity change, and to assess potential benefits of using Identity Structure Analysis (ISA)
in clinical contexts.

Methods: The goal of our pilot study is to evaluate Mentalization Based Therapy, a relatively
new, evidence-based method by utilizing ISA. We explain how to build a specification of
ISA’s framework software, Ipseus; and what pieces of information clinicians may obtain by
using Ipseus. We recorded and statistically analysed the data of ten respondents with substance
use disorder/codependence and borderline personality disorder, who participated in MBT.
Our hypotheses were related to central issues of MBT. We expected increased acceptance
concerning negative emotional states and external relations.

Results: Our results show that positive changes occurred in the evaluation of strange situations,
anger and stress. Evaluation of concerned others has improved, together with some progress
in self-reflection.

Discussion: The use of ISA facilitates explorations on changes in clients’ self-evaluations,
identifications, counter-identifications, and attitudes towards relevant entities. Our results
are coherent with expected transformations targeted during MBT. The limitation of the current
pilot study is the small sample size. Further, in order to study effectiveness, a follow-up of
2-8 years and the introduction of other evaluation methods are necessary to compare the
results with those of ISA.

Keywords: Mentalization Based Therapy (MBT), complex evaluation of psychotherapy,
Identity Structure Analysis (ISA/Ipseus)
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1961/1976) olyan mozgalmak befolyasoljak (Castro és mtsai, 2017), mint a kutatas targyat képe-
z6 Conceivable Future. A Conceivable Future egy alulrol szervez6do, egyesiilt allamokbeli
csoportosulas, amelynek tagjai a klimavaltozas kovetkezményeinek ismeretében a gyermekte-
lenséget fontolgatjak. A kutatas célja, hogy a tagok altal tett nyilatkozatokbol feltarja az altaluk
osztott szocialis reprezentacios mezoét, a gondolkodasukra jellemz6 jelentéstartalmakat.
Modszer: A 76 tag (M., = 33,3; SD = 10,2 év) altal tett nyilatkozatok tematikus elemzesére
keriilt sor. A szerz0 altal kialakitott kodrendszer mentén két, fiiggetlen kodolo értékelte azokat.
Ez utan a szovegeket az IRaMuTeQ (Ratinaud, 2009) nevil tartalomelemz6 programmal is
elemeztiik.

Eredmények: Egy még nem teljesen konszenzualis, de strukturalt reprezentacié bontakozott ki,
amelyben négy fobb teriileten a gyermekvallalas, a klimavaltozas, a jov és a cselekvés lehet6-
ségei korvonalazodtak.

Kovetkeztetések: A nyilatkozatokban erds ellentmondasossag érzékelhetd. A dontéseket,
a cselekvéseket és ezek kimeneteit a nyilatkozok kornyezetében felkinalt azonosulési lehetdsé-
gek hatarozhatjak meg. Ez eredményezhet olyan szélséségesnek tiind viselkedéseket, amelyeket
¢ kozosség tagjai helyénvalonak és kdvetendonek gondolnak.

Kulcsszavak: globalis klimavaltozas, gyermekvallalas, szocialis reprezentacio, tematikus elemzés

' A kutatast a Nemzeti Kutatasi Fejlesztési és Innovacios Hivatal K 119793 (A tarsas identitas hatasa
a csoportkozi elditéletekre és a kollektiv cselekvésre) nyilvantartasi szamui palyazata tdimogatta.
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BEVEZETO

,, Azt kérdeztiik, van-e jogunk életet
teremteni egy olyan vilagba, amely
erdszakkal és veszteségekkel teli, egy olyan
vilagba, amely valtozik, és a honapok és
évek elérehaladtaval folyamatosan valtozni
is fog. Azt kérdeztiik, mit jelent egy olyan
ember sziiletése, aki csak annak az emlékét
ismeri, ami egykor a szépség volt,

a veszteség oroksegét. Adhatnank-e még
egy szajat a mar taplalekert versengo
milliardokhoz, még akkor is, ha
szeretnénk, apolnank és imadnank azt,
akié?” (Ash, 35, USA?)

A globalis klimavaltozas napjaink legdssze-
tettebb, legsiirgésebben megoldasra vard
problémaja (Clayton és mtsai, 2014; IPCC,
2014; Reser és mtsai, 2011). A hozza kothe-
t6 negativ jelenségek csokkentésének érde-
kében nemzeteken ativeld, erés tudomanyos
konszenzuson nyugvé (Cook és mtsai, 2013)
intézkedések sziilettek, amelyek kornyezet-
védelmi mozgalmak segitségével keriilhet-
nek a koztudatba, és alakithatjak azt. Ezen
mozgalmak formaljak a klimavaltozasrol
alkotott tudast a tudomanyos adatok értel-
mezésén, értékelésén és ezeknek megfeleld
cselekvéseken keresztiil (Castro és mtsai,
2017; Reser és mtsai, 2011), valamint vissza-
jelzésként is szolgalhatnak az intézkedések
sikerességét illetGen.

A jelen kutatés fékuszaban a Conceivable
Future nevi, alulrél szervezddo, egyestilt
allamokbeli csoportosulas all, amelynek
tagjai azt fontolgatjak vagy éppen mar végle-
gesen eldontotték, hogy a globalis klima-
valtozas veszélyei (IPCC, 2014) miatt nem
vallalnak gyermeket. Az itt bemutatott kuta-

tas az altaluk kdzzétett nyilatkozatokon alap-
szik, amelyek elemzése kvalitativ stratégia-
val tortént, a benniik kibontakozé szocialis
reprezentacioé (Moscovici, 1961/1976) explo-
rativ feltarasara koncentralva. A cél egy olyan
kibontakozoban 1év6 ideologiai kezdeménye-
z¢€s bemutatasa, amely az eddigi megoldasi
javaslatokhoz képest radikalisnak mondha-
t6 individualis stratégiat fontolgat, az egyé-
ni dontéshozas és cselekvés mentén kor-
vonalazza a valtozashoz val6 hozzajarulast.
A nyilatkozatok angol nyelven érhetdk el,
az elemzéshez sem forditottuk le dket. Az
alabbi cikkben is eredeti nyelven szerepel-
nek a szavak és a szemelvények.

Globalis klimavaltozas
a szocialpszicholégia perspektivajabél

A globalis klimavdaltozas a bioszféra,
a geoszféra és az atmoszféra kolcsonos
egymasra hatdsdban bekdvetkez6 azon valto-
zas, amely antropogenikus, azaz kozvetlen
vagy kozvetett moédon emberi tevékeny-
ségeknek tulajdonithaté (Kolbert, 2006;
Reser és mtsai, 2011). Ha az ezekkel jaro
szén-dioxid-kibocsatas mértékében nem
torténik valtozas az elkdvetkezendd husz-
huszonot évben, akkor a Fold atlaghomér-
sékletének novekedése meg fogja haladni
a 1,5 °C-os kritikus hatart. Ennek kovetkez-
tében az id6jaras visszafordithatatlanul atala-
kul: az eddig is sok csapadékkal jellemezhe-
td teriiletek még csapadékosabba, a szarazak
még szarazabba valnak, menekiilésre kény-
szeritve az ott éloket. A fennmarado élet-
tereken a menekiiltek érkezésével és az ott
€16 népesség erdteljes novekedésével csok-
kenni fog olyan forrasok mennyisége, mint
az ivoviz és az élelem, amely fegyveres

2 Lasd https://conceivablefuture.org/post/131844860413/ash-temin (Letdltés ideje: 2021. 02. 01.)
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konfliktusokhoz is vezethet (IPCC, 2014).
A jelenség nem csak kornyezeti kovetkez-
ményekkel jar tehat, hanem az emberek fizi-
kai és mentalis jollétére is hatdssal van,
meghatarozva ezen keresztiil a jelenség észle-
1ését, a hozza fiz6do attitlidot, valamint az
igy elképzelhetd cselekvési mezot is (Clay-
ton és mtsai, 2014; Reser és mtsai, 2011).

Mig kezdetben a kérnyezetvédelemmel
kapcsolatos pszichologiai kutatasokat inkabb
az egyéni vagy az interperszonalis folyama-
tok megismerésére alapoztak, az egyén atti-
tidjére, értékeire, motivacioira, kognitiv
mechanizmusaira helyezve a fokuszt (Dietz
és mtsai, 1998), addig az elmult években foko-
zatosan atkeriilt a hangsuly a jelenség tagabb,
szocialis kontextusban vald vizsgalatara.
Napjainkra kdzponti kérdéssé valt a kdrnye-
zetvédelem fogalmanak megértése, az, hogy
ez miként konstrualodik aktivan a tarsas
térben, mikdzben formalja is azt, és ez az
interakci6 hogyan nyilvanul meg a cselekvé-
sek szintjén. Az eddigi témaba vago kutata-
sok attekintése utan Castro (2006) 6sszessé-
gében harom problémas aspektusra hivta fel
afigyelmet. Szerinte hianyzik (1) egy alapvetd
teoretikus keret, amely a kiilonb6z6 kutatasi
iranyokat egységesebbé tenné; (2) a reflexio,
amely az alkalmazott elméletek Gsszefiiggé-
seire reagalna az alkalmazott médszertan
figyelembevételével; illetve (3) sziikséges 1j
kutatasi kérdések megfogalmazasa, amelyek
komplexebb értelmezési és elemzési lehetd-
ségeket kinalnak. Castro (2006) szerint ezen
problémas tertiletek megoldasara a szocial-
pszichologia elméleti és modszertani eszkoz-
tara, azon belill a szocidlis reprezentdcio
elmélete kivaldan alkalmas.

A szocidlisreprezentdcio-elmélet
A Serge Moscovici (1961/1976) altal megfo-
galmazott szocidlis reprezentacio alatt egy

olyan tudas- és jelentésalkotasi folyamatot
értiink, amely a nyelv mint elsédleges szim-
bolum segitségével torténik (Moscovici
¢s Markova, 2000), és amelyben a kognitiv
tradicioval ellentétben a szocialis fakto-
rok, a kapcsolatok jelentésre gyakorolt hata-
sa érvényesiil (Castro, 2014; Moscovici,
1961/1976). A szocialis reprezentacio ugyan
individuumokon keresztiil fejezédik ki, kelet-
kezése azonban tarsas kornyezetben torté-
nik (Jovchelovitch, 1996), igy individuum és
kornyezete kolcsondsen hatnak a kialakula-
sara. Egy targy szocialis reprezentacidja
mindig egy adott kontextusban létezik. Ebben
vagy akar egy egyénen beliil is tobbféle, egy-
massal mas-més viszonyban 1év6 reprezen-
taci6 is kialakulhat ugyanarrol a dologrol
(Castro, 2014), amelyet az elmélet kognitiv
polifazianak nevez (Jovchelovitch és Priego-
Hernandez, 2015; Moscovici, 1961/1976).

A szocialis reprezentaciok funkcioja az,
hogy a valésag egy adott részérdl informalja-
nak, hogy a cselekedetek okat magyarazzak,
illetve hogy az interakcidink soran iranyitsa-
nak (Bigazzi, 2015; Moscovici, 1961/1976).
A szocialis reprezentaciok részeivé, sot
meghatarozo, kdzponti elemeivé valhatnak
tovabba az identitdsnak azaltal, hogy egy
kozosen birtokolt tudas miatt csoporttagsaga-
ink megerésitést nyernek. Azt mondhatjuk,
hogy a szocialis reprezentacid szorosan
kapcsolodik a szocidlis identitas (Tajfel és
Turner, 1979) jelenségéhez.

A reprezentaci6 kialakulésa alatt el6szor
a lehorgonyzas folyamatan halad végig. Ennek
soran az 1j informaciok atrendezik a rep-
rezentacios hald egészét, hasonlosagaik (ge-
neralizaciod), illetve kiilonbségeik (partikula-
rizécid) alapjan a mar meglévo ismeretekhez
kotddnek, mikodzben jelentésiik 1étrejon és
nevet kapnak. Ezutan a targyiasitas soran
a mar megnevezett, amde absztrakt fogalom

ALKALMAZOTT PszicHoLogia 2020, 20(2): 37-57.
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konkrétta valik képiesités, megszemélyesités
vagy ontologizalas révén, végeredményben
pedig képpé, szoképpé szervezddik (pl. az
agy reprezentacioja mint szamitogép).

Struktarajat tekintve egy szocialis repre-
zentacio periférias teriiletbol, illetve figura-
lis magbol all. Ez a mas néven kézponti mag
torténelmileg gyokerezett, normativ karak-
teri, mindazon tudast tartalmazza, amely
konszenzualis, és szerepe pedig az, hogy
stabilizalja a reprezentaciot. Ezen jellemzoi-
bdl kifolyolag nehezen valtoztathato, szem-
ben a periferialis résszel, amely gyakran
modosul, lehetséget biztositva a tudas
egyéni kiilonbségeinek kifejezésére (Abric,
1993; Bigazzi, 2015; Moscovici, 1961/1976).
A szocialis reprezentaciok a publikus, atme-
neti vagy interszubjektiv térben keletkeznek,
ott, ahol a személyes szint, mint az egyéni
érdekek, és a tarsas szint, mint a kollektiv
cselekvés, Osszeér (Bigazzi, 2015; Jovchelo-
vitch, 1996). Az elmélet arra is magyaraza-
tot ad, hogy ebben az egyszerre konkrét és
absztrakt térben hogyan torténik vitakon,
verseng0 reprezentaciokon és szocialis ellent-
mondasokon (Moscovici, 1961/1976; Wagner,
1998) keresztiil a szocialis valtozas, és mind-
ez hogyan hat a kiilonb6z6 identitaspozicidk-
ban 1évokre (Castro, 2006).

Wagner (2015) szerint a viselkedéseket,
vélekedéseket meghatarozzak a mar egyén-
ben €16 szocialis reprezentaciok, ugyanakkor
a cselekvések, a tapasztalatszerzések alakit-
hatnak is a szocidlis reprezentaciokon. Az,
hogy egy szocialis reprezentacionak effajta
integrans természete van, megkonnyiti az
individualis szintrdl a kollektiv szintre tor-
ténd esetleges atlépést. Egy individuum
egyrészt leirhatd a motivacioi, hiedelmei,

3

tudasa és affiliacios torekvései kivaltotta
verbalis vagy nonverbalis viselkedésekkel,
masrészt azonban mindig a szocialis repre-
zentacid mintdinak megfelelden cselekszik.
A két szint, az egyéni és kollektiv, valamint
a normativ és funkcionalis hiedelmek
(Moloney és mtsai, 2005) egyiittes 1étezése
a cselekedetekb6l mutathato ki, ezért a szoci-
alis reprezentacié mindig azokban keresen-
dé (Castro, 2006; Wagner, 2015). A szocia-
lis reprezentacid vizsgalata eleinte inkabb
kérdoivek segitségével tortént (Mosovici,
1961/1976), a késGbbiekben a fokusz athelye-
z6dott a szocialis reprezentaciok narrativ
természetére. Ez utdbbit tette kutatisa targya-
va az egyik jelentds hazai, Laszl6 Janos 4ltal
koordinalt szocialpszichologiai iskola is,
amely szovegek elemzése révén kivanta
megismerni a szocialis reprezentaciokat,
és ehhez elméletét, valamint empirikus
modszert is kifejlesztett (Laszlo, 2005).

Cselekvok és cselekedeteik

A nemzetkdzi dontéseknek (pl. a Parizsi
Egyezmény?) nem csak az a céljuk, hogy elér-
jék a lokalis, konszenzualisabb szintet, hanem
az is, hogy a benniik megfogalmazott normak,
hiedelmek, értékek beépiiljenck oda (Uzelgun
és Castro, 2015). E folyamatban kiemelked6
szerepet jatszanak a kornyezetvédo aktivis-
tak. Ok azok a mediétorok, akik a formalis,
illetve informalis helyek, helyzetek kozott
kapcsolatot teremtenek klimademonstra-
cidkon, vitdkon, civil szervezeti munkajukon
keresztiil (Castro és mtsai, 2017). Nem mind-
egy azonban, hogy az aktivistak erds vagy
gyenge environmentalistak, azaz egy radi-
kalisabb vagy visszafogottabb allaspontot

Paris Agreement (2015): United Nations Treaty Collection. https:/treaties.un.org/pages/ViewDetails.

aspx?src = TREATY&mtdsg no = XXVII-7-d&chapter =27&clang = _en (Letoltés ideje: 2020. 04. 30.)
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képviselnek-e. Tudomanyos korokben ez
jelentds distinkcio a fenntarthatosagrol szolo
vitakban (Uzzell és Rithzel, 2009).

A mérsékelt véleményt képviseldk, akik
visszafogottabb valtozas mellett érvelnek,
ugy gondoljak, hogy a piaci erdk és a tech-
nologia ki tudjak termelni, illetve stabilizal-
ni tudjak a fenntarthato tarsadalmat (Douglas
¢és Wildavsky, 1982). A termelési folyamatot
neutralisnak tekintik, amely pusztan csak az
igényekre reagal, a szocialis valtozas szerin-
tiik az individuumok viselkedésének és élet-
stilusanak ujragondolasaban rejlik.

Az erdsebb, sz¢élsdségesnek szamitd véle-
mény ezzel szemben radikalis valtozast siir-
get, és alapjaiban valtoztatna meg a fogyasz-
tas és termelés jelenlegi viszonyait arra
hivatkozva, hogy nem észlelheté egyensily
a kettd kozott (Uzzell és Réthzel, 2009).
A tarsadalom adaptacioja helyett a teljes és
alapvet6 szocialis valtozas mellett érvelnek.
Castro ¢s munkatarsai (2017) kutatasabol
kideriil, hogy a radikalisabb valtozas mellett
érvelket negativabb megitélés dvezi. A vizs-
galatukban értékelendé melegség (tolerancia,
baratsagossag) dimenzidjaban a radikalis
aktivistakat egyértelmiien alulértékelték
a vizsgalati személyek, mig a kompetencia
(intelligencia, hatékonysag) dimenzidjaban
feliilértékelték oket. S6t sokkal kompeten-
sebbnek lattak dket, mint melegséggel telinek.

A polarizaltsag, a szElséségesség kevés-
bé befogadhatd nagyobb tomegek szamara.
Ugyanakkor, ahogy a norma valtozik, ugy az
is valtozhat, mi szamit szélsdséges allaspont-
nak. A kisebbségi befolyas elmélete szerint
egy kisebbségnek koherensnek kell lennie,
id6ben allandonak és polemizalasaban rugal-
masnak ahhoz, hogy képes legyen embere-
ket befolyasolni (Moscovici és Mugny, 1983).
A két irany kozotti kiilonbség nemcsak radi-
kalitasuk mértéke, hanem a klimavaltozas

mogott rejlé okok eltéré mindsitése is. Mig
a rendszerszintii valtozast igényl6 kezdemé-
nyezés szerint a profit maximalizalasara éptild
gazdasagi rendszer termeli ki a klimavalto-
zast, addig a moderalt kezdeményezések
mogotti implicit tudas szerint e negativ valto-
zasok az altalanos ember-természet viszony
¢és igy az emberi beavatkozas kovetkezmé-
nyei. E két reprezentacidos mez6 a kapitalo-
cén €s az antropocén értelmezés, mas-mas
ok-okozati lancolatban gondolkodik, ¢€s
e gondolkodas mentén mashova helyezi
a hangsulyt a valtozast eldidézd cselekvési
lehetdségekben (Malm és Hornborg, 2014).

A United Nations Framework Con-
vention on Climate Change (UNFCCC, az
ENSZ éghajlatvaltozasi keretegyezménye)
altal 2015-ben meghatarozott szén-dioxid-
kibocsatas mértékének csokkentéséhez rovid
tavy, hatékony, alulrél szervez6do, gyoke-
res valtoztatasokra lenne sziikség, amely
anemzetek felett 4ll6 egyezmények létreho-
zésa és betartasa mellett bizonyos életstilust
érintd valtozasokat jelentene (Gore, 2015).
Annak érdekében, hogy a viselkedésbeli
valtozasok késébb dsszeadddhassanak, el6-
szOr azt kell megérteni és megértetni masok-
kal, hogy egyéni szinten milyen cselekvések
vihetdk végig (Wynes és Nicholas, 2017).
Attari, DeKay, Davidson és Bruine de Bruin
(2010) mar foglalkoztak a leghatékonyabb
energiacsokkentd cselekvések azonositasa-
val (pl. szelektiv hulladékgyjtés, energia-
takarékos termékek vasarlasa, autdbhaszna-
lat elhagyasa), és azt is megallapitottak, hogy
az emberek gyakran nem tudjak megmon-
dani, hogy a lehetséges modozatok koziil
melyik a hatékonyabb.

Wynes és Nicholas (2017) ezen eredmé-
nyeket figyelembe véve és a vizsgalt teriile-
teket kibovitve végezték kutatasukat, amely-
ben kozépiskolasoknak irt tankdnyveket,
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kormanyzati és tudomanyos anyagokat tekin-
tettek at a klimavaltozas csokkentésére tett
lehetséges javaslatokat keresve. A javaslato-
kat harom kategoériaba rendezték aszerint,
hogy betartasukkal mennyivel kevesebb
szén-dioxidot bocsatanank ki tonnaban, éven-
te. Hét olyan tertiletet azonositottak, amelyek
magas hatékonysaggal rendelkeznek (> 0,8 t
CO,/év). Ezek koziil is kiemelkedik az, amely
az eggyel kevesebb gyermek vallalasat szor-
galmazza, hiszen ez a lehetdség 120 tonna
szén-dioxid-kibocsatast elézne meg évente.
A szerzok ezt a valasztast politikailag nép-
szerlitlennek nevezték, valamint kulturalis
normat megszegének, amely a cselekvés
akadalya is egyben, ¢és a lehetdségek koziil
ennek a korbejarasaval, magyarazataval
foglalkoztak a legkevesebbet (Wynes és
Nicholas, 2017). Az altalam vizsgalt mozga-
lom tagjai azonban eggyel tovabblépnek, és
a teljes gyermektelenséget fontolgatjak.

A Conceivable Future mozgalmat* 2015-
ben hoztak létre az Egyesiilt Allamokban
Josephine Ferorelli és Meghan Kallman akti-
vistak. Ez a témaban gondolkodok és véle-
ményt alkotok szamara az elsé kozosségi
kezdeményezés volt. Ez az alulrdl szervez6dd
hal6zat nyilvanos weboldallal rendelkezik,’
amely a globalis klimavaltozas reprodukcios
valasztasainkra gyakorolt negativ, fenyegetd
hatésaira iranyitja a figyelmet, tgynevezett
testimony-kon, azaz nyilatkozotokon vagy
vallomasokon keresztiil. Szamukra a klima-
valtozas krizise egyben reprodukcids krizis is,
¢és a mozgalom tagjai a tarsadalom jelenlegi
struktirajanak alapveté megvaltoztatasat
stirgetik — mindezt a kovetkez6 nemzedékek
jollétének érdekében.

4

Kutatasi kérdés, elvaras

A jelen explorativ kutatas célja a Conceivable
Future csoport szocidlis reprezentacios meze-
jének feltarasa és gondolkodasmodjanak
megismerése kvalitativ modszertan segitsé-
gével. Kozosen osztott, konkrét szocialis
reprezentaciot, tulajdonképpen egy jol kive-
het6 figuralis magot varok, amelyben e csoport
gondolati homogenitasa megnyilvanul.
A kutatasi kérdés tehat a kdvetkez6: hogyan
jellemezhet6é a Conceivable Future globalis
klimavaltozas és gyermekvallalas témajaban
kialakitott szocialis reprezentacios mezeje?

VIZSGALAT
Adatok

Vizsgalatunk alapjat a fentebb mar emlitett
nyilatkozatok (testimony-k) képezték. Ezek
névvel vagy anonim modon a mozgalom
weboldalanak archivumaban talalhatok meg.
A cikk irasanak idején 77 ilyen vallomas volt
kozzé téve. Ezek koziil 76-ot hasznaltunk fel,
egy pedig a nehéz érthetéség miatt kimaradt
az elemzésbdl. A nyilatkozatok természetes
kornyezetbdl szarmazo, angol nyelvii szove-
gek, amelyek koziil 19-et irott, 53-at video-
felvétel, 4-et pedig hangfelvétel formajaban
publikaltak 2015 és 2018 kozott. Fontos megje-
gyezni, hogy a nyilatkozatok publikaldsa nem
volt sem regisztracidhoz, sem demografiai
jellemz6k megadasahoz kotve, az ebbdl szar-
maz6 hidnyokat az adatok ismertetésénél
jelezziik. A szdban tett nyilatkozatokrol leira-
tok késziiltek, amelyeket egy fajlban rogzitet-

A conceivable future kifejezés jelentése: ’elképzelhetd/felfoghato jovo’. A conceive ige leggyakoribb

jelentése viszont ‘megfogan’. A csoport neve igy szo6jaték, *foganhatd jovo’-t is jelenthet.

5

Conceivable Future: www.conceivablefuture.org (Letdltés ideje: 2020. 04. 28.)
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tlink. Ez a korpusz 6sszesen 34 128 szobol és
150 148 karakterbdl all, egy szoveg atlagos
hosszusaga pedig 1975 karakter, azaz 449 szo.
A vizsgélati alanyokat a mozgalom 76 tagja
képezi, akik koziil 21 férfi (27,6%) €s 55 nd
(72,4%). 9 hianyzo adat mellett elmondhato,
hogy az atlagéletkoruk 33,3 év (SD=10,2 év),
a legfiatalabb megszolald 20, mig a legid6-
sebb 65 éves. Lakhelyiiket tekintve 73 6 szar-
mazik az USA-bol (96%), 1 £6 Dél-Afrikabol
(1,3%), 2 16 pedig Kanadabol (2,6%). Iskolai
végzettségiiket tekintve 27 f6rol (35,5%) lehet
biztosan elmondani, hogy rendelkezik egye-
temi végzettséggel vagy pedig éppen egyete-
mi tanulmanyokat folytat. 10 6 (13%) vallalt
mar gyereket a nyilatkozat tétele eldtt.

Modszer

A deskriptiv statisztika elkészitéséhez az
IBM SPSS statisztikai elemzdprogram 23.
verziojat hasznaltuk.® A sz6veget manualis
tematikus elemzés mellett klasszikus lexi-
kai elemzésnek, valamint hasonlosagi elem-
zésnek vetettiik ala az IRaMuTeQ program-
ban. Ezeket az eljarasokat az alabbiakban
részletesebben jellemziink.

Az IRaMuTeQ program’
A természetes nyelv irott valtozatanak elem-
zése nem Ujkeletii dolog a human-, illetve
tarsadalomtudomanyok, igy a pszichologia
teriiletén sem (Chowdhury, 2003). A szove-
gekben rejlo, szimbolikus tartalmak — véle-
mények, tudas, hiedelmek — feltarasa ugyan-
is mély és széleskorti megértést tesz lehetové
egy jelenséggel kapcsolatban (Feinerer és
mtsai, 2008; Vizeu Camargo és Justo, 2013).

Az 1990-es években zajlo szamitastechnikai
forradalom eldsegitette, hogy szoftverekkel
vizsgaljak az irott nyelvet — ezt az irAnyzatot
Osszefoglaldan NLP-nek (Natural Language
Processing, ‘természetesnyelv-feldolgozas’)
hivjak (Chowdhury, 2003), amely rohamos
meértékben fejlodik és hazankban is kitind
képvisel6i dolgoznak (pl. Laszlo, 2005;
Proszéky és Kiss, 1999; Zsibrita, Vincze és
Farkas, 2013).

Europaban programfejlesztés szempont-
jabol az egyik legkiemelkeddbb Franciaor-
szag, innen szarmazik az ALCESTE (Analyse
Lexicale par Context d’'un Ensemble de
Segments de Texte, ’Szdvegrészek kontextus
alapjan torténd lexikalis elemzése’; Reinert,
1990) nevii uttérd szoftver. Elédeivel ellen-
tétben, amelyek tobbségiikben egy- vagy
tobbvaltozos mennyiségi elemzéseket végez-
tek, ez a program mar lehet6vé tette a szoveg-
kontextus figyelembevételét is. Az ALCESTE
elészor részletesen elemzi adott korpusz
szokincsét, valamint szotarat készit, feltiin-
tetve a szavak tovét és frekvenciajat. Ezutan
a szotar alapjan egymast kovetd frakciona-
lasokkal homogén, Gsszehasonlitashoz
elegend6 szamu (altalaban 40) szot tartalma-
z6 szegmensekre osztja a szoveget, majd
a szavak kozotti legdomindnsabb ellentétek
figyelembevételével folytatja a szegmensek
osztalyozasat. Ez a technika, a klasszikus
lexikai elemzés lehetdvé teszi a legjelentd-
sebb, azaz leggyakrabban megjelend szavak-
bol és mondatokbdl allo jelentésosztalyok
kinyerését, amelyek adott szoveg legfonto-
sabb témait, gondolatait képviselik.®* Ez
a miikddési elve a jelen kutatasban alkalma-
zott szoftvernek is, amely tovabbi eljarasokat

¢ IBM Corp. (2015): IBM SPSS Statistics for Windows, Version 23.0. IBM Corp., Armonk, NY.

7

ideje: 2020. 04. 30.)

8

Lasd a http://iramuteq.org/, https:/www.r-project.org/, https:/www. python.org/ oldalakon. (Letdltés

Lasd a https://www.image-zafar.com/Logicieluk.html oldalon. (Letdltés ideje: 2021. 02. 02.)
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hasznalva kifinomultabb elemzést tesz lehe-
tévé — ez az IRaMuTeQ 0.7 alpha 2 verzidja
(Interface de R pour les Analyses Multi-
dimensionnelles de Textes et de Question-
naires, 'R feliilet tobbdimenzios szoveg- és
kérdoivelemzéshez’; Ratinaud, 2009). Ez egy
ingyenes, nyilt felhasznalasu program, amely
az R statisztikai szoftverre épiil, és a Python
nyelvet hasznalja, a GNU GPL licensze alatt
hasznalhato fel. A szovegek statisztikai elem-
zéséhez tobbféle eszkoz all benne rendel-
kezésre: a klasszikus lexikai elemzés, azaz
a Reinert-modszer (Reinert, 1990) mellett
hasonlosagi elemzés, sajatossagi elemzés
(analysis of specifities) is végezheto vele,
valamint sz6felhd alkotdsara is hasznalhato
(Vizeu Camargo és Justo, 2013). Felhaszna-
lasi és alkalmazasi nyelve eredetileg a fran-
cia, azonban mar portugal, spanyol, olasz,
illetve angol nyelvii szotarral is rendelkezik.

A kapcsolodasi kritérium (criterion of
connexity) megkozelités szerint minél tobb-
szor fordul el két sz6 egyiitt egy adott szoveg-
ben, annal biztosabb, hogy van kozottiik vala-
milyen kapcsolat. Ezen kapcsolodasok
felderitésével a szocialis reprezentacio struk-
taraja ismerheté meg (Monaco és mtsai, 2017).
Ezt hasonlosagi elemzéssel lehet megvizsgal-
ni, amelyet altalaban hatalmas, tobb milli6
szavas szovegkorpuszokon végeznek. A jelen
kutatas ugyan szerényebb adatmennyiséggel
dolgozik, azonban iranyt adhat mas vizsga-
latokhoz. Az elemzés alapja a grafelmélet,
célja adott halmazelemek kapcsolatanak, jelen
esetben a szavaknak, és azok egytittes el6for-
dulasi gyakorisaganak vizsgalata maximum-
fak formajaban. A grafélek és a rajuk illesz-
kedd pontok halmazat jelenti, mig kornek
vagy huroknak nevezziik azt a grafot, amikor
a kiindulasi pont megegyezik a végponttal.
A maximumfa egy olyan struktura az elmé-
letben, amelynek barmely két pontjat ponto-

san egy ¢l koti 0ssze, azaz a fak kérmentes,
Osszefiiggd grafok. A programban miikodo
algoritmus ennek elérésére torekszik ugy,
hogy az elemzés soran adott szovegszegmens-
ben a program minden sz6t mindegyikkel
0sszekot, kiszamitja, hogy az egész szoveg-
ben hanyszor jelenik meg két adott sz6 egyit-
tesen, majd adott pontbol adott ponthoz futd
¢élek szamanak négyzetét veszi a leger6sebb
utat meghagyva. Ennek eredménye a tényle-
ges kapcsolatok szdmanak csokkenése, azaz
egy 0sszekapcsolodo, kor nélkiili fagraf lesz
(Marchand és Ratinaud, 2011). Ennek az elja-
rasnak a végeredményét a késobbickben az
1. abra szemléleti.

Tematikus elemzés

Uj vizsgalati szempontok, illetve a szamito-
gépes elemzéssel nyert eredmények ponto-
sitasa érdekében a szovegek vizsgalata induk-
tiv, manifeszt tartalomra fokuszalo tematikus
elemzéssel is megtdrtént. Gerald Holton
(1975) a tematikus elemzést azért fejleszet-
te ki, hogy el6térbe hozza a megfigyelhetd
tartalmakon tal a kevésbé explicit, hallgato-
lagos témakat és tematikus strukturakat is.
A tematikus elemzés képes jelentésmintaza-
tokat azonositani és analizalni egy adott
szovegben, igy tulajdonképpen azt szemlél-
teti, hogy mely témak fontosak egy jelenség
leirasakor (Braun és Clarke, 2006). A tema-
tikus elemzésnek csak nemrégiben ismerték
el létjogosultsagat annak ellenére, hogy
korabban is gyakran hasznaltak a pszicholo-
giaban anélkiil, hogy konkrétan megnevez-
ték vagy mas elemzésektdl elhataroltak
volna. Mint mas kvalitativ modszerek, ez is
elésegiti egy vizsgalt csoport adott jelenség-
re vonatkozo6 tudasanak megismerését, vala-
mint megteremti a sziikséges alapokat az
emberi gondolkodas, érzés és viselkedés
érvényes modelljeinek felallitasahoz.
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1. tablazat. A kodok kimenetei és meghatarozasa példaval

Példa és a hozza rendelt

A kéd neve Kimenetei Definicidja .
kimenet
egy altalanossagban | 2. kimenet: It’s like my body
s o | 1 —1EM . . ;
1 | Probléma észlelése 2 ioen vett probléma feels that things are changing
£ megfogalmazasa and there is a problem.
Az észlelt - Flem megrol'dhatosag , 2. kimenet: ... think about
i 2 —igen emlitése/ konkrét .
2 |probléma - , climate change and the
L . 3 —nem emliti | megoldasok .
megoldhatosaga , . , solutions.
4 —részben ismertetése
, . , |1 —nem ) elenle,:gl helyzet , 2. kimenet: [ would rather have
Valtoztatasra valo . megvaltoztatando, . .
31, 2 —igen e a child and fight like hell for
igény ... |ajovot mashogyan o .
3 —nememliti |, ; . that child’s future than give up.
képzeli el
1 — nem akart
. . gyereket
lrilorzetes hozza 2 — akart 2. kimenet: I've always thought
4 | éllas a gyerek- , . .
S gyereket that I'm going to have kids.
véllalashoz .
3 —ambivalens
4 — nem emliti
Jelenleei hozza- 1 — nem akar 1. kimenet: As of right now,
s | 4llas a g erek- 2 — akar I think I will not have a child
S gy 3 — ambivalens because of the kind of environ-
vallalashoz o .
4 —nem emliti ment degradation....
Gyerekvallalaﬂssa,l | — nem Déntétt-e mér 2. klmene't: - my wife and I had
6 |kapcsolatos dontés . 1A made a big decision about four-
, , 2 —igen a gyerekvallalasrol? .
véglegessége teen years ago not to have kids.
Gyerekvallalas 1 —nem e , 2. kimenet: To be so socially told
7 . . Emliti a normat? .
mint norma 2 —igen and expected to have children...
1 — pesszimista
o 2— optn'msta Hogyan nyilatkozik 1. klmepet.' 1 always k;.zew
8 |Jovokép 3 —ambivalens e e g something bad was going to
a sajat jov6jérol?
4 — semleges happen.
5 — nem emliti
Tégabb szocidlis | 1 - nem n,agyobb kozosseg, 2. 1.<1menet.' Our society is not
91, . tarsadalom, orszag, going to resemble what we now
tér 2 —igen s . .
vilag, bolygd understand in...
. ... | 2. kimenet: ...my own choice not
i1 1- t at
Tagabb szocialis nem Nag},/obb, i , A S have biological children in the
10 |, , 2 —igen orszag? Pl. vilag, : .
tér nagysaga s > context of this global picture of
3 —nem emliti |bolygd , .
what’s happening in our world...
2. kimenet: ... what does bringing
N [ S vl Pt st ik
megemlitése 2 —igen ! > ‘ p

elétérbe helyezése

also what are those people’s lives
going to look like...?
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Idealis esetben, a tematikus elemzésre
jellemzoek a klasszikus tartalomelemzés
elemi tulajdonsagai, de lehetové teszi a kuta-
t6 szamara, hogy kombinalja a témak gyako-
risagat azok hallgatélagos jelentésével,
hozzaadva igy a fenomenoldgiai torekvések
finomsaganak és Osszetettségének elényeit
(Joffe, 2012). A jelen kutatasban alkalma-
zott médszer induktiv, hiszen a nyers adatok,
szovegek képezték a kiindulasi pontot, vala-
mint manifeszt, hiszen kozvetleniil a megje-
lend tartalmakra helyezodott a hangsuly.
Tizenegy, nominalis tipusu, valtozé moda-
litast kodot alakitottunk ki a globalis klima-
valtozas és a gyermekvallalas témak felta-
rdsa mentén. Kettd, harom, négy vagy o6t
lehetséges tartalmi egység tartozik az egyes
kodokhoz, amelyeket a fenti tablazat foglal
Ossze (1. tablazat). A szbvegek kodok alta-
li, bottom-up elemzését két, az angol nyel-
vet fels6fokon értd és beszéld fiiggetlen
kodolo végezte a kodrendszer reliabilitdsa
érdekében.

EREDMENYEK

Az IRaMuTeQ alkalmazasaval
nyert adatok

A klasszikus lexikografiai elemzés
eredményei
A program 836 szegmensre tagolta a szove-
get, 3051 kiilonboz6 szoalakot azonositott,
amelyek dsszesen 33 755-szer fordultak eld,
1550 darab pedig csak egyszer (ez 50%-a
a szoalakoknak, 4,59%-a az egyiittjarasok-
nak). Ha a hapax, azaz az egyszer eléforduld
szdalakok szama 50% alatt marad, akkor
nevezhet6 a vizsgalt szocialis reprezentacid
konszenzualisnak, ez ennél a mintanal nem
valosult meg (Vizeu Camargo és Justo, 2013).
Az alabbi tablazatban (2. tablazat) aleggyak-
rabban el6fordul6 aktiv szoformak, tulajdon-
képpen tartalomszavak (Pennebaker, 2011),
ugy mint fénevek, melléknevek, mozgasra és
cselekvésre utald igék és eléfordulasi gyako-
risaguk lathatd. Ahol tobb sz6 olvashatd egy
cellaban, ott azonos a gyakorisag, a ‘gyerek’
jelentésti child és kid szavak gyakorisagat
pedig Osszeadtuk a hasonld jelentés miatt.

2. tablazat. A leggyakrabban eléfordul6 aktiv szoformak

child + kid 475 time 107 love, need, raise 45
know 283 year 98 decision 44
person, what 170 future 76 generation, human, place 40
change 169 question 65 planet 39
world 168 being, bring 58 bad, hope 38
climate 164 come, work 54 | start 37
thing 135 grow 50 care 35
life 122 parent 48 choice 33
feel 113 old 47 big, impact 32
live 109 family, issue 46 happen, part, woman 31
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A hasonlosagi elemzés eredményei

A hasonlésagi elemzés eredménye a szavak
szintjén az [. dbran lathatd. A vonalon elhe-
lyezked6 szamok két sz6 egyiittes el6fordu-
lasi gyakorisagat jelolik az elemzett szoveg
egészében. A child sz6 a legkritikusabb pont-
jaareprezentacios mezdének, kdzponti szere-
pébdl adédoan minden f6bb kapcsolati vonal
ebbdl indul ki. A hozza tartozo teriileten
egyszerre jelennek meg azok a kifejezések,
amelyek a gyerekvallalast tarsadalmi, fold-
rajzi vagy gazdasagi szempontbol meghata-
roz6, ugynevezett kiils6 (environmental,
resource, world), valamint individualis,
interperszonalis tapasztalatokon nyugvo
belsé (person, care, love) faktorokra utalhat-
nak (Papay és mtsai, 2014). A decision, illet-
ve a choice szavak azt fejezhetik ki, hogy
anyilatkozok valoban dontéshelyzetet észlel-
nek. Az indoklasara valo torekvés a reason
szdban érzékelhetd, és talan nem véletlen,
hogy a know kodzpontu teriilethez helyezke-
dik el a legkozelebb.

A child kifejezés legerdsebben a know
szohoz kotddik, amely a masodik leggyak-
rabban hasznalt kifejezés. Ez utobbi pedig
olyan szavakkal alkot egy szemantikai
mez6t, amelyek a fennall6 helyzet kognitiv
¢és érzelmi komplexitasanak megértésére, az
eddigi tudas Osszegzésére, kifejezésére,
illetve a megoldas megfogalmazasara torek-
v6 fogalmakat tartalmazzak (know, feel,
sort, kind, live). Itt érzekelhet6 a moralis
helyességre valo igény is (right). Kifejezet-
ten izgalmas, hogy a child és kid szavak
kiilon strukturaba keriiltek. Ez feltételez egy
olyan magyarazatot, hogy maga a gyermek-

vallalasrol valo lemondas egy elfogadhato
dontés — egészen addig, amig az nem a sajat,
leend6 gyereket érinti. Ezt a feltételezést
alatamasztani latszik, hogy mig a child sz6
szemantikai mezejében a gyerekvallalassal
kapcsolatos tartalmak jelennek meg, addig
a kid kifejezés inkabb az ebben a bekezdés-
ben is részletezett jelentések mellett fordul
eld.

A child és what szavak kozott a masodik
legerdsebb a kapcsolat. Ez utébbi szénal
aprogram hibas szofaji elemzést adott, ugyan
fonévnek érzékelte, de attekintve az eldfor-
dulasait a mondatok tobbségében névmas-
ként alkalmaztak. Ez a funkcioja inkabb
lattatja azt a tartalmat, amelyet a korotte
kialakult szemantikai mez6 jelképez. A life,
future, come, conceivable szavak jol mutat-
jak a jovordl, annak milyenségérdl valod
elmélkedést.

A child és a world szavak koz6tt a harma-
dik legnagyobb az el6fordulasi gyakorisag,
amelyek kapcsolataban egyszerre érezhetd
a szembenallas és az integraciora valo torek-
vés, mig a change-nél a negyedik legmaga-
sabb a kookkurrencia. Ez utébbihoz kapcso-
16dik kozvetleniil a start, amely arra utal,
hogy itt a change széra igeként gondolnak
(nem valtozas, hanem vdltozni értelemben),
valoszinlileg a ’gyerek’ szohoz is ebben
a szofajaban kapcsolodik, mig a climate
change egyértelmiien a fonévi aspektusat
jeloli. Ez a teriilet tartalmazza a globalis
klimavaltozassal kapcsolatos, mar integralt
tartalmakat, amelyekhez a probléma megha-
tarozasa, milyensége, idébeli vonatkozasa
kapcsolhato.
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A kodolok kozotti egyetértés mértéke
és a kédok kimeneteinek frekvenciaja

A kodolok kozotti egyetértés mértékének
a Cohen-kappa (k) szamitast alkalmaztuk,
tekintettel az adatok nominalis természetére
és a kodolok szamara. Ez 0 és +1 kozotti érté-
keket vehet fel, 0,6 és e felett fogadhato el

(Cohen, 1960). A vizsgalat ismét az IBM SPSS
statisztikai elemzOprogram 23-as verziojaban
tortént. Az igy kapott k-értékek +0.791 és +1
kozott mozogtak, igy elmondhatd, hogy nagy
volt a kddolok kozotti egyetértés mértéke.
A két kodolo altal adott értékek szamitottuk ki
egy-egy kod kimeneteinek eléfordulasi gyako-
risaga, amelyeket a 3. tabldzat tartalmaz.

3. tablazat. A kodolok kozotti egyetértés mértéke, a kimenetek eléfordulasi gyakorisdga

2 | Az észlelt probléma megoldhatdsaga

A kod neve El6fordulasi gyakorisag
i . . 1 —nem: 0%
1 | Probléma észlelése 2 _igen: 100%
1 —nem: 0%

2 —igen: 15,79%
3 —nem emliti: 59,21%
4 —részben: 25%

3 | Valtoztatasra vald igény

1 —nem: 0%
2 —igen: 67,11%
3 —nem emliti: 32,89%

4 | Eldzetes hozzaallas a gyerekvallalashoz

1 —nem akart gyereket: 24,34%
2 — akart gyereket: 18,42%

3 —ambivalens: 23,03%

4 —nem emliti: 34,21%

5 | Jelenlegi hozzaallas a gyerekvallalashoz

1 — nem akar: 48,68%

2 — akar: 6,58%

3 — bizonytalan: 36,84%
4 —nem emliti: 7,89%

Gyerekvallalassal kapcsolatos dontés
véglegessége

1 —nem: 53,95%
2 —igen: 46,05%

7 | Gyerekvallalds mint norma

1 —nem: 53,95%
2 —igen: 46.05%

8 | Jovékép

1 — pesszimista: 36,84%
2 — optimista: 2,63%

3 — ambivalens: 43,42%
4 —semleges: 1,97%

5 —nem emliti: 15,13%

9 | Tagabb szocialis tér

1 —nem: 10,53%
2 —igen: 89,47%

10 | Tagabb szocialis tér nagysaga

1 —nem: 34,87%
2 —igen: 46,05%
3 — nem emliti: 19,08%

11 | Kollektiv érdekek megemlitése

1 —nem: 46,05%
2 —igen: 53,95%
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Magabol a vélemények publikalasanak aktu-
sabol és a szovegekbdl is egyértelmiien kide-
ril (3. tablazat, 1. kod), hogy a megszdlalok
szdmara a globalis klimavaltozas ténylege-
sen mindennapjaikat fenyegetésként atszovo
kihivas (Reser és mtsai, 2011), ugyanakkor
megoldasa rajtuk valamennyire tilmutat. Ez
konzisztensnek mondhato6 a klimavaltozas
mint kronikus kornyezeti stresszor (Evans,
2001) absztrakt, tavolitd, a szelf szamara
lathatatlan észlelésével (Clayton és mtsai,
2014; Reser és mtsai, 2011). A szdvegek alapos
atolvasasa utan kideriilhet, hogy ez a prob-
léma tulzottan komplex mind okait, mind
hataskorét tekintve (Clayton és mtsai, 2014).
A nyilatkozok egyfajta erny6fogalomként
hasznaljak, amely ala félelmeiket és szoron-
gasaikat tudjak gyijteni. Ezek az értelem-
és jelentésadasi er6feszitések jol kirajzolod-
nak a szocialis reprezentacio struktirajabol
is (1. abra). A megoldasara talan érthet6
okokbol, kevés szovegben olvashat6 javaslat
(3. tablazat, 2. kod), amelyen a megértés,
ajelenség megtapasztalasa a kozvetlen észle-
1és kialakitdsan keresztiil segithet (Clayton
¢és mtsai, 2014).

Valtozasra azonban van igény (3. tabla-
zat, 3. kod), tehat alapvetd motivacio a klima-
valtozas elleni fellépés. Valosziniileg ennek
koszonhetd az, hogy a nehéz fogalmi
konceptualizacio ellenére egy megoldasi
lehetéség erdteljesen korvonalazodott, ez
pedig a gyermekvallalasrol valoé lemondas.
A nyilatkozok koziil a legtobben jelenleg nem
akarnak gyermeket vallalni, vagy pedig
ambivalens hozzaallast tantsitanak a dontés
irant (3. tablazat, 5. kod). Az elozetes gyerek-
vallalasi attit(id kodjanal is ezek a tartalmak
voltak a leggyakoribbak (3. tablazat, 4. kéd),
mindezekkel parhuzamosan azoknak a szama
is lecsokkent, akik korabban gyermeket sze-
rettek volna vallalni.

Ez konzisztensnek mondhaté a globalis
trenddel, amely szerint a gyermekvallalasi
attitlidok kiilonbo6zo tarsadalmi valtozasok-
nak megfelelden atalakultak. A sziiletési rata
2016-ban az Egyesiilt Allamokban rekord-
alacsonysagot ért el (Hamilton és mtsai,
2017), nemzeti, politikai kérdéssé, program-
pontta téve a gyermekvallalas kérdését.
Annak ellenére, hogy ennyien nem tervez-
nek sziilévé valni, a dontés a tobbség eseté-
ben még nem végleges, fenntartjak véle-
ményiik megvaltoztatasanak a lehetdségét
(3. tablazat, 6. kod).

E mogott egy, a gyermekvallalast kultura-
lis elvarassa tevé norma (Sherif, 1936) meg-
1éte huzodhat (3. tablazat, 7. kod), amelynek
kényszeritd ereje az implicitségébol fakado-
an gyakran nem is észlelhetd (Forsyth, 2010).
A norma kovetése biztosabba valik akkor,
ha az azt kialakito és fenntartd ingrouppal
val6 azonosulas erés (Wagner, 2015). Mas
szempontbdl, az evolucids pszichologia
szerint az ember egyik legalapvetobb moti-
vacidja, életének egyik legfontosabb célja
a reprodukcio, az utédok vilagrahozatala
(Bereczkei, 2003). Barmelyik megkozelitést
vessziik figyelembe, egyrészt sajat, gyakran
tudattalan késztetéseinek, masrészt a csoport,
a tarsadalom nyomasanak koszonhetéen
nehéz helyzetbe keriil az, aki fontolgatja és
ki is nyilvanitja azt, hogy nem akar gyerme-
ket vallalni.

Felmeriilhet azonban az a kérdés, hogy
a nyilatkozék mennyire észlelik ahhoz az
ingrouphoz tartd6zonak magukat (amelyet
jelen esetben akar tobbségkeént is definialha-
tunk), amelyben a gyermekvallalas norma-
ként szerepel. A felvetés mar a szocialis iden-
titas (Tajfel és Turner, 1979) témakorébe is
tartozik, amelyrdl egy kod lehetévé teszi,
hogy indirekt médon kdvetkeztetést vonjunk
le, ez pedig a publikus térre vonatkoz6 kérdés
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(3. tablazat, 9. kod). A megszdlalok tobbsé-
ge megemlitette publikus tereit, és ezekben
az esetekben a publikus szféra nagyobb volt,
mint a sajat orszag (3. tablazat, 10. kod),
amely a gondolkodédsban megjelend globalis
szemléletet, oGnmaguk nagyobb kozosség
tagjaiként valo definialasat jelezheti.

A gyermekvallalasrol valé lemondas
vagy ennek a fontolgatasa szorosan 9sszefo-
nodhat az inkabb negativnak vagy ambi-
valensnek ¢észlelt jovoképpel (3. tabldzat, 8.
kod), illetve mas kiutak és megoldasi leheto-
ségek érzékelt hianyaval. Ez nagyon erdtel-
jes egyéni dontés, amelybe ugyanakkor
kollektiv érdekek is vegyiilhetnek (3. tdbla-
zat, 11. k6d).

Diszkusszio

A cikkben a Conceivable Future nevi csoport
a globalis klimavaltozas és gyerekvallalas
Osszefiiggéseivel kapcsolatos szocialis repre-
nyilatkozatain keresztiil. A kutatas kvalita-
tiv jellegébdl fakadoan nem fogalmaztunk
meg konkrét hipotéziseket, azonban a kuta-
toi kérdést, amely a reprezentacios mezd
milyenségére vonatkozott, sikeriilt megva-
laszolni. Az IRaMuTeQ-elemzésekkel (Rati-
naud, 2009) korvonalazodott a szocialis
reprezentacio, kimutathatova valtak a repre-
zentacios mez6t alkotd legfontosabb szavak,
tovabba az, hogy ezek négy szemantikai
mezobdl allo strukturaban helyezkednek el.
A mezok kiilon-kiilon a gyermekvallalassal,
a globalis klimavaltozassal €s a jovovel
kapcsolatos jelentéseket tartalmazzak, illet-
ve a negyedikben megjelend szavak a fenn-
allo helyzet értelmezésére vonatkoznak.
A kédrendszer pedig lehetové tette a jelen-
ség mélyebb, alaposabb atlatasat 0j szempon-

tok bevonasaval, kiegészitve igy a program
alkalmazasaval kapott eredményeket.

Az elemzésbdl nyilvanvalova valt, hogy
a téma a nyilatkozok szamara is meglehe-
tdsen ellentmondasos — egy még kialakulat-
lan és kevéssé megszilardult tudés kdrvona-
lozodik a véleményiikbdl. Ugyan olyan
szavak és 0sszefiiggések, illetve kodértékek
voltak tulsulyban, amelyek a homogenitast
szemléltették, azonban mégis az ellent-
mondasossagot érzékeltették a leginkabb.
A szocialis reprezentacio strukturaja, benne
az egységek elrendezddése azt mutathatja,
hogy barmennyire is 6sszefonodonak tiinik
a globalis klimavaltozas és a gyerekval-
lalas kérdése (Wynes és Nicholas, 2017)
—hiszen a klimavaltozas ¢életiink egyre tobb
teriiletére fejti ki kdzvetetten vagy kozvet-
leniil a hatasat (Clayton és mtsai, 2014) —,
ez még egy viszonylag 0j reprezentacios
mez6, amelyben az Gsszefliggések megte-
remtése érdekében eldszor kiilon kell megha-
tarozni, értelmezni €s reprezentalni a jelen-
ségeket.

A nyilatkozok tobbsége inkabb a gyerek-
vallalas témakorébdl, az egyéni szintbdl ki-
indulva kozelitett a témahoz, és ebbe flizte
bele a klimavaltozassal kapcsolatos ismere-
teit, a kollektiv szintet. Izgalmas értelmezé-
si lehetdséget kinal fel a child és kid szavak
mas reprezentacios teriileten valo megjele-
nése. Mivel a kid szo6 koriil inkabb a érzel-
met kifejez6 (feel) és értelemkeresé (know,
sort) szavak jelentek meg, mig a child-nél
a dontésre vonatkozd és annak apsketusait
mérlegeld szavak, ebbdl kovetkeztethetd,
hogy ugyan a gyermekvallalasrol valo le-
mondassal egyetértenek mint megoldasi
lehet6séggel, azonban sajat magukra, az
egyéni szintre vonatkoztatva ez az elhataro-
zas még ambivalens. A kollektiv és egyéni
szintek kezdetleges O0sszeolvadasa talan
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a cselekvésekkel foglalkozo teriilet kiemel-
kedésével valt nyilvanvalova. Ez konzisztens-
nek mondhatd Wagner (2015) gondolataival.
Szerinte az egyéni és kollektiv szint, vala-
mint a normativ és funkcionalis hiedelmek
(Moloney és mtsai, 2005) egyiittes 1étezése
mindig a cselekedetekbdl vagy a tervezett
cselekedetekbdl mutathatok ki, amelyeket
nagymértékben meghataroznak a szocialis
reprezentacio tudés- és jelentéstartalmai.
Mig a globalis klimavaltozasrol alkotott
vélemények idealis esetben globalis, holisz-
tikus, csoportszintli gondolkodast igényel-
nének, amelyeket a publikus szféraban
lehetne a legjobban megvitatni, addig a gyer-
mekvallalds egyéni, a privat szférdhoz tarto-
z6 reprodukcios dontés lenne. Napjaink
legnagyobb kihivasa, hogy a két tér kozott
egy olyan interakcio teremt6djon meg, amely
lehetévé teszi az atjarast, ugyanakkor nem
eredményezi a két szféra teljes Osszecsusza-
sat (Jovchelovitch, 1996). A két szféra opti-
malis szétvalasztasa, a tartalmainak rende-
zése is segitségiinkre van akkor, amikor
a klimavaltozas csokkentésében effektiv
egyéni vagy kollektiv cselekvéseket hataro-
zunk meg. Eddig a hangstly az egyéni donté-
sek, értékek, cselekvések elemzésén volt,
amelyek mind a privat tér tartalmainak
tekinthetdk, és kevéssé a publikus szféraban
zajlo torténéseknek (Castro és mtsai, 2017;
Jovchelovitch, 1996). Castro (2014) irdsaban
mar megjegyezte, hogy a hatékony cselek-
vések kutatdsdnak fokuszat érdemesebb
lenne athelyezni a publikus szféraba, ahol
a kornyezetvédelemmel kapcsolatos intéz-
mények, illetve mozgalmak kozotti inter-
akciot lehetne elemezni. Hiszen a publikus
szféra (Jovchelovitch, 1996) az a hely, amely-
ben a szocidlis valtozas 1étrehozhato.
Ahogyan Tajfel és Turner (1979) miivei-
ben is megfogalmazoddott mar, raépiil6 tanul-

manyok sokasagat és egy tudomanyos para-
digmat inspiralva, identitas és tudas egymast
koles6nosen meghatarozo, magukban nehéz-
kesen értelmezhetd jelenségek. Az identités
kiilonbo6z6 tartalmai, az Snmagunkrol valod
gondolkodas és tudas mindig az adott kon-
textusban, viszonyrendszerekben értelmez-
hetdek, igy azt is fontos figyelembe venni,
hogy az identitas mivel szemben és mi
mentén értelmezddik. Szocialis kontextus-
ban egyértelmiien a kiilonboz6 felfogasokat
képviseld csoportok jelentik a viszonyitasi
pontokat, amelyekkel azonosulni vagy éppen
ellenazonosulni lehet (Bigazzi, 2015). Valo-
szinUsithetéen azok, akik azt nyilatkozzak,
hogy lemondananak a gyermekvallalas-
rol a kollektiv jo érdekében, magukat egy
nagyobb, szélesebb méretii csoport tagjai-
nak észlelik, és ezen csoport vélt vagy valds
értékeinek, érdekeinek megfelelden cselek-
szenek.

Napjaink tjfajta, modern publikus teré-
ben egy uj, globalis, civil tarsadalom van
kialakuldban, ahol a lokalis kdzdsségek,
mozgalmak sokfajta publikus térhez kotod-
nek, igy mind helyi, mind vilagszint( kér-
désekre ralatasuk van (Jovchelovitch és
Priego-Hernandez, 2015). Az 0j, modern
tarsadalom alapja a halozatosodas (Castells,
2002), amely lehetové teszi azt, hogy a kdzos-
ségek tullépjenek a hagyomanyos intéz-
ményeken és a médian. Ezek a kozosségek
ujfajta tér-idé6 kombinaciokat és szocialis
cselekvéket termelnek ki. Ok masfajta utakat
alkalmaznak a kézvélemény formalasahoz,
illetve terjesztéséhez, ezaltal megvaltoztat-
va a tarsas befolyas iranyat, a szocialis repre-
zentaciok strukturajat, illetve tartalmat,
ezeken keresztiil pedig magat a publikus
teret, valamint normait is (Jovchelovitch és
Priego-Hernandez, 2015). Ilyen az itt vizs-
galt mozgalom is, de barmennyire is jogos
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felvetésnek tekinthetd a gyermekvallalasrol
val6 lemondas, a tobbség szamara ez mégis
radikalis opcid. A csoport tagjaira is valo-
szinlleg negativabban tekintenek (Castro és
mtsai, 2017), amely megneheziti azt, hogy
gondolataik szélesebb tarsadalmi kdrben
elterjedjenek és elfogadotta valjanak.

Kitekintés, limitaciok

Természetesen felmeriiltek olyan kérdések,
amelyekre a jelen kutatas keretei kozott nem
sikeriilt valaszt talalni, valamint olyan gondo-
latok, megjegyzések, amelyeket nem sike-
riillt bévebben kifejteni. Modszertani szem-
pontbdl elészor is mindenképpen érdemes
lenne még egy kodoldt bevonni annak érde-
kében, hogy a kddrendszer validitasa, illet-
ve reliabilitasa biztosabba valjon. Novelni
lehetne a vizsgalati alanyok szamat, hogy
pontosabb, altalanosabb kovetkeztetéseket
lehessen levonni. Ehhez a Conceivable
Future oldalra Gjonnan feltoltott, illetve
a Nagy-Britannidban hodité BirthStrike-
mozgalom® altal alkotott szovegek bevonasa
lenne célszerli. A tartalmi elemzésen tul
érdemesnek gondolnam a szdvegeket tudo-
manyos narrativ pszicholdgiai elemzésnek
is alavetni (Laszlo, 2005), amellyel példaul
a csoportkozi viszonyokra nyilna pontosabb
ralatas. Elgondolkodtatd, hogy milyen ered-

ményekkel lehetne ezt a témat a magyar
populacion vizsgalni. Ez az esetlegesen
felmeriilé nyelvi akadalyok, elcsiszasok
minimalizalasdban is sokat segitene. Izgal-
mas lehet a globalis klimavaltozas témaja-
ban megjelent Gjsagcikkek, videdanyagok
elemzése is angol vagy magyar nyelven, akar
kiilonb6z6 kommunikacios stilusokat, modo-
kat alkalmazd csatorndk 6sszehasonlitdsaval.

OsSzEGZES

A globalis klimavaltozas tarsadalmi és pszi-
choldgiai hatasainak vizsgalatat elétérbe
kellene helyezni a szocialpszichologiaban is.
Ez a tudomanyag azt probalja feltérképezni,
illetve megérteni, ahogyan az emberek tarsa-
dalmi kontextusukba, kommunikacios halo-
ikba agyazott tudasok mentén egyiitt élnek,
és az ezekbe agyazott jelentésekre visszahat-
nak. A klimavaltozas csokkentése valtozast
igényel, e valtozas milyensége pedig lehet-
séges jovoképeinkbe, igy dontéseinkbe és
cselekvéseinkbe agyazott, amelyeket a jelen-
séggel kapcsolatos tudasunk befolyasol.
E kutatas egy ilyen széls6séges dontés mogott
allé reprezentacidés mezot szeretett volna
feltérképezni és kinalt fel olyan értelmezési
alternativat, mint az emberek azonosulasi
lehetdségei.

? Lasd https://www.birthstrikeforfuture.com/ (Letoltés ideje: 2020. 04. 30.)
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SUMMARY

INTERCONNECTEDNESS OF GLOBAL CLIMATE CHANGE AND CHILDBEARING
IN THE FRAME OF SOCIAL REPRESENTATION THEORY

Background and aims: Social representation of climate change (Moscovici, 1961/1976) is
influenced by movements (Castro et al., 2017) such as the Conceivable Future. This grass-
root movement is based in the USA, and its members are considering the possibility of not
having children due to the consequences and effects of climate change. The study’s goal is
to examine the social representational field shared by the group members.

Methods: The testimonies declared by 76 group members (Mage =33.3; SD = 10.2 years) were
analyzed by two, independent coders using a code system created for an inductive, manifest
thematic analysis (Joffe, 2012). Testimonies were also analyzed in /RaMuTeQ (Ratinaud,
2009).

Results: A not fully consensual but structured representation was to be seen with four main
fields of willingness to have children, climate change, future and possible actions.
Discussion: Conflict was to be perceived regarding the representational field. Decisions,
actions and their outcomes might be defined by the identification possibilities of group
members. This could call forth actions approved by the members but appearing radical from
other perspectives.

Keywords: global climate change, childbearing, social representation, thematic analysis
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OSSZEFOGLALO

Hatter és célkitiizések: A felépiilés magaban foglalja az 0j élet értelmének és céljainak kifej-
lesztését, abban a periodusban, amikor az ember meghaladja a mentalis zavar' katasztrofa-
janak kovetkezményeit. A pszichiatriai ellatast felhaszndlok® eltérd tényezoket emelnek ki
a sajat ¢életiikben a felépiilés legfontosabb szempontjaként. Ez is mutatja, hogy a felépiilés
egy ut, amely nagyon személyes €s mindenkinél mas-mas szempont, érték kap prioritast.
A felépiilésut megértését legjobban az érintettek tapasztalati tudasa vilagitja meg.

Modszer: A jelen tanulmany célja, hogy tapasztalati szakértokkel k6zosen vizsgaljuk meg és
mélyitsiik el a felépiilés megértését. A felépiilésalapt szemlélet 1ényeges eleme, hogy a felépiilok

' Mental disorders: A WHO (2019) definicidja szerint a mentalis rendellenességek koz¢ a kiilonb6z6

tiinetekkel jellemezhetd problémak széles kore tartozik. Az azonban altalanossagban elmondhato roluk,
hogy a zavart gondolatok, érzelmek, magatartas és a masokkal val6 zavart kapcsolatok jelenléte
a meghataroz6. A dokumentum példaként emliti a gyermekkori magatartaszavart, a depressziot,
a szorongast, a bipolaris zavart és a szkizofréniat.

A szerzék gyakorlataban (Semmelweis Egyetem, Kozosségi Pszichiatriai Centrum, Ebredések
Alapitvany) a pszichiatriai betegek részére nyujtott kozosségi alapellatas esetén a kiilon jogszabalyban
a BNO 10 kodkényv F 20-29, 31-32, vagy 40—42 diagnézisba tartozo ellatottak kore tartozik ide.

2 A pszichiatriai ellatast igénybe vevé személyek onmagukat sokszor a szolgaltatas felhasznéaldjaként
definidljak, a kdzosségi pszichiatriai ellatdsban mas fogalmak is hasznalatosak, pl. ellatottak, gondo-
zottak.

DOI: 10.17627/ALKPSZICH.2020.2.59
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a terapia, a kutatas és az oktatas soran egyenrangu tarsaink legyenek, és az 6 tapasztalatuk
mint tapasztalati evidencia jelenjen meg a kutatasi eredmények palettajan. Ezt a torekvést és
gyakorlatot kdveti a jelen tanulmany is. Tanulmanyunkban a szakirodalmi alapok attekinté-
se mellett a tapasztalati szakértd szerzétarsak személyes tuddsara timaszkodunk.
Eredmények: A felépiilés, a valtozas Gtjan maganak a felépiilének van kulcsszerepe. Am
fontos kiils6 eréforrasként jelentds hatasa van a csaladnak, a barati kapcsolatoknak, a tamo-
gatd szakembereknek (akik a kozdsségi pszichiatriai ellatas keretében személyre szabott
segitséget nytjtanak), illetve a sorstarsi segitéknek tigyszintén.

Kulcsszavak: mentalis zavar, felépiilés, klinikai (objektiv) felépiilés, személyes (szubjektiv)

felépiilés, felépiilést eldsegitd tényezdk, tapasztalati szakértd

BEVEZETES

A felepiilés fogalmat sok, egymashoz kapcso-
16d6 definicio dsszessége alkotja. A felépii-
1és fogalmat nem konnyli meghatarozni.
A pszichiatriai ellatasban, a klinikumban
dolgoz6 orvosok inkabb a mérhetd tényezo-
ket, valtozasokat tartjak fontosnak. Példaul
képes-e az érintett személy az 6nallo életvi-
telre, van-e munkéja, képes-e a gyogyszer-
szedést onalléan kézben tartani (Liberman,
2010; Bulyaki és mtsai, 2018). A mentalis
zavarral €16 emberekkel folyd segitémunka
egyik kulcskérdése, hogy mely tényezdk
jatszanak meghatarozd szerepet a mentalis
zavarbol valo felépiilés soran. A jelen tanul-
many egyik szerzéjében (Bulyaki Tiinde)
a pszichiatriai betegek kozosségi ellatasa
teriiletén segitéként eltoltott évek, majd
a kozosségi pszichiatriai gondozo képzésé-
ben, valamint az egyetemi oktatd-kutatd
munkaban szerzett tapasztalatok nyomén
fogalmazodott meg annak gondolata, hogy
sziikséges kozelebbrol megvizsgalni magat
a felepiilées fogalmat, és az abban szerepet
jatszo tényezoket.

A kovetkezokben a felépiilés fogalmat
jarjuk korbe a szakemberek elméleti és
gyakorlati tudasbazisara, majd a tapasztala-
ti szakértOk személyes sorsukkal hitelesitett
tudasara tamaszkodva.

A FELEPULES
A Kklinikai felépiilés fogalma

A klinikai felépiilés fogalma kimeneti szem-
pontu megkozelités, amely a kimeneti allapo-
tot irja le. E leiras a klinikusok megfigyelé-
se és értékelése alapjan torténik, a leiras nem
individualizalt, hanem a leiré pszichiatria
kategoriarendszerébe illeszkedd ,,besorolast”
képvisel. A klinikai felépiilés kritériumai
kozott szerepel, hogy az adott személy ren-
delkezik elézetesen felallitott diagndzissal,
de jelen allapotban az ahhoz kapcsolddo diag-
nosztikai kritériumok nem allnak fenn; tobb
mint 5 év telt el az utolsé korhazi felvétel
utan; pszichoszocialis funkcidi jelenleg
,,normal savban” vannak (GAF-pontérték pl.
> 65 pont);* antipszichotikus gyogyszereket

> A Global Assessment of Functioning (GAF) Skala az Amerikai Pszichiatriai Tarsasag altal kidol-
gozott Mentalis Betegségek Diagnosztikai és Statisztikai Kézikonyvének (DSM) V. tengelyén 50 pontos

(Liberman, 2010).
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csak alacsony dozisban hasznal (Szabo,
2014a; Bulyaki és mtsai, 2018). A felépiilés
kritériumainéal Liberman és Kopelowicz
(2002) emellett kiemeli a teljes tiineti remisz-
sziot; azt, hogy a mentalis zavarral é16
személy allapota legalabb két éve stabil;
képes a teljes vagy részideji munkavégzés-
re vagy tanulasra, ami hasznos, eredményes,
egyuttal a mentalis zavarral €16 személy élet-
koranak megfeleld. Fontos eleme a kritéri-
umrendszernek, hogy fiiggetlen életvitelt
képes folytatni — informalis gondozok
(csaladtagok) ellendrzése nélkiil — és bensé-
séges csaladi, barati kapcsolatokkal rendel-
kezik.

Egy masik megkozelités a felépiilok
szempontjait kdveti, és ez a legelfogadottabb
iranyzat. ,,Anthony szerint a felépiilés egy
nagyon személyes valtozasfolyamat.
A mentalis zavarbol adodo akadalyok, korla-
tok ellenére a személyes felépiilés egy kielé-
gitébb és reményteljesebb élet esélyét terem-
ti meg, egyben Uj jelentést és célt ad az egyén
¢életének, és lehetéséget kinal arra, hogy
taljusson a mentalis zavar kovetkezménye-
in” (Anthony, 1993: 13, idézi: Bulyaki és
mtsai, 2018: 7). A legtobb szakirodalom tgy
irja le a felépiilés fogalmat, hogy ebben
a folyamatban az egyének atveszik az iranyi-
tast a sajat életiik felett (Francis, 2014).

A személyes felépiilés fogalma

A mentalis zavarral élo személy szemszoge-
bol nézve a személyes felépiilés azt is jelen-
ti, hogy az életét nem egészségiigyi vagy
szocialis intézményben tolti, ahol masok
ellendrzik az életét. Képes mentalis zavara
ellenére életét iranyitani, formalni, mikoz-
ben nem fiigg sziikségszertien a gyogysze-
rektol, st akar gyogyszermentesen is tiinet-
mentes ¢letet élhet.

Ezen megkozelités fontos eleme, hogy
a tavolsagtartas, izolacid helyett aktivabb
részvételt feltételez az életben, mindez
avédekezd elutasités helyett a mentalis zavar
kovetkeztében kialakulo valtozasokkal valod
szembenézést ¢és elfogadast Osztonzi.
A felépiilésfogalom jelentése tagabb, mint
a gyogyitas hatasara bekovetkezd valtozas.
Nem egy koriilhatarolt elméletre épiil.
A pozitiv pszichologiai fejlédésnek sokféle
utja 1étezik. Fontos azt is latni, hogy a felépii-
1és 1étrejohet professzionalis segitd szak-
emberek beavatkozasa nélkiil is. Elmondha-
to, hogy a felépiilés nagyon egyéni, mélyen
személyes valtozasfolyamat, amelyben
a batorsagnak, az akaraterdnek és a jovobe
vetett reménynek, hitnek fontos szerepe van.
A felépiilés soran meger6sodik az a torek-
vés, hogy a mentalis zavarral €16 személy
visszaszerezze az iranyitast az élete felett,
és egy olyan pozitiv onkép formaldodjon,
amely nyoman az egyén elsGsorban nem
»pszichiatriai betegnek” latja 5Snmagat (Slade,
2009; Szabo, 2014a). Ennek hozama az
onstigmatizaci6 terhe aldl vald felszaba-
dulas.

A felépiilés folyamata nem csak a felépii-
16 személyt érinti, nem csupan dnmagara
tamaszkodik a valtozas soran, hanem felté-
telezi masok tdmogato jelenlétét (pl. csalad-
tagok, baratok). A felépiilés nem linearis
folyamat, sokszor visszalépésekkel tarki-
tott ,,utazas”. A visszaesés semmiképpen sem
akadalyozza a felépiilési folyamatot, hanem
egy masik szakaszba valo tovabblépést jelent
(Noiseux és mtsai, 2009).

A felépiilés jelenségét alapvetden
a mentalis zavar okozta akadalyozottsaggal
sikeresen megbirk6zok beszamoldin, szemé-
lyes narrativakon keresztiil irtak le, mikoz-
ben a felépiilés koncepcidjanak empirikus
vizsgéalata meglehetésen problematikus.

ALKALMAZOTT PszicHoLoaia 2020, 20(2): 59-76.
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A felépiilés fontos jellemzdi jol megfoghatok,
igy aremény, az optimizmus, az ,,empower-
ment” (a szocialis munkaban: hatalom-
tél megfosztottak hatalomhoz juttatdsa;
témank szempontjabol értelmezve: a felépii-
16 megkiizdoképességének megerdsitése, erd-
feszitéseinek facilitalasa, ahol a segitd munka
alapvetd torekvése az, hogy az egyén képes-
sé valjon arra, hogy sajat életének formalo-
jalegyen) és az élettel kapcsolatos elégedett-
ség érzése (Szabo, 2014a).

Mit jelent a felépiilés a mentalis zavarral
é16k szerint?

A mentalis zavarbdl 6nmagukat felépiiltnek
tekinték sokféleképpen fogalmaztak meg,
hogy mit jelent szamukra a felépiilés.

., Deegan kisasszony, a maga betegsége
szkizofrénia. A szkizofrénia ugyanolyan
betegseg, mint a cukorbaj. Ahogy a cukor-
bajosnak életiik végéig gyogyszert kell
szedniiik, ugyanugy maganak is élete
vegeig gyogyszert kell szednie. Ha befek-
szik hozzank, a korhazba, akkor azt
hiszem, valahogy kilabolhat beldle. Jol
emlékszem rd, hogy az orvos szavai ugy
hatottak ram, mintha eliitétt volna egy
kamion.” (Csontos, 2017: 1)

Patricia Deegan, aki tapasztalati szakértobol
valt professzionalis segitdvé, a felépiilés
kapcsan a kovetkezoket gondolja:

., Kezdd élni az életedet, ne a diagnozi-
sodat. A diagnozisom nem hatdroz meg.
A tiéd sem hataroz meg téged. Nem ugy

4

épiiliink fel, mint ahogy egy auto megja-
vul. Aktivnak kell lenniink. A felépiilés
azt jelenti, hogy megismerjiik belsé
bolcsességiinket, megtanulunk beszélni
a szakemberekkel, és meghozhatjuk
a nekiink megfeleld dontéseket.” (Deegan,
2019)

A Hanghall6 mozgalom* kiemelked6 alakja,
Ron Coleman tapasztalati szakértd, pszicho-
logus a felépiilésrol a kovetkezdket mondja.

., [A] felépiilés nem elszigeteltségben tor-
tenik, nem is torténhet ugy. Nincs esély
a gyogyuldasra, ha minden kapcsolatunk
a szakember-pdaciens modellbdl indul ki.
az egész embert érinti, és senki sem lehet
egesz, ha elkiilonitik a tarsadalomtol,
amelyben él és dolgozik. Eveken dt dlli-
tottam, hogy elmebetegség, mint olyan
nem létezik, és errdl a kérdeésrol érdekes
vitakat folytattam kiilonféle emberekkel,
tébbek kozott Marius Romme-mal’ is.
A Mariusszal folytatott vitam soran vila-
gossa valt eléttem, hogy 6 nem biologiai
meghatarozottsdagot ért a betegségen,
hanem azt, amikor egy adott személy
keptelen funkciondlni a tarsadalomban.
Ezt el tudom fogadni, hiszen ez azt je-
lenti, hogy a gyogyulast nem az orvosok-
tol kapott ajandéknak tekintjiik, hanem
kozos feleldssegiinknek.” (Coleman,
idézi: Romme és mtsai, 2015: 14)

Tapasztalati szakért6 szerzotarsaink a szemé-
lyes felépiilési tapasztalataik alapjan a kovet-
kezoket gondoljak a felépiilésrol.

Hanghall6 médszer (Hearing voices approach) kidolgozasa felhasznalok inspiralasara kezdddott el

1987-ben, célja segiteni a hanghallassal €16 tipust mentalis zavarral kiizdéket a felépiilésben.

5

Marius Romme holland pszichiater, a Hanghall6 mozgalom elinditdja.
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., A felépiilés szamomra onallo élet jelent.
Céljaim elérése lépésrdl-lépésre, nem
szabad magasra tenni a lécet, és meg kell
tanulni tiirelmesnek lenni és asszertiv-
nek. Sajat utam megtalalasa, amennyire
lehet. Miikodoképesség (funkciondlas az
életem teriiletein: munka, tanulds, csalad,
partner stb.). Hobbik, 6romék. Megsziin-
hetnek a hangok teljesen akar. Jo konf-
liktuskezelés, problémakezeld képesség.”
(G. I. gondolatai a felépiilésrol)

., A felépiilés szamomra azt jelenti, hogy
részese lehetek a tarsadalomnak, mely
a traumdk altal nehezitett napjaimbol
megtanitott elonyt kovacsolni ugy, hogy
sebeim nyalogatasa helyett tapasztalatai-
mat sorstars segitésre hasznalom fel,
mely altal én is folyamatosan épiilok.
A megélt fajdalmakat, traumakat mara
mar ugy fogom fel, hogy megprobaltata-
sok annak érdekében, hogy erdsebbé
valjak az adott teriileten, hogy hatéko-
nyabban tudjak segiteni hasonlo problé-
mdakkal kiizdé embereken. Megtanultam
oriilni és segitséget kérni és elfogadni.”
(K. J. gondolatai a felépiilésrél)

Egymastol élesen elkiiloniilé fogalom-e
a klinikai és a személyes felépiilés?

A felépiilés természetes folyamat, vannak,
akik pszichiatriai diagnozisuk és a mentalis
zavar megfoghat6 kritériumai ellenére képe-
sek tuljutni a mentalis zavar kovetkeztében
kialakul6 akadalyokon, boldogulnak az élet-
ben, és képesek elérni személyes Sromteli
céljaikat pszichiatriai rehabilitacié nélkiil.
Masok elsésorban személyre szabott pszichi-
atriai rehabilitacio altal tudnak felépiilni
amentalis zavarbol. De taldlkozhatunk spon-
tan felépiiléssel is, mikdzben dromteli célja-

ik elérése és elégedettségiik kiilonbdzo tamo-
gatd hatterek igénybevételével valosult meg.
A felépiilésben fontos tényez6 a remény —
annak felismerése, hogy a mentalis zavar
diagndzisa ellenére nem sziikségszer, hogy
a mentalis zavarral €16 ember élete intézmé-
nyi keretek kozé korlatozodjon (Szabd, 2014a).
Szamos pszichiatriai rehabilitacios prog-
ram a klinikai felépiilést helyezi el6térbe.
Slade (2009) szerint a legfontosabb cél
a mentalis zavarral ¢él0k személyes felépiilé-
sének tamogatasa (a klinikai felépiilés ennél
szlikebb, a személyes felépiilésnek alarendelt
cél). Mikozben elfogadjuk azt, hogy a komp-
lex bio-pszichoszocialis rehabilitacié fontos
eleme a felépiiléshez vezetd Gtnak, a szemé-
lyes felépiilés kiemeli a remény, az identitas,
valamint a személyes feleldsség jelentdségét.
Mig a mentalis zavarral €16 személy az
akadalyozottsagbol a felépiilés iranyaba
halad, szamos szubjektiv érzést és objektiv
tényezGt tapasztal meg. Igy példaul a reményt
egy jobb jovoben, amely a mentalis zavarbol
adodo tiinetekkel és akadalyozottsaggal valo
sikeresebb megkiizdésbol, és a pozitiv énkép
visszaszerzésébol adodik. A felhatalmazott-
sagot (képes vagyok ra, ez az én életem), mely
a célok elérésének sikerébdl és a rehabilitacio-
ban val6 részvételbdl adodik. A spiritualis
erdt, amely hittel és reménnyel koti 6ssze az
embereket. Az Onsegitést és szocialis tdmo-
gatast a sorstarsaktol, tapasztalati és kisérd
szakértoktol. A stigmatizacio lekiizdését,
amely a mentalis betegségeket és a mentalis
betegeket megbélyegzi (Liberman, 2010).

Stigma
Beszélniink kell a stigmatizaciorol, vala-
mint annak hatasairol. A mentalis zavarral

€16 személyek felépiilésének utjan legna-
gyobb akadalyként rendszerint a stigma all.

ALKALMAZOTT PszicHoLoaia 2020, 20(2): 59-76.
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A mentalis zavarhoz kapcsolodo stigmatiza-
cio elveheti a felépiilés reményét, az akadalyo-
zottsag legy6zésébe vetett hitet. A mentalis
zavarral él6 személyekhez kothet6 attittidok-
kel kapcsolatban feltételezhetd a tavolsag
tartas vagya. Thornicroft (2006) a stigma
fogalmat harom Osszetevovel jellemzi: tudast
érintd problémak, attitiidben felmeriilé prob-
1émak és viselkedésben jelentkez6 problémak.
A mentalis zavarral €16 személyek az életiik
tobb teriiletén is a lehetoségeik beszlikiilését,
diszkriminativ banasmodot élnek meg.

Parcesepe ¢s Cabassa (2013) megfogal-
mazasa szerint a k6zosségi stigma negativ
attitidok és hiedelmek sokasagat foglalja
magaban, amelyek arra 6sztonzik az egyént,
hogy a mentalis zavarral ¢l0ket elkeriiljék,
diszkriminaljak, féljenek tolik.

A kozvélemény gyakorta tekinti a menta-
lis zavarral ¢16 személyeket veszélyesnek.
A veszélyesség megitélése lehet felelds példa-
ul a szkizofréniaval €16 személy kevésbé pozi-
tiv megitéléséért — vagyis a stigmatizacioért
(Sztancsik, 2017). A mentalis zavarral €16
emberek korében nem gyakoribb az elkdvetett
biincselekmények aranya, mint az atlag lakos-
sag korében. A kozvélemény mégis az erésza-
kossagot 6sszekapcsolja a mentalis zavarral
(Bulyaki, 2019).

Watson €s munkatarsai szerint (2007)
amennyiben egy mentalis zavarral ¢él6 sze-
mély internalizalja a kozosségi stigmat, tehat
O6nmagara nézve igaznak fogadja el a kultu-
ralis sztereotipiakat, onstigmdrol beszélhe-
tiink. Amint az egyén megkapja egy mentalis
zavar valamely diagnozisat, a degradalo atti-
tlidok, amelyeket korabban az élete soran
tarsadalmilag elfogadottnak érzékelt, rele-
vanssa valnak a szamara. Ha az 6 hozzaalla-
saban, viselkedésében is megmutatkoztak
korabban az elditéletek, még inkabb ugy
érezheti, hogy a mentalis zavar kettétori

¢életét (Watson, 2007). Az érzékelt stigma az
onértékelés csdokkenéséhez vezethet.

Az anticipalt diszkriminacié ondiszkri-
minécioban manifesztalodhat. A stigmatiza-
ciotol valo félelem miatt a mentalis zavarral
¢10 személyek elkeriilik az olyan helyzeteket,
ahol stigmatizalodhatnak. A mentalis zavar-
ral é16 személyek a parkapcsolatok, a munka-
végzés és szamos tarsaskapcsolati helyzettol
visszahtuzodnak. Ez a folyamat elmaganyoso-
dast, az életmindség romlasat, tarsadalmi
marginalizaciot eredményezhet.

A SZEMELYES FELEPULES TENYEZOI

Ha a mentalis zavarral él6k nehézségeit diag-
nosztikai kategoriak mentén kozelitjiik meg,
olyan struktura jon létre, amelyben szamos
negativ kdvetkezménnyel kell a mentalis
zavarral érintetteknek szembenéznie: igy
példaul a ,,mentalis beteg” identitasmeghata-
roz6 szerepével, a sajat sors feletti hatalom
elvesztésével, a reményvesztéssel, a feladas-
sal, a tarsas kapcsolatoktdl vald visszahuzo-
dassal, az izolacioval és a marginalizacioval.

A felépiilésértékekre tamaszkodo pszi-
choszocialis-rehabilitacios szolgaltatasok
ezzel allitjak szembe a felépiilés tényezdit,
areményt, az 6nbecsiilést, a személyes iden-
titast, az etnikai identitast, a kulturalis identi-
tast, a nemi identitast, a megszabadulast
a beteg identitastol (Szabd, 201a).

Patricia Deegan tapasztalati szakérto-
ként, késobb pedig pszichologusként segiti
mentalis zavarral €16 embertarsait. Deegan és
kutatocsoportja 2006-ban Kansasban kvali-
tativ modszereket hasznalva megprobalta
feltarni, hogy milyen tényezdk segitik
a mentalis zavarral €16 személyeket a menta-
lis zavar kovetkezményeivel valdo megbirko-
zasban, az akadalyozottsag lekiizdésében.
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A kutatasban 29 {6 vett részt, 10 férfi és 19
nd, 20 és 69 év kozott. Diagndzisukat tekint-
ve szkizofrénia, bipolaris zavar, sulyos
depresszios rendellenesség és személyiség-
zavar szerepelt. A kutatasban résztvevo
személyek kozel fele szerhasznald is volt.
A résztvevok koziil harom 6 nem szedett
a mentalis problémaja kapcsan gyogyszere-
ket az interju idején. Minden interjhalany
részt vett pszichiatriai jarobeteg kezelésben.
Az interjukat Amedeo fenomenoldgiai
modszerével elemezték, amely a résztvevok
tapasztalatainak kontextualis megértéséhez
vezetett. Az eredményeket tobbszor megvi-
tattak egy fokuszcsoportban, mentalis zavar-
ral €16 személyek részvételével. A kutatas
eredményeként elmondhato, hogy az interju-
alanyok a gyogyszeres terapia mellett fontos-
nak tartjak a felépiilés elérésének szempont-
jabol azokat a tevékenységeket, amelyek
értelmet és célt adnak az életnek: a személy-
re szabott gondozast; a tdrsadalmi szerepek
pozitiv értékelését, amelyek novelik az 6n-
bizalmat; az dnsegitést; a munkat; a masok-
nak vald segitést; id6t tolteni szeretteik-
kel; a természetben 1étezést (Amering és
Schmolke, 2008; Bulyaki, 2019: 70).
Andresen €s munkatarsai (2003) kisérle-
tet tettek a felépiilés definialdsara, a mentalis
zavarral €16 személyek felépiilésrdl alkotott
véleményének feltarasara és a felépiilési
modell kidolgozasara. Attekintették a szki-
zofrénia vagy mas stlyos mentalis zavarban
szenved6 emberek tapasztalati beszamoloit
a felépiilésrdl, valamint a felépiilésre vonat-
kozo6 szakirodalmakat és publikalt kutatési
eredményeket. A mentalis zavarral €16, pszi-
chiatriai ellatasban részesiilok altal hasznalt
felépiilés meghatarozasat Ggy azonositottak,
mint a mentalis zavar kévetkezményeit6l valo
pszichés gyogyulast. Négy kulcsfontossagti
felépiilési folyamatot azonositottak: a remény

megtalalasa, az identitas helyreallitasa,
az élet értelmének megtalalasa, feleldsség-
vallalas a felépiilésért. A felépiilésnek pedig
0t fazisat hataroztak meg: moratérium, tuda-
tossag, el6készités, jjaépités, ndovekedés
(Slade, 2009; idézi: Bulyaki, 2019: 72).

A felépiilés tobbfazist modellje tobb klini-
kai elénnyel jar, példaul hozzajarul a terapias
optimizmus megerdsddéséhez. A mentalis
zavarral €10 személy képessé valik arra, hogy
a folyamatokat ne stigmatizalé modon és ne
patologizaldo megkdzelitésben lassa, ugyan-
akkor segiti a szakembert abban, hogy hatéko-
nyan tdmogassa a felépiilot (Szabo, 2014a).

A felépiilés szakaszai soran a mentalis
zavarral €16 személyek a kdvetkezoket élhetik
meg:

— akadalyozottsag, zavartsag, dnbizalom
csokkenése, sajat élete feletti kontroll elvesz-
tése, kapcsolati halojanak besziikiilése;

—kiizdelem a mentalis zavar okozta akada-
lyozottsaggal szemben, tdrekvés a mentalis
zavarral kapcsolatos magyarazat megtalalasa-
ra, remény, aggodalom, csalodas, kudarc,
belsé eréforrasok keresése;

— egylittélés a mentalis zavar kovetkezté-
ben kialakul6é akadalyozottsaggal, a helyzet
kezelésének kisérlete az akadalyozottsag
hatarain beliil;

— tullépés a mentalis zavar okozta akada-
lyozottsagon — teljesebb élet, jelentés és cél
megtalalasa az akadalyozottsag lekiizdésével
(Szabd, 2014a: 64).

A felépiilés folyamatanak négy feladata
van. A pozitiv identitas kialakitisa, amelynek
kulcsfontossagli eredménye, hogy az egyén
kiilonbséget tud tenni 6nmaga és a mentalis
zavara kozott. Az 0j pozitiv identitas kialaku-
lasa kiizdelmes folyamat, szorosan kapcso-
l6dik az identitast erdsitd kapcsolatokhoz.
Az 1j pozitiv identitas kialakuldsa soran
fontos felismerés az, hogy a felépiil6 nem tud
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visszatérni a mentalis zavar el6tti énjéhez,
a mentalis zavar kovetkeztében atélt akada-
lyozottsag és stigma nyomot hagy. A beteg-
séghangsulyu identitastol valo elszakadas
reményt ad a szebb jovore. A pozitiv identitas
nem egyenld a mentalis zavar tagadasaval.

A mentalis zavar atfogalmazdsa a menta-
lis zavar kapcsan megélt tapasztalatokhoz és
ahhoz kapcsolodik, hogy milyen jelentést
fogalmaz meg a felépiil6 dnmaga szdmara.
A mentalis zavar — bar jelenlévo része lehet
a felépiilés iranyaba halado (,,utazd”) szemé-
lyiségének —, nem a személyiik egészét jelen-
ti, és nem bénitja meg az életiiket (szemben
a,,miért probaljam meg, beteg vagyok” reak-
cioval). A mentdlis zavar ,,onmenedzselése”
célja a mentalis zavartol, a pszichoszocialis
akadalyozottsagtol® valdo megszabadulas,
illetve annak elsajatitasa, hogy miként lehet
ezzel egyiitt €lni. A pozitiv atfogalmazas
lehetbséget ad arra, hogy a felépiilé valami-
lyen értéket talaljon a mentalis zavar okozta
valtozasban, és minimalizalja annak kedve-
z6tlen hatasait az identitas kapcsan.

A felépiilés fontos eleme a szemé-
lyes feleldsségvallalas, amely azt jelenti,
hogy a felépiil6 felel6s a sajat jollétéért, azaz
a segitség keresése, és masok tAmogatasanak
megszerzése is az 6 hataskore, feleldssége.
A pozitiv pszicholégiai fejlodés hozama
tovabba a szocidlis szerepek ujraértéke-
lése, a pozitiv szocialis identitas formalasa,
a személyes és szocialis értékek megszilardi-
tasa (Szabo, 2014a: 64—-65).

6

A professzionalis segit6k szerepe

A professziondlis segitdk szerepe elsddlege-
sen a remény megerdsddésének tamogatasa,
a pozitiv identitas erdsitése, a személyes
fejlodés és a felelosségvallalas 6sztonzése,
valamint a mentalis zavar jelentésének értel-
mezésében vald segitségnyujtas (Szabo,
2014a). Ron Coleman hanghall6 (aki megirta
a hanghallasbol val6 felépiilési utjat) a felépii-
Iésével kapcsolatban négy fontos tényezordl
szamol be:

,»— Vonjunk be masokat: sziikségiink van
utmutatasra, reményre, iranyitasra és barat-
sagra.

— Dolgozzunk az én-erdsségeken: az
Onbecsiilésen, az 6nbizalmon, az dnismere-
ten és onmagunk elfogadasan.

—Hozzunk dontéseket: vallaljuk a felel6s-
séget a sajat dontéseinkért, és talaljunk
magunknak életcélt.

— Vegyiik birtokba a tulajdonunkat: tanul-
juk meg azt, hogy hogyan legyen a sajatunk
a hanghallas-¢élményiink” (Coleman,1999
idézi: Romme és mtsai, 2019: 14).

A felépiiléshez vezetd uton kulcsfontos-
sagu, hogy milyen kapcsolat van a mentalis
zavarral €16 személy és az Ot segitd szak-
ember kozott. Ha a felépiilést mint utazast
fogjuk fel, akkor a segitd szakember utitars
ezen az Gton. Utitars, aki eszkozoket, meg-
értést, tlirelmet, elérhetdséget, tamogatast,
odafigyelést, emberséget, embertarsi szere-
tetet ad a mentalis zavarbdl a felépiilés

Az ENSZ Fogyatékossaggal €16 személyek jogairdl szold egyezmények (CRPD) hatalybalépése ota

egyre tobbszor talalkozhatunk a kiilonb6z6 szakmai dokumentumokban a ,,pszichoszocialis fogyatékossag”

torvény 2013-as modositasa (2013. évi LXII torvény) kibovitette a fogyatékossag fogalmi meghatarozasat.

1. § A torvény alkalmazasaban a fogyatékos személy fogalma megvaltozott: ,,az a személy, aki tarto-
san vagy veglegesen olyan érzékszervi, kommunikdcios, fizikai, értelmi, pszichoszocialis karosoddssal
— illetve ezek barmilyen halmozodasaval — él, amely a kornyezeti, tarsadalmi és egyéb jelentds akada-
lyokkal kélcsonhatasban a hatékony és masokkal egyenld tarsadalmi részvételt korlatozza vagy gatolja”.
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iranyaba utazo embertarsanak. A segit6
kapcsolatra hatassal van, hogy hogyan tekin-
tink a mentalis zavarral, vagy — ahogy
a Hanghall6 csoport definialasaban szerepel
— a GOAMA-ban (gondok okozta atme-
netileg megvaltozott allapot) ¢l6 ember-
tarsunkra. Tudunk-e hinni abban, hogy az
¢letében elakadt embertarsunk képes a valto-
zasra? Hisziink-e abban, hogy a pozitiv pszi-
chologiai fejlédés a mentalis zavarral €16
személyek szamara elérhet6? Hisziink-e
abban, hogy képessé tudjuk tenni klien-
seinket és hozzatartozodikat a személyes
oromteli célok, a boldogsag eléréséhez?
Hogyan vagyunk jelen a segité kapcsolat-
ban? Hogyan tekintiink azokra, akikkel
egyiitt dolgozunk? Mint egy munkadarabra,
elszemélytelenitve, vagy mint segitségre
szorulo embertarsunkra?

Segitd szakemberként ezeket a kérdéseket
1jbol és 4jbol feltehetjiitk magunknak.

,,Nem a mi feladatunk megitélni, hogy ki
fog és nem fog felepiilni a mentalis beteg-
ségbdl, valamint a szegénység, a megbé-
lyegzés, az embertelenités, a degraddcio
és a tanult tehetetlenség lelkibonto hata-
saibol. [...] A mi feladatunk egy reményi
kézésség kialakitasa, amely koriilveszi
a pszichiatriai fogyatekossaggal ¢lo
embereket. Az a feladatunk, hogy olyan
rehabilitdacios kdrnyezetet hozzunk létre,
amelyek fel vannak téltve az onfejlesztés
lehetoségeivel. A mi feladatunk, hogy
dapoljuk munkatarsainkat a remény
kiilonleges hivatasaiban. Az a felada-
tunk, hogy megkérdezziik a pszichiatriai
fogyatékossaggal él6 embereket, hogy

7

mit akarnak és amire sziikségiik van
a novekedéshez, majd jo talajt bizto-
sitsunk szamukra, amelyben egy uj élet
biztosithatja gydkereit és novekedhet.
Es végiil az a feladatunk, hogy tiirelme-
sen varjunk, egyiitt iiljiink, csodalkozva
figyeljiink és ahitattal tanuskodjunk egy
masik ember életének kibontakozasarol.”
(Deegan, 2018)

A felépiilést segité tényezok

A felépiilést eldsegitd tényezok ismerete
fontos a hatékony bio-pszichoszocialis reha-
bilitacio szempontjabol. Bulyaki Tiinde
2015-ben készitett kutatdsanak célja az volt,
hogy a mentalis zavarral é16, felépiilt szemé-
lyek felépiilés-értelmezését megismerje,
tovabba a felépiilok tapasztalatai alapjan
a felépiilést el6segitd tényezoket feltarja félig
strukturalt életatinterjuk segitségével.
A kutatasban 16 mentalis zavarral é16 (8 nd,
8 férfi)’ személy vett részt. Az életut-
interjuk feldolgozasa igen valtozatos képet ad
a felépiilésrol, a felépiilést eldsegitd ténye-
zOkrdl. Mégis elmondhatd, hogy vannak
jellegzetességek, kulcselemek, amelyek
a felépiilés utjan fontos eldrevivd szerepet
jatszanak a pozitiv pszichologiai fejlodésben.

A felépiilést el6segito tényezok az interja-
alanyok meglatasa szerint:

— akaraterd, onhatékonysag;

— oromteli célok;

—tamogat6 csaladi és barati kapcsolatok;

— inspirald, timogatd személy;

— koz0sségi pszichiatriai ellatas, csalad-
gondozas (hatékony pszichoszocialis rehabi-
litacios stratégiak);

Az interjuialanyok BNO besorolas szerint szkizofrénia (F20), szkizoaffektiv pszichozis (F25) vagy

bipolaris zavar (F31) diagnozissal rendelkeztek. Az interjialanyok a kdzosségi pszichiatriai ellatas
keretében csaladjuk, valamint természetes tAmaszuk bevondsaval kaptak tdmogatast a felépiilés utjan.
Mindannyian az Ebredések Alapitvany kozosségi pszichiatriai ellatisanak igénybe vevéi.
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—elfogado, tamogatd, reményt ado segitd
kapcsolat;

— Onsegités, sorstarsi segités;

— spiritualitds;

—munkavallalas (Bulyaki, 2019: 72).

A pozitiv pszichologiai fejlodést segitd
munka abbdl a feltevésbdl indul ki, hogy
a mentalis zavarral ¢élok a személyes fel-
épiilés folyaman képesek visszanyerni azt
a képességiiket, hogy maguk formaljak az
¢életiiket. Ebben fontos szerepet jatszanak
a korabbi problémaval szembeni megkiizdési
tapasztalatok és stratégiak, tovabba az, hogy
az életiikkben jelen vannak-e tdmogatast nyj-
to személyek.

A felépiild életében jelenlévd emberi
kapcsolatok koziil kiemelt szerepet kap
a segitdvel valo bizalmi kapcsolata, valamint
a remény a jovot illetéen. Rogers (1942) tgy
hitte, hogy az embereknek elfogadd, megértd
kapcsolatra van sziikségiik, amelyben a segi-
t6 szakember olyan készségeket hasznal, mint
az empatia és a feltétel nélkiili elfogadas. F6
hipotézisének lényege: ,, Ha képes vagyok egy
bizonyos fajta kapcsolatot létrehozni, a masik
ember fel fogja fedezni 6nmagaban azt
a képességet, amellyel ebben a kapcsolatban
novekedhet: a személyiség fejlodni fog” (idézi
Kramer, 1995: 9). Az empatia és a feltétel
nélkiili elfogadas mellett kulcsfontossag
a segitd szakértelme és a segitd munkaban
alkalmazott modell hatékonysaga is.

Rapp és Goscha (2012) kutatasa alapjan
elmondhatjuk, hogy a hatékonysag tényezoi
koziil a legjelentdsebbnek a kliens ,,eréforra-
sai” bizonyultak (mintegy 40%-ban), ezt
koveti a segit6 kapcsolat jelentésége, amelyet
30%-nak itéltek meg, majd a remény és
a szaktudas, illetve az alkalmazott modszer
15-15%-ot mutatott. Rapp és Goscha (2012)
meglatasa szerint a kozosség a forrasok
gazdag tarhazat jelenti. A mentalis zavarral

¢l6 személyek és hozzatartozoik segitésével
foglalkoz6 szakemberek gyakran a szocialis
kornyezetben jelenlévd negativ jelenségekre
fokuszalnak, igy példaul a stigmatizaciora,
az izolaciora, a munkalehetdségek hianya-
ra, a lakhatasi problémakra.

Az erdforrasokon alapulé megkdzeli-
tés a kozosségben mobilizalhatd forrasok és
azok pozitiv megerdsitése felé fordul, keresve
a természetes segitdket, a kozosségi kulcs-
személyeket és a kozosségben hozzaférhetd
szolgaltatasokat. Az er6forrasokon alapuld
megkozelités képviseldi a szocialis erétérben
felkinalkoz6 forrasokat és lehetdségeket
hasznaljak fel, és csak a sziikséges mértékig
tamaszkodnak a pszichiatriai szolgaltatasok-
ra. E megkozelités szerint a pszichoszocialis
akadalyozottsaggal é16 személy a kulcs-
személye a felépiilés utjan létrejovo valtozas-
kezelésnek. Ehhez sziikséges a felépiil6 aktiv
részvéte és partnersége a komplex rehabilita-
cids folyamatban.

A kozosség a segitd munka elsédleges
terepe. Ebben a koncepcioban a segité munka
nem szorul intézményi keretek kozé, megke-
res6 tevékenységeken, aktiv (és célzott) prog-
ramokon, kozosségi jelzérendszeren keresz-
tlil probalja hatékonyan elérni potencialis
klienseit. Az er6forrasokon alapulé megkoze-
lités empowerment-fokuszi megkozelités. Ez
részben a kliens autonémiajanak, 6nérvénye-
sité képességének folyamatos megerdsitését
jelenti, masrészt a tarsadalmi onérvényesités
elosegitését is (Rapp és Goscha, 2012; Szabd,
2014b).

A mentalis zavarral é16 személyek felépii-
Iését segitd tényezok kapesan azt lathatjuk,
hogy kulcsfontossaguak a felépiil belsé
erbforrasai és a kornyezetben rejlé eréforra-
sok. Az [. dbra az elnyomott, a 2. dbra a hata-
lommal felruhazott kliens jellemzdit sszegzi
Rapp és Goscha (2012) kutatasa nyoman.
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Belsé eréforrasok

Aspiraciék
- alacsony
- nem specifikus
- egylttmikodé
- tulélésorientalt

Kompetenciak

- Nem képes felismerni
sajat kompetenciait.
- probléma, kudarc,
hiba, gyengeség,
betegség hangsulyozasa
- tuléléshez sziikséges
kompetencidk hangsulya
- normatol eltérd

A kiszolgaltatott
helyzet(

(oppressed)
kliensek jellemzéi

Elettér
- lakéotthon

Onbizalom

- alacsony
hatékonysag
és onértékelés

- kiilsé kontroll,
passzivitas

- reménytelenségérzés,
apatia, aldozatélmény

- Képtelen masokat
befolyésolni.

- 6nvad

- illdzidvesztés

- demoralizéltsdg

- kitartashiany

v
A

- nappali kérhaz
- védett munkahely
| -izolacio, magany |

A 4

Eletmindség
- szegényes
- redukalt
teljesitmény
- reményteleség
- kidbrandultsag

| - kevés sajat tulajdon

|| - besz(kulés, kapcsolat

v

Kilsé eréforrasok

Forrasok
- kevés pénz

- kevés 6sztonzd
- Nincs el6rehaladas,
nincs jutalom.

Szocialis
kapcsolatok

hasonlé helyzetiiekkel
- kevés kapcsolat a
forrasok ellenérzdivel
- kevés realitas-feedback

Alkalmak

- kirekesztés, stigma,
diszkriminacio

- kategorizacio

- kevés valasztasi
lehet6ség

- korlatozott
kornyezeti forrasok

1. dbra. A kiszolgaltatott helyzetii kliensek jellemz6i
(Rapp és Goscha, 2012 nyoman Szabd, 2014b: 70)
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Belsé eréforrasok

Aspiraciok
- sokféle aspiracio,
ambicio
- specifikus
- fejlédés- és
teljesitményorientalt

A ,hatalommal
felruhazott”

(empowered)
kliensek jellemz6i

Kompetenciak

- Felismeri sajat
képességeit, er6forrasait.

- Képes felmérni sajat
teljesitményét.

Onbizalom

- magas Onértékelés
és hatékonysag

- remény és
mordlis tartas

- belsé kontroll
és aktivitas

- sajat értékek

- Képesnek tartja
magét arra, hogy
masokat befolyasoljon.

- kitartas a célok
elérésében

- teljesitmény

- nincs 6nvad

v

—>]

Elettér

- lakds

Klls6 eréforrasok

Forrasok

- pénz

- birtokolt tulajdon

- 6sztdnzék

- jutalmazas és statusz
mint megerd&sités

A

- munkahely
- baratok, tarsasag
- rekredcids R
lehet6ségek
a kozbsségben

A 4

Eletmindség

- a fejlédés
lehet6ségét
biztosité
teljesitmény

- reményteli
optimizmus

- adekvat forrasok

Szocidlis
kapcsolatok

- elérheté emberi
kapcsolatok

- kapcsolat a forrasok
ellenérzdivel

- realitas-feedback

A

A 4

Alkalmak

- a kiilonbségek
felismerése és
felhasznalasa

- valasztasi
lehet6ségek

- elérhetd forrasokkal
rendelkezd kdrnyezet

-az emberek
kategorizaldsanak
elkeriilése

2. dabra. A ,hatalommal felruhazott” kliensek jellemz6i
(Rapp és Goscha, 2012 nyoman Szabo, 2014b: 71)

A felépiilést befolyasold tényezdk kapesan
beszélniink kell a kdrnyezeti tényezdk szere-
pérdl. A mentalis zavarbdl felépiildket koriil-
vevo kornyezet két jellegzetes tipusat kiilon-

boztethetjik meg: a ,.csapdaba ejtd”
kornyezetet és a ,,megerdsitd” kdrnyezetet.

A ,,csapdaba ejté kdrnyezet” stigmatizal,
szegregal, besziikiti az emberi kapcsolato-
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kat, elszemélytelenit. Nem 0sztonzi a menta-
lis zavarral é16 személyt a valtozasra, a pozi-
tiv fejlodésre, a vagyak megfogalmazasara.
Ezzel szemben a ,,megerdsité kornyezet”
lehetéséget ad a fejlodésre, a gazdagabb
emberi kapcsolatokra. Tagabb a mentalis
zavarral él6 mozgastere, 0j készségek elsa-
jatitasara ad lehetOséget, ami az 6nallo élet-
vitelt segiti el6. A megerdsitd kornyezet
figyelembe veszi az egyén sziikségleteit, indi-
vidualitasat (Rapp és Goscha, 2012; Szabd,
2014b).

A felépiil6 belsd eréforrasait mozgosito,
a kornyezetben elérhetd forrasokat aktivald
segité munka Osztonzi a pszichoszocialis
akadalyozottsaggal él6 embereket a fejlodés-
re tett eréfeszitések kapcsan. Ez a segit6 kap-
csolat hosszu tavu partnerségre €pitd folya-
mat, amiben a mentalis zavarral €16 személy
mellett a természetes tamaszként jelen 1€vo
csaladtagoknak, baratoknak kulcsszere-
pe van. A mentalis zavarral valé megkiizdés
nem csak a mentalis zavarral €16 személyre
ré terheket, hanem a csaladra, a hozza-
tartozokra és baratokra is. Az altaluk nyuj-
tott tamogatas — vagy éppen ellenkezéleg:
a csaladi tamogatas, barati kapcsolatok
hidnya — jelent6sen befolydsolja a fejlddés,
a felépiilés kibontakozasat. Ezért fontos
a felépiil6 személyek rokoni és szocialis halo-
janak a tamogatasa is. A felépiilést eldsegitd
bio-pszichoszocialis rehabilitacios folyamat-
ban a csaladtagok és baratok mint partnerek
vannak jelen. Ez a partneri viszony a pszicho-
szocialis rehabilitacio alapjat adja.

A segit6 munka alapvetd eleme az inter-
professzionalitas, a kiilonb6z6 pszicho-
szocialis rehabilitacios szolgaltatasok ko-
z0tti egylittmikodés. A multidiszciplinaris
munka keretében az er6forrasok hatékonyabb
felhasznalasa valosulhat meg (Szabd, 2014b).
Mara nyilvanvalo, hogy a professzionalis

segités s az Onsegitésben jelenlévo tapasz-
talati tudas illeszkedése jelentésen névelhe-
ti a segit6 munka hatékonysagat (pl. Hang-
hall6 mddszer a traumafeldolgozasban).
A tapasztalati szakért6k és a baratok, a roko-
nok, vagyis a kisér6 szakérték rendkiviil
hatékony segitséget nytijtanak az érintettek-
nek a felépiilés folyamataban. Az 6nsegités
ereje kulcsfontossagu a pozitiv pszicholdgiai
fejlédésben.

Konkruzio

Lathatjuk, hogy a felépiilés pozitiv pszicho-
l6giai fejlodés, ,,utazas”, ahol a segit6 ,,utitar-
sként” tAmogatja ezt a reményteli valtozast.
A felépiilés sokszinii, de minden formajaban
amentalis zavarral él6 emberek pozitiv lelki
fejlodését, gazdagodasat jelenti. A felépiilés
kozos at az objektiv klinikai felépiilésben
érintett szakemberekkel és a szubjektiv
felépiilésben érintett, tapasztalati szakérto-
vé valo klienssel. Nem kell, hogy kategori-
kusan szétvalasszuk az objektiv és a szub-
jektiv utvonalakat a mentalis zavarbol valo
felépiilésben.

Az erdsségeken alapuld segitdé munka
biztositja, hogy a mentalis zavarral ¢é16
személy tamogatott legyen a felépiilés iranya-
ba hat6 valtozas folyamataban. A csaladtagok
¢és baratok altal nytjtott tdimogatas, szeretet
fontos épitékove a felépiilének a fejlodés,
a felepiilés folyamataban. Az elmult évtize-
dekben elmozdulas tortént a csaladot pa-
tologizald deficit szemléletli segitség-
nyujtasrol a csaladot tamaszként tekintd,
er6forras-szemléletli segitségnyujtasra.
A segit6 kapcsolatban is fontos valtozas
a paternalisztikus szemléletrdl a partneri
viszonyra torekvd, humanisztikus szemlé-
letre valo valtas.
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A személykozpontu terapias kapcsolat
értékei (amelyek a felépiiléshez segit6 kapcso-
latot jellemzik): a személyes sziikségletek,
valasztasok tiszteletben tartasa, a dontések
elésegitése és tamogatasa, a remény fenn-
tartasa. A segitd hite abban, hogy a menta-
lis zavarral €16 embertarsa képes a valtozas-
ra, a fejlddésre, reménnyel tolti el a felépii-
16t a boldogabb élet ¢éléséhez vezetd uton.
Ezek a valtozasok eldsegitik a felhasznalo
sziikségleteire reagald, a természetes erd-

forrasokkal dolgozo, felépiilésértékii szol-
galtatasok megjelenését. A felépiilés folya-
matat felgyorsitja, ha az elszigeteltséget
érzelmi tartalommal telitett kapcsolatok valt-
jak fel; ha a mentalis zavarral él6 ember
onmagaért vallal felelosséget, ahelyett, hogy
masoktol fiiggene; illetve ha integralddik
a kozosségbe. A kiszolgaltatott helyzeti
kliensbdl hatalommal felruhazott kliens felé
vezet a felépiilés 1itja, ehhez ad ez a tanul-
many tampontokat.

SUMMARY
RECOVERING FROM MENTAL DISORDERS

Background and aims: Recovery involves developing the meaning and goals of a new life,
in a period when one transcends the consequences of a disorder of mental disorder. Users of
psychiatric care highlight different factors in their own lives as the most important aspect of
recovery. It also shows that recovery is a path that is very personal, and different aspects and
values get priority. Understanding the recovery path is best illuminated by the experiential
knowledge of those involved.

Method: The aim of the present study is to explore and deepen the understanding of recovery
with experiential experts. An essential element of a recovery-based approach is for recoverers
to be our peers in therapy, research and education, and their experience should appear as
empirical evidence in the palette of research results. This aspiration and practice is followed
in the present study. Here, in addition to reviewing the basics of the literature, we rely on the
personal knowledge of experiential expert co-authors.

Results: Through recovery and change, the recoverer himself has a key role to play. But as
important external resources, family, friendships, professional supporters (who provide
personalized help in community psychiatric care), and peer helpers also play a significant
role in the process.

Keywords: mental disorder, recovery, clinical (objective) recovery, personal (subjective)
recovery, factors promoting recovery, experiential expert
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MELLEKLETEK: TAPASZTALATI SZAKERTOI BESZAMOLOK
1. melléklet. G. 1. tapasztalati szakért szerint a felépiilést meghatarozé tényezok

A felépiilést az alabbi tényezdk befolyasoljak.

— A felépiilés egy fejlodési folyamat. Fontos az 6nismeret, az érzelmi intelligencia, az
érzések kifejezése. Ezeket érdemes fejleszteni, amelynek sok mddja van: olvasas,
csoportokon vald részvétel, beszélgetések, terapiak, szituaciok felelevenitése és az
akkori dolgok megfogalmazasa.

— A Hanghallé Moédszer is sokat segithet a felépiilésben. Példaul segitségével feldolgoz-
hatjuk traumadinkat, megfejthetjiik hangjaink jelentését, iizenetét és hogy milyen
¢leteseményeinkre utalnak, megtanulhatunk targyalni a hangokkal, visszaszerezhetjiik
realitaskontrollunkat. A Hanghallé Csoportok kapaszkoddk is egyben, nem vagyunk
egyediil a problémainkkal.

— Fontos a felépiilésben a k6zosségi pszichiatriai szemlélet. Az, hogy meg lehessen
besz€lni a problémakat, célokat, ne csak gyogyszeres terdpait alkalmazzanak. Fontos
az elfogad6 1égkar, ne gy tekintsenek a felhasznalokra, mint egy alsébbrendi, gyogyit-
hatatlan emberre, vagy a legrosszabb esetben bolondra.

— A stigma/megbélyegzés is ndvelheti a rossz allapotot, igy a stigma megsziintetése,
csokkentése is kozelebb viszi az egyént a felépiiléshez, novelheti 6nbizalmukat. Az
el6itéletek hatassal vannak a munkakeresés sikerére is, mert a tapasztalatok szerint
a munkaltatokban (és a tarsadalomban) elditéletek vannak a mentalis problémakkal
¢élokkel szemben, féleg a skizofrénia diagnozis esetében.

— Fontos a személyes hataraink, képességeink megismerése is a felépiiléshez, a felépiilés
utjan halado egyén nem terhelhetd annyira, mint az ,,egészségesek”, de ez fejlesztheto.
A felépiilést a korlatozottsagot ado tiinetetektdl valo felszabadulés, az életbe valo
visszatérés jellemzi.

ALKALMAZOTT PszicHoLoaia 2020, 20(2): 59-76.
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2. melléklet. Felépiiléstorténetem utjan — K. J. személyes torténete

,,Allami gondozasban nevelkedtem. Gyermekként sokszor a pszichiatrian toltttem napjaimat.
Abban az iddben a hiperaktivitast nem nagyon tudtak kezelni. Tobbszor eléfordult, hogy
gyogyszerekkel tomtek tele. Mig hatott, addig is csondben voltam. Hozzateszem, nagyon
nehéz eset voltam. Rengeteget balhéztam. Eléfordult, hogy puszta kézzel kitértem az abla-
kokat. Még az sem érdekelt, hogy kényszerzubbonyt adtak ram és lekotdztek, teleinjekcioz-
tak. Addig is foglalkoztak velem.

Férjhez mentem. A férjem sokszor bantalmazott. Rengeteg csontom eltort. A fizikai fajdal-
mat ki tudtam kapcsolni, igy éltem tl. Viszont a lelki fajdalmat nem tudtam kikapcsolni.
Sokszor ma is jelen van az emléke az ¢letemben. Ennek koszonhetéen nem tudtam megbizni
az emberekben. Amikor egy szocialis munkas kimentett a férjemt6l, minden aron meg akar-
tam halni, mivel nem tudtam mit kezdeni a szabadsaggal. Lefogytam hat honap alatt 6tven
kilogrammot.

Majd megtanultam bizni magamban és embertarsaimban. Rengeteg segitd volt és van
mellettem. Kezdtem elfogadni az orvos véleményét, torekedtem az eldirt gydgyszereket
bevenni, ami eleinte sokszor nem sikeriilt és elhagytam. Majd lassan pszichoterapia mellett
sajat magam tapasztalhattam meg, ha elhagyom a gyogyszereket, mindig korhaz a vége. Ezen
szerettem volna valtoztatni. Nagyon, nagyon, hosszt id6 utan sikeriilt. Fontos megjegyeznem,
az orvosnak koszonhetem, mert hagyta, hogy magam j6jjek ra és nem siirgetett. Rengeteg
nehézség torténik napjaimban is, példaul hol hajtom le a fejem. Ami 6nmagaban véve is egy
alland6 stressz. Mégis ma mar higgadt tudok maradni. Megprobalok a pozitiv dolgokra
figyelni, amibdl tudok erdt meriteni ezekben a nehéz napokban is.

Jo érzéssel tolt el, hogy ma mar tapasztalataimbol meritve segitek masoknak. Igaz, tana-
csokat nem osztogatok. Elmesélem a magam tapasztalatait és mindenki azt visz magaval,
amit szeretne. Ha egy kicsit is segitek, mar megérte. A hangokat a volt férjem mellett kezd-
tem hallani. Eveken keresztiil tagadtam, hogy lenne. Nem lehetett el6ttem kiejteni azt a szot,
hogy hallucinalok. Ma nyiltan vallalom. Ez altal sokkal kdnnyebbek a napjaim. 2018 novem-
berében a hangok hatasara majdnem megoltem magam. Akkor dobbentem ra, hogy tébbet
nem tartom magamban és beszélek rola, de nem rébuszokban, hanem konkrétan kimondom.
Eleinte nehéz volt, most mar nem félek, mi lesz, ha megtudjak.

A 2020-as év is nehezen indult. Szokatlan, hogy nincsenek hangjaim. Ha hanghallasaim
vannak, akkor tudom azt mondani, hogy csak a fejemben van és tal is 1épek rajta. A valosag
sokkal fajdalmasabb tud lenni. A Nem Adom Fel Alapitvanynal dolgozom jelenleg tapasz-
talati szakértoként. Tobb helyen igyekszem segiteni tarsaimnak.”
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OSSZEFOGLALO

Hatter és célkitiizések: Az dnkéntes véradas alapvetd hozzéjarulast teremt az egészségiigyi
rendszer biztonsagos miikodés¢hez és a vérkészitményre szoruld személyek ellatasahoz.
A jelen tanulmany célja egy magyar nyelvii Véradas-motivacios Skala létrehozasa, elsd
pszichometriai eredményeinek bemutatasa, valamint az eredmények alapjan a véradok moti-
vacios hatterének feltarasa.

Modszer: Vérado (N = 236) személyek mintajan (M = 24,05 év; SD = 5,04; 30,5% férfi)
nemzetkdzi kutatasokban (Karacan és mtsai, 2013; Misje €s mtsai, 2005) hasznalt dnkitdltds
skalak legfontosabb itemeinek és sajat szerkesztésii tételeink felhasznalasaval 1étrehoztuk,
majd feltaro és megerdsitd faktoranalizis segitségével teszteltiik a magyar nyelvii Véradas-
motivacios Skalat, majd azonositottuk a véradok motivacios strukturajat.

Eredmények: A skala a megerdsito faktoranalizis eredményei alapjan jol illeszkedett a fokom-
ponens-elemzés (Dorner, 2020) alapjan feltételezett négydimenzids struktarahoz (Altruizmus
¢és proszocialis értékrend, Szokas és identitas, Enndvekedés, Tarsas referencia). A véradas
kapcsan nem tiszta altruista motivacios bazis azonosithato, ahol az altruizmus és a proszocialis
értékrend meghatarozé szerepe mellett kisebb mértékben bar, de énorientalt sziikségletek
(egészségligyi vonatkozasok, fontossag érzete stb.) is szerepet jatszanak.

Kovetkeztetések: Eredményeink alapjan a Véradas-motivacios Skala jo pszichometriai muta-
tokkal bir, alkalmazhat6 a véradok motivacios hatterének feltarasara, annak esetleges valto-
zdsanak nyomon kovetésére.

Kulcsszavak: onkéntes véradas, motivacio, altruizmus, énorientalt sziikségletek

' Az etikai engedélyt az Eszterhazy Karoly Egyetem Kutatasetikai Bizottsaga allitotta ki.
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BEVEZETES

Az 6nkéntes véradas egy olyan proszocialis
magatartasforma, amely a tdrsadalom
szamara magas hozzaadott értékkel bir,
mivel egy orszag biztonsagos vérellatasa-
hoz nagy mennyiségii vérkészitményre van
sziikség: a WHO attekintése? szerint vilag-
szinten mintegy 112 millio, Eurépaban pedig
évi 32 milli6 egységre, amelyet nagy rész-
ben onkéntesektdl nyernek (Piersma és
Merz, 2019; Zanin és mtsai, 2016). Az embe-
ri vér massal nem helyettesithetd, ezért
a biztonsagos vérellatottsaghoz nagy sziik-
ség van rendszeres véraddokra: a vérbol
haromféle vérkészitményt allitanak eld, és
mindnek mas a felhasznalhatdséagi ideje.’
Rendszeres véradonak tekinthet6 az, aki
évente legalabb kétszer ad vért. A véradas
gyakorisagat szociodemografiai, intézményi,
fizioldgiai és 1élektani tényezok egyarant
befolyasoljak (Masser €s mtsai, 2008), napja-
inkban is el6fordul vérhianyrdl valo tajékoz-
tatas.*

Hazankban évente 380 ezer egység vérre
van sziikkség mutétekhez, baleseti sériiltek
ellatasahoz, vérkészitményekre, transzfzio-
ra szoruld betegek kezeléséhez, melyet kb.
10 ezer nyilvanos vérad6 eseményen vesz-
nek le.’ Kiemelt a vérsziikséglet szivbeteg-
ség, sarlosejtes vérszegénység, limfoma,
rakbetegségek, és a szamos baleset esetében
is (Mathew és mtsai, 2007). A véradas
,,magas kiiszobti 6nkéntesség”-nek tekinthe-
t6, hiszen vannak olyanok, akik bar szeret-
nének segiteni, valamely egészségiigyi okbol

nem adhatnak vért (pl. anaemia, korabbi
Hepeatitis C fert6zés, alacsony testsily stb.).
Tovabba nagy kiilonbséget talalunk a vér-
adasra alkalmas (kb. 40—60%) és a tényle-
gesen vérado személyek (3—5%) (Heinrich,
1999; Piersma és Merz, 2019), illetve a vér-
adasra iranyul6 hajlanddsag és a tényleges
donécid kozott is (Sheeran, 2002).

A véradas jelentésége 1élektani
szempontbol

Richard Titmuss tanulmanyanak megjele-
nése (1971) 6ta gyakran értelmezziik a vér-
adast az ember altal végzett proszocialis
viselkedésformak egyik legtisztabb példéja-
ként (Elster, 1990; Masser, 2008) Kevés kivé-
teltdl eltekintve (pl. irdnyitott véradas)
a vérkészitményre szoruldé személye nem
ismert a véradd szamadra, igy nincs kozvet-
len kapcsolat a donor és a recipiens kozott.

Az onkéntes véradas motivacios hattere

Altruista vs. egoorientalt motivacios hattér
A segitségnyujtas egy 0sztonds, ugyanakkor
az egyéni tulélés szempontjabdl az 6nérdek-
nek latszolag ellentmondd magatartas. gy
joggal meriil fel a kérdés, hogy milyen ténye-
z0k befolyasoljak a segitségnyujtas iranti
hajlanddsagot. A véradas motivacios hatte-
rének vizsgalatakor meghatarozo az altruiz-
mus szerepe, amely a mas személyek érde-
kében Onzetleniil végzett cselekedetek
mozgatdérugdja. Az altruista emberek szama-
ra a masik ember 6rome megelégedést okoz,

2 Lasd https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/254987/9789241565431-eng.pdf;jsessionid=
0717072F73411F1ED3A150427229D914?sequence=1 (Letoltés ideje: 2020. 07. 01.)

3

(Letoltés ideje: 2020. 06. 13.)

Lasd https://www.euro.who.int/en/health-topics/Health-systems/blood-safety/data-and-statistics

4 Példaul http://medicalonline.hu/cikk/itt_a nyari_verhiany (Letoltés ideje: 2020. 05. 10.)
5 Részletek: www.veradas.hu (Letoltés ideje: 2020. 05. 14.)
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ezért képesek sajat eréforrasaik (idejiik,
pénziik, képességeik) egy részét erre aldoz-
ni id6rél idore, anélkiil, hogy a sajat erdfor-
rasaikrdl valo lemondas negativ érzéseket
valtana ki benniik. Ez a motivum mind
a sokszoros, mind a néhanyszoros donorok
esetében a legfobb meghatarozo tényezdnek
tekintheté (Misje és mtsai, 2005).

Egy 2011-es metaanalizis alapjan
(Bednall és Bove, 2011) azt mondhatjuk,
hogy a donorok jelentOs része altruisztikus
vagy humanitarius okokat nevez meg véra-
dasa hatterében. Bar egyre tobb kutatas mutat
rd az egoorientalt motivumok parhuzamosan
jelenlevé szerepére (Ferguson, 2015; Fergu-
son és Lawrence, 2016), a véradok toborza-
sara €s megtartasara iranyuldé kampanyok
eddig dontéen az intrinzik és a masokra
irdanyuld motivacié szerepét hangstlyoztak
(Evans és Ferguson, 2014). Vagyis a véradas

alapvetden altruista cselekedet, mivel 6nkén-
tes, mas személyek sziikségleteit elégiti ki,
és koltséges a donor szamara (Steinberg,
2010). Azonban a motivacios hattere nem
feltétleniil tisztan altruista, hiszen lehetsé-
ges példaul, hogy a donor a véradast érzel-
mileg jutalmazé cselekedetnek talalja (az Gn.
warm glow), ami er6s motivacios hajtoerét
jelent szamara. Mindezek alapjan — a tiszta
altruizmus jelentds szerepét nem elvitatva —
érdemesebb vegyes (nem tiszta) altruista
hatteret feltételezniink a véradas hatterében
(Ferguson, 2015).

Az 1. tablazat bemutatja az onkéntes
véradas motivacios hatterével kapcsolatban
publikalt két legfontosabb multifaktorialis
modellt (Karacan és mtsai, 2013; Misje és
mtsai, 2005). Ezek — a hazai kontextusban
leginkabb alkalmazhat6 — tételei vegyesen
képezték jelen mérdeszkoziink alapjat.

1. tablazat. A kutatas alapjat képezé multifaktorialis motivacios modellek

5 faktoros modell (Misje és mtsai, 2005)

3 faktoros modell (Karacan és mtsai, 2013)

1. Ertékrend (altruizmus és empatia)

1. Ertékrend és moralis kotelezettség

2. Pozitiv érzések a véradassal kapcsolatban

2. Pozitiv érzések és onértékelés

3. Onértékelés novelése

3. Onérdek és kiils6 tényezok

4. Tarsas okok (csaladi és barati hatasok)

5. Moralis kotelezettség

A véradas hatterében mutatkozo
tarsas-tarsadalmi tényezok
A véradas elkezdésében a fontos masok refe-
renciahatédsa, ezen beliil is leger6sebben
a pozitiv csaladi minta jelentds szerepet
jatszik (Alessandrini, 2007). Kiemelhetd
a szocialis tényezék (Misje és mtsai, 2005)
szerepe is, hiszen a véradas alatt rég nem
latott ismerdsokkel, baratokkal is talalkoz-
hat a donor, 1j ismeretségeket kothet, tevé-
kenysége kdzben pedig fokozott tarsadalmi

fokuszba keriil (a tarsadalom véradassal
kapcsolatos attitiidje dontéen elfogadd és
pozitiv, 1asd ,,a véradok h6sok™ stb.). Szamos
vérado szamol be arrdl, hogy a véradast
egyfajta tarsadalmi felelosségvallalasnak
vagy erkolcsi kotelezettségnek tekintik
(,,valamit szeretnék visszaadni a tarsadalom-
nak”). Ennek szintje a donormotivaciod
legjobb bejoslojanak tekinthetd mar az elsd
véradast megeldzden is (Karacan és mtsai,
2013).

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 79-89.
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A donorkarrier jelentosége
A véradas kiilonb6z6 szakaszaiban megjele-
né motivumokat a kdvetkez6képp jellemez-
hetjiik: a véradas hatterében a kiilsd ténye-
z0k szerepe (a véraddkdzpont tavolsaga,
baratok hatasa) a vérado karrier els6 felében
erdsebb, mig a belsé tényezdk (a segités
vagya, erkolcsi kotelesség érzése, proszoci-
alis értékrend) a donorkarrier minden allo-
masan fontos szerepet jatszanak (Bednall és
Bove, 2011). A néhanyszoros véradoknal még
erdsebb az onértékelés novelésére iranyulo
motivum (Misje és mtsai, 2005). Amennyi-
ben a véradas szokassa valik, igen jo bejos-
16ja lesz a jovébeli véradasnak (Piliavin és
Callero, 1991). Osszegezve, kiilonb6z06 szemé-
lyek kiilonb6z6 okokbol, intenzitassal lesz-
nek véradok, és egy személyre tobb motivum
is hathat egy idében (Karacan és mtsai, 2013).

AZ EMPIRIKUS KUTATAS
A Kutatas célja

Kutatasunk elsddleges célja a korabbi
nemzetkozi kutatasok alapjan egy érvényes
és megbizhaté mérdeszkdz létrehozasa
a véradas mogott fellelheté motivacios fakto-
rok azonositasara, mivel tudomasunk szerint
ez idaig ilyen méréeszkoéz nem jelent meg
magyar nyelven. Masodlagos célunk a mérd-
eszkoz segitségével megvizsgalni a felso-
oktatasban tanul6 hallgatok véradassal dssze-
fliggd motivacios hatterét.

Minta

A minél szélesebb korti adatfelvétel érde-
kében online platformokon (pl. a Magyar
Voroskereszt 20 ezer f6s Facebook-csoportja)
invitaltuk részvételre a vizsgalati személye-

ket. Ennek hatasara az orszag 9 intézményé-
b6l 6sszesen 236 f6 vérado nappali és leve-
lezé tagozaton, 18 kiilonb6z6 szakon tanuld
hallgato alkotta a mintat, miutan a vizsgala-
ti szempontbol nem megfelel6 adatkozloket
(pl. mér nem rendelkezik hallgatoi statusz-
szal) és a hianyos kitoltok (pl. nem fejezték
be a kérdoiv kitoltését) kizartuk a mintabol.

A kovetkezokben ismertetjiik mintank
szociodemografiai jellemz6it. A mintat 72 férfi
¢és 164 no alkotta. Az atlagéletkor 24,05 év (SD
= 5,04) volt. A minta 16,8%-a a févarosban,
31,2%-a megyeszékhelyen vagy megyei jogl
varosban, 25,6%-a egyéb varosban, szintén
25,6%-a kozségben él. A véradok kozel fele
végzett vagy végez egyéb onkéntes tevékeny-
ségeket. A kitoltok atlagosan 3,4-szer adtak
vért (SD = 2,29). A minta 4%-a felsGoktatasi
szakképzésben, tobb mint fele (58%) BA
képzésben, 16%-a MA képzésben, 14%-a
egységes osztatlan szakon, 2%-a pedig poszt-
gradualis képzésben tanult a vizsgalat elkez-
désekor. Az Orszagos Vérellatdo Szolgalat
évente nyilvantartast végez (Nagy, 2020)
a 18-25 éves korosztaly donacios gyakorisaga-
1r6l, azonban a felséoktatasban tanuld véradok
pontos szdma ezen beliil nem ismert. Igy kije-
lenthetjiik, hogy bar mintank széles meritést
igyekezett eszkozolni (foleg a kiilonbozd
intézmények bevonasa kapcsan), a demog-
rafiai valtozok (pl. nem, életkor) tekintetében
nem reprezentativ a felsdoktatasban tanuld

crer

Modszer

A kutatas megkezdése el6tt — mivel human
beavatkozas nem tortént — egyetemi kutatas-
etikai bizottsag véleményét kértiik ki. Online
onkitoltds kérdoivet készitettiink a korabbi,
foként angol nyelvteriileten sziiletett kutata-
sok (Karacan és mtsai, 2013; Misje és mtsai,
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2005) egyes tételeinek felhasznalasaval.
Minden esetben az tételek forditasa és vissza-
forditasa, majd korrekcioja elézte meg a méro-
eszkozok alkalmazasat. Valamennyi kérdésnél
szakmai konzultacié keretében véradasszer-
vezésben dolgozd (Magyar Voroskereszt,
OVSZ) és aktiv vérado személyek véleményét
is kikértiik a teszteléskor, hogy akad-e olyan
tétel, ami nem értheté egy hazankban é16
donor szamara, vagy esetleg hianyzik a felso-
rolasbol, de fontos lehet. Ezek alapjan néhany
helyen uj tételekkel bovitettiik a kérdéssort.

Az adatfelvétel online kdrnyezetben, az
UNIPOLL rendszeren keresztiil, 2018. febru-
ar és majus kozott zajlott, egy-egy résztvevod
esetében 3035 percet vett igénybe a kitdltés.
A Magyar Voroskereszt hirlevelében meg-
jelent reklam, valamint az egyetemek kuta-
tasra felhivo iizenetei és a k6zosségi média
megosztasai segitségével tortént a személyek
toborzasa, ezaltal demografiai értelemben is
széles minta elérése valt lehetévé. Az adat-
tisztitas és a leiro statisztikak az IBM SPSS
programcsomag 22 verzidjaval, a faktorelem-
zések és t-probak a JASP statisztikai prog-
ram 0.13 verzidjaval® torténtek.

EREDMENYEK

A véradasra iranyuldé motivaciokat 31 tétellel
vizsgaltuk. A véradok dnbevallasos alapon,
egy 1-5-ig terjed6 Likert-skalan (1 — egyalta-
lan nem értek egyet, 5 — teljes mértékben
egyetértek) jeloltek a kiillonbozé tényezok
fontossagat a véradasuk hatterében. A faktor-
struktira feltarasara valasztott metodus a Prin-
cipal Axis Factoring volt varimax forgatassal,
amely biztositotta, hogy a létrej6vo tengelyek
fiiggetlenek legyenek egymadstol. Mind a 31

tétel rendelkezett varianciaval, a Kaiser—
Mayer—Olkin-érték szerint a mintaban a par-
cialis korrelaciok kicsik (KMO = 0,897), az
elemszdm megfeleld, tehat megbizhatdak
a faktorok. A Bartlett-teszt alapjan az itemek
kozott megfeleléen erds korrelacio talalha-
t6 ;7(df = 465 N(,,, = 8259,230 p < 0,001).
A korrelacios tabla szerint nincs multikolli-
nearitas, sem kollinearitas, a korrelaciok erés-
sége = 0,004 és r = 0,744 kozott van.

A faktoranalizis sordan a Kaiser-kritéri-
um alapjan (a sajatérték meghaladja az 1-et)
harom faktor jott 1étre. Ez a faktorstruktura
elméleti alapon azonban nem volt értelmez-
hetd, a tételek nem alkottak koherens egysé-
get, igy azok ujragondoléasa valt indokoltta.
Emellett a korabbi fokomponens-elemzés
eredményei (Dorner, 2020) is a négyfakto-
ros modellt tamasztottak ala, igy a jelen vizs-
galatban is ennek alkalmazasa mellett dontot-
tiink. Az elemzés sordn kizartuk azon
tételeket, amelyek nem toltottek egy faktor-
ra sem, példaul: ,,A véradas szamomra elsé-
sorban erkdlcsi kotelezettség”. Fontos azon-
ban megjegyezni a tétel kapcsan, hogy
a valaszadok atlagban 4 pontot adtak ra az
5-bdl, tehat egy jelentds tényezordl van szo,
annak ellenére, hogy a faktorstrukturdba nem
illeszkedett bele.

Kizartuk tovabba azokat a tételeket is,
amelyek tobb faktorra egyarant toltottek.
Példaul: ,,A véradas egy olyan iigy, amely
fontos szamomra”. Ez a tétel egyarant toltott
az Altruizmus és proszocialis viselkedés,
valamint a Szokas és identitas Faktorra
(a létrejott faktorokat a késébbiekben mutat-
juk be). Ennek hatterében azt feltételezziik,
hogy az egyes tételek megfogalmazasa tul
altalanos, igy a hatteriikben meghtiz6dd
motivaciok sokfélék lehetnek, ezért toltenek

6 JASP Team (2020): JASP (Version 0.13.0.0). https:/jasp-stats.org/ (Letoltés ideje: 2020. 05. 05.)
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tobb faktorra is. A fenti megfontolasok figye-
lembevételével 20 tétel maradt a kérddiviink-
ben. Az igy kapott négy faktor az itemek
teljes variancidjanak 46,8%-at magyarazza.

A végleges faktorstruktura a 2. tablazatban
lathato. Megallapithatjuk, hogy a teljes skala
(a =0,909) és az egyes faktorok megbizha-
tosdga is megfeleld (a = 0,745-0,869).

2. tablazat: A 20 elemi kérddiv itemeinek faktortdltés értékei a forgatast kdvetden,

a megbizhatosagi mutatok, valamint az altaluk megmagyarazott variancia

En-
novekedés
(@=
0,869)

Szokas és
identitas
(@=
0,837)

Altruizmus
és proszocia-
lis értékrend

(o= 0,745)

Tarsas

referen-
cia (@ =
0,771)

A véradas altal jobb embernek érzem magam.

0,699

A véradas segit felillemelkedni a személyes
problémaimon.

0,636

Ha vért adok, ugy érzem, sziikkség van ram.

0,571

A véradas altal atléphetek a sajat korlataimon
(pl. tiitdl valo félelem).

0,485

Ugy gondolom, a véradas az egészségemnek is
hasznal.

0,475

A véradas szamomra kivalo k6zosségi esemény.

0,469

A véradas soran Uj kapcsolatokra tehetek szert.

0,448

A véradas kovetkeztében bizonyos dolgokat
mas fényben latok.

0,438

A szokasomma valt, hogy vért adjak,
igy nem gondolkodom az okain.

0,851

A véradas fontos része az életemnek.

0,698

Motival, hogy sokszoros vérado legyek
(20, 50, 100 véradas).

0,656

Azért adok vért, mert egyiittérzek azokkal,
akik vérkészitményekre szorulnak.

0,704

Ugy érzem, fontos, hogy az ember segitsen méasokon.

0,628

A véradas altal Gigy érzem, tor6dom azokkal,
akik kevésbé szerencsések nalam.

0,568

Azért adok vért, mert egy napon a csaladtagjaimnak
vagy barataimnak is sziiksége lehet vérre.

0,484

A legtobb ismerésom érdeklddik a véradas irant.

0,810

A hozzam kozel allok szeretnék, ha adnék vért.

0,658

A barataim is véradok.

0,629

Kozeli ismerdseim, bardtaim nagyra értékelik
a véradast.

0,586

A véradasnak hagyomanya van a csaladunkban.

0,423

Megmagyarazott variancia (%)

15,4

12,1

9,8

9,5
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Nyolc tétel tolt az elsé faktorra jelentds
mértékben. Az itemek mindegyike a véradas-
sal Osszefiiggd ,,nyereségekkel” fiigg Gssze,
kiilonds tekintettel a véradassal dsszefiiggo jo
érzésekre (fontossagérzet), a személyes prob-
lémakon valo felillemelkedésre, uj kapcsola-
tok létesitésére, egészségiigyi vonatkozasok-
ra. Olyan itemek tartoznak ide, mint példaul
,»A véradas altal atléphetek a sajat korlatai-
mon (pl. tiitdl valo félelem)”. A faktort En-
novekedésnek neveztiik el, fontos azonban
kiemelniink, hogy a faktor magéaban foglalja
a személyes nyereségek mellett a tarsas
kapcsolati halo béviilésének lehetdségét is.

A masodik faktor harom tételt tartalmaz,
melyek tartalmilag a véradas szokas- és iden-
titasképzé jellegének kiemelését jelzi. Példa
a tételekre: ,,A szokdsomma valt, hogy veért
adjak, igy nem gondolkodom az okain”.
A komponenst Szokas és identitasnak nevez-
tiik el.

A harmadik faktor négy tételt tartalmaz,
melyek tartalmilag a masokon valo segités,
egylittérzes, torddés, valamint a proszocialis
értékrend befolyasolo hatasara utalnak, vala-
mint a személy ismerdseinek potencialis
érintettsége is motivald erével bir. Példa az
itemekre: ,,Azért adok vért, mert egyiittérzek

azokkal, akik vérkészitményekre szorulnak”.
A komponenst Altruizmus €s proszocialis
értékrendnek neveztiik el.

A negyedik faktor ot tételt tartalmaz,
amelyek a véradé személyek kozeli ismero-
seinek véradasra gyakorolt pozitiv hatasaval
kapcsolatosak, kitérve arra, hogy a barati-
ismerdsi korben jelen vannak-e ténylege-
sen véradok, szeretnék-e, hogy a személy
adjon vért. Pozitivan tolt a skalara példaul:
,»A legtobb ismerdsom érdeklédik a véradas
irant”. A komponenst Tarsas referencianak
neveztik el.

Ezt kovetden az elézéekben azonositott
faktorok atlagpontszamait hoztuk 1étre, az
egyes, a faktorokhoz tartozé tételek atlago-
laséval. Ennek segitségével lehetové valt
a motivacios faktorok eltéréseinek vizsgalata.
A véradok legfébb motivacios tényezonek
az altruizmus és a proszocialis értékrend
kifejezését lehetoségét tartjak a véradas
kapcsan. A véradas szokds ¢és identitasképzd
hatasa ugyancsak jelentds, valamint kisebb
mértékben bar, de a véradas altal elérhe-
t6 személyes novekedés is fontos tényezo.
Legkevésbé meghatarozo a személy kornye-
zetében €16k motivalé hatdsa a véradas hat-
terében (3. tablazat).

3. tablazat. A faktorok leir6 statisztikai és a nemi kiilonbségek (***p < 0,001)

Teljes minta Férfi N6 . Ferﬁ—nor @
o0sszehasonlitas
M SD M M SD t Cohen-d
Altruizmus
¢és proszocialis 4,28 0,73 4,07 0,77 4,38 0,69 3,062%** 0,429
értékrend
Szokis & 385 | 115 | 3,86 3,84 LI7 | -0156 | —0,022
identitas
Ennévekedés 3,39 0,92 3,31 0,95 3,43 0,908 0,889 0,124
Tdrsas 2,69 | 097 | 2,66 | 096 | 270 0,96 0,257 0,036
referencia

ALKALMAZOTT PszicHoLocia 2020, 20(2): 79-89.
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A nemek tekintetében minimalis kiilonbsé-
geket talalunk a faktorok k6zott: egyediil az
Altruizmus és proszocialis értékrendben
(1,55 = 3,062; p < 0,001) mutatnak szignifi-
kansan magasabb pontszamot a ndi véradok,
de korlatnak tekinthetd, hogy a néi kitoltok
aranya dupldja a férfiakénak.

Fontos hangsulyoznunk, hogy a motiva-
cidk kapcsan tiszta altruizmus helyett sokkal
inkdbb nem tiszta altruizmusrdl, vagyis
vegyes motivacios bazisrdl (tiszta altruizmus
¢és a véradas okozta 6rom elegye) beszélhe-
tlink.

A méréeszkdz pszichometriai tulajdonsa-
gainak tovabbi tesztelésére megerdsitd faktor-
elemzést is végeztiink, maximum likelihood
becsléssel, a fent ismertetett négyfaktoros
modellen. A tételek faktortoltései 0,438 és

0,85 kozott voltak, az illeszkedési mutatdk
alapjan az altalunk javasolt modell helytallo-
nak bizonyult: y*(375) =2017,361, p < 0,001),
RMSEA = 0,078 ¢s SRMR = 0,080, melyek
jo illeszkedést mutatnak, CFI = 0,888 és TLI
= (0,870, amely nem sokkal maradt el a java-
solt 0,90-es hatarértékektél (Hu és Bentler,
1999). Az elemzés soran a faktorok szintén
megbizhatonak bizonyultak (Ennévekedés
a = 0,869; Szokas és identitas o = 0,837
Altruizmus és perspektivavaltas o = 0,745;
Tarsas referencia o = 0,771). A faktorok kozot-
ti korrelaciok a 4. tabldzatban olvashatok.
Egyediil a Szokas és identitas Faktor muta-
tott szignifikans 0sszefiiggést az eddigi vér-
adasok szdmaval, vagyis a véradas szokassa
valasa erds kapcsolatot mutat a donaciok
szamanak novekedésével.

4. tablazat. A faktorok és a véradasok szama kozotti korrelaciok

EN SZI1 APE TR VSZ
Ennévekedés 1 0,546** 0,562%** 0,466** 0,064
Szokas és identitas 0,546** 1 0,450** 0,269%* 0,325%*
Altruizmus és
proszocialis 0,562%* 0,450** 1 0,327%* 0,015
értékrend
Tarsas referencia 0,466** 0,269%* 0,327%* 1 -0,067
Véradasok szama 0,064 0,325%%* 0,015 -0,067 1

Kovetkeztetések és a kutatas korlatai

A véradas motivacios hatterének vizsgalata-
ra egy 31 itemes mérdeszkozt vettiink fel,
amelyekbdl a végleges valtozatba 20 tétel
keriilt. Ebbdl feltaro faktorelemzés utan négy
megfeleld reliabilitassal rendelkez6 faktor
emelkedett ki: Ennovekedés, Szokas és iden-
titas, Altruizmus és proszocialis értékrend
¢és Tarsas referencia. A donorok tobbsége
altruista motivacios tényezoket nevez meg

véradasa hatterében, és kisebb mértékben
szamolnak sajat magukra iranyuld (egoori-
entalt, az énndvekedését célzo) motivumok-
rol (pl. énfelnagyitas, pozitiv gondolatok
onmagaval kapcsolatban). A jovoben vizsga-
latra érdemesnek tartjuk a kiilonb6z6 donor-
statuszok (alkalmi vérado, rendszeres vérado,
lemorzsolodo vérado) jelentdségének vizs-
galatat a motivacios és élményhattérrel dssze-
fliggésben. Korlatnak tekinthetd, hogy voltak
a kérddivben olyan tételek (pl. moralis fele-
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16sségvallalas), amelyek bar fontos moti-
vacios tényezonek tekinthetok, nem illesz-
kedtek a faktorstrukturaba, igy kizarasra
keriiltek. A jovoben a fent felsorolt tényezok
mélyebb vizsgalata sziikséges. A vizsgalat
eredményeit ugyanakkor nem lehet a teljes
egyetemi populaciora altalanositani, ezt limi-

taljak: a mintaclemszam, a nemi arany egyen-
16tlensége, illetve hogy a megerdsitd faktor-
elemzés ugyanazon a mintan zajlott, mint
a feltaro. A jovoben a korabban leirt korlato-
z6 tényezok kikiiszobolésére toreksziink,
kiterjesztve ezt orszagos reprezentativ mintan
torténd adatfelvételre.

SUMMARY

WHY DO WE GIVE BLOOD? — FIRST RESULTS USING THE HUNGARIAN BLOOD DONATION
MOTIVATION SCALE

Background and aims: Voluntary blood donation makes an essential contribution to the
smooth functioning of the healthcare system and to supplying the people in need of blood
products. The aim of the present study is to create a Hungarian Blood Donation Motivation
Scale, to present its first psychometric results, and to explore the motivational background
of blood donors based on the results.

Methods: Using the most relevant items from former blood donation motivation scales (Karacan
et al., 2013; Misje et al., 2005) and self-administered items on a sample of blood donors
(N=236) (M =24.05 years; SD = 5.04; 30.5% male), we created and then tested the Hungarian
Blood Donation Motivation Scale with the help of exploratory and confirmatory factor analysis,
and afterwards, we explored the motivational structure of blood donors.

Results: Based on the results of the confirmatory factor analysis, the scale fits well with the
four-dimensional structure (Altruism and prosocial values, Habit and identity, Ego enhancement,
Social reference) assumed based on the principal component analysis (Dorner, 2020). In
connection with blood donation, an impure altruistic motivational background can be identified,
where in addition to the determining role of altruism and prosocial values, to a lesser degree,
self-oriented needs (health aspects, sense of importance, etc.) also play a role.

Discussion: According to our results, the Hungarian Blood Donation Motivation Scale is
psychometrically sound and can be used to explore the motivational background of blood
donors and to monitor its possible changes.

Keywords: voluntary blood donation, motivation, altruism, ego-oriented needs
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OSSZEFOGLALO

Hatter és célkitiizések: A szdlasok és kozmondasok értelmezéséhez absztrakt reprezentacio
sziikséges, amely kevésbé fligg az eredeti, észleleti tapasztalattol. A kézmondasok megérté-
sének képessége fontos mutato a klinikai gyakorlatban, Gjabban a végrehajtd funkciokat mérd
tesztek kozott is megjelent. A jelen munka az absztrakcid és a k6zmondasok értelmezésének
Osszefiiggésére iranyul, célja az angol nyelvii kozmondasteszt magyar forditasanak és megbiz-
hatdsagi eredményeinek bemutatasa: a kozmondasok kivalasztasanak szempontjai, a tobb-
sz0rds valaszlehetdségek és értékeldrendszerek kidolgozasa, valamint a ritka és gyakori
kozmondasok 6sszehasonlitdsa. A munka tovabbi célja a kozmondasteszt lehetséges alkal-
mazasainak ismertetése.

Modszer: A Delis—Kaplan Végrehajto Funkcio Rendszer (D-KEFS) egy neuropszichologiai
tesztcsomag, amely 9 altesztbdl all, koziiliik az egyik az absztrakcios képesség mérését célzd
kdzmondasteszt (Proverb test). A teszt felvétele soran kotott sorrendben koveti egymast 5
gyakori, majd 3 ritka k6zmondas. Két felvételi moddja van, elészor szabad modon, dnalldan
kéri a személytdl a mondasok jelentésének megfogalmazasat, ezt kdvetden négy valasztasi
lehetdség koziil kell eldontenie, hogy melyik a kdzmondas helyes jelentése.

Eredmények: A kozmondasteszt klinikai hasznalhatosagat egy esettanulmanyon keresztiil
szemléltetjiik. Gyakorlati célbol 6sszehasonlitjuk a hagyomanyos, papiralapt felvételi modot

' A kutatast az ELTE PPK Kutatéasetikai Bizottsag etikai engedélyével rendelkezé OTKA [K 81641
szamu] palyazat tamogatta.
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az online torténd adatgyijtéssel. Az életkori csoportok dsszehasonlitasaval a szakirodalom
szerinti enyhe hanyatlast erdsitjiik meg. Végiil megvitatjuk, hogy mi allhat amogott, hogy
nem talaltunk szignifikans kapcsolatot a kozmondasteszt és a nemverbalis kovetkeztetés
képességét mérd Raven Progressziv Matrix teszt kozott.

Kovetkeztetések: A D-KEFS kézmondasteszt magyar nyelvre torténd adaptalasanak
kezdd 1épései sikeresek, valamint a teszt az absztrakciokutatas lehetséges eszkozének

tekintheto.

Kulcsszavak: D-KEFS kdozmondasteszt, nyelvi absztrakcio, emlékezet, végrehajté funkcio

ELMELETI BEVEZETO

Absztrakt gondolkodas:
metafora és kozmondasok

Minden kategorizaci6 absztrakcid, amennyi-
ben egyes tulajdonsagokat kiemel, mig maso-
kat figyelmen kiviil hagy (Harnad, 2003).
A kategorizaci6 kiillonbozd szintjei az alta-
lanositas fokuszat hatarozzak meg (Rosch,
1999). Az elvonatkoztatashoz egyszerre kell
figyelembe venni a konkrét jellemzoket és
a tagabb kontextust.

A ,képes beszéd” (figurative speech)
példai a nyelvben a metonimia, az oximoron,
a metafora stb. Ezek a beszédfordulatok,
szolasmondasok izgalmas kutatési témak,
hiszen az emberi gondolkodasrél, a fogal-
mak tartalmarol, kapcsoldédasarodl is arul-
kodnak (Lakoff, 1987). A metafora esetén
témanak (fopic) nevezziik azt a dolgot, amire
utalunk, hordozénak (vehicle) azt, aminek
a segitségével beszéliink a témardl, a kettd
kozotti rejtett kapcsolat, in. szemantikus alap
pedig a talaj (ground) (v6. Hoffman és
Honeck, 1980). A szerzok példaként idézik
William James egy metaforajat: irasai hasz-
nos aruk. Ebben a szerzd irdsai a téma,
a hasznos aruk a hordozd, a talaj pedig az az
allitas, miszerint az adott szoveg fontos
gondolatokat tartalmaz.

A kdzmondasok tomor, konkrét kifejezé-
sek, amelyek mélyebb, metaforikus kapcso-
lattal rendelkeznek. Tanacsot, erkélesi itmu-
tatast, altalanos igazsagot tartalmaznak.
Kozmondasok esetén a téma rejtett, legalabb-
is nem sz6 szerint arra a dologra utal, amit
jeldl, igy a talaj meghatarozasa is nehezebb.
Példaul az Ures kaldsz fenn tartja a fejét
szolas jelentése az, hogy az iiresfejii, buta
ember lenéz masokat. Itt a téma rejtett
(pl. nagyképtiség), mig a hordoz6 maga
a kozmondas allitasa. A jelentéshez akkor
férlink hozza, ha megértjiik a mondat szé
szerinti jelentését, majd annak alapjan egy
altalanos érvényii gondolatot fogalmazunk
meg.

Roger Schank (1990) emlékezetelméle-
te szerint az emberek minden kapcsolatuk-
ban torténeteket mesélnek egymasnak,
amelyek lényege tanulsag formajaban
kapcsolodik a konkrét torténethez. Mar itt
is foglalkozik annak a kérdésével, hogy
miként képes egy késbbbi torténet eléhivni
egy korabban hallott sztorit vagy emléket.
Késobbi, dinamikus emlékezetmodelljé-
ben a szerz6é az emlékeztetést (reminding)
elemezve keresi a tapasztalatok szervezddé-
sét. A tematikusan szervezddo ,,csomagok”
(TOP) példajaként szerepel elméletében
az a képesség, amelynek birtokaban épp
egy megfeleld pillanatban jut esziinkbe egy
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odaillé kdzmondas. A szerz6 tigy véli, hogy
a kézmondas az elvont struktarak leképe-
z0dése lehet, amely alatt a sajdt tapasztalat
memoriacsoportja all, és ez segiti a meta-
forara épiilé mindennapi mondasok megér-
tését (Schank, 2004).

A koézmondasok értelmezésekor a szavak
jelentésének Osszekapcsolasa révén egy uj,
altalanos jelentéstartalmat (vazat) fogalma-
zunk meg. Az értelmezés folyamata két
1épésbdl all: az elsé szakaszban szemantikai
tudasunkbdl lehivjuk a kézmondas szavai-
nak lexikai jelentését, majd a masodik
szakaszban a szavak jelentését absztrahalva
fogalmi asszociaciokat alkotunk. Ezaltal
a jelentés magasabb szintre keriil az eredeti
mondat jelentésén tilmutatva. igy mas hely-
zetekre altalanosithatjuk a konkrét esetet
(Delis és mtsai, 2001).

Nem meglepé mddon, a végrehajtd
(gatlasi és monitorozasi) funkcid, valamint
a munkamemoria-teljesitmény egyarant
Osszefligg az absztrakcids képességgel.
Viselkedéses kutatasok és képalkotd elja-
rasok eredményei egyarant kimutattak
az absztrakcids képesség fejlodésének szoros
kapcsolatat a fentebb emlitett funkcidk
érésével (Dumontheil, 2014). Az absztrahalt
tudas 1) helyzetre torténd atvitele hozza-
jarul a problémak megoldasahoz, 0j és
eredeti otletek létrehozasahoz. A tudas-
transzferalds gondolkodasunk alapja.
Ugyanakkor kérdés marad, hogy miként
vagyunk képesek felismerni, hogy a korab-
ban szerzett tapasztalatok milyen helyze-
tekben alkalmazhatok. Welling (2007) négy
miiveletet kiilonboztet meg, amelyek 1j
gondolatok sziiletéséhez vezetnek: a létez6
tudas alkalmazasa, analogia felismerése, két
vagy tobb fogalom kombinaléasa és absztra-
halasa.

Kozmondasok és a végrehajté funkcio
mérése

A kozmondasok alkalmazasanak a klinikai
pszicholégia teriiletén hagyomanya van
(Andreasen, 1977; Cunningham és mtsai,
1987; Elmore és Gorham, 1957; Gibbs és
Beitel, 1995; Mieder, 1978). Sokszor alkal-
maznak példaul ké6zmondasokat a pszicho-
zis mértékének meghatarozasara. Egy ujabb
kutatas szkizofrénia esetén kimutatta, hogy
a kdzmondasokkal mért absztrakcido mér-
téke csak az intelligenciaval jart egyiitt eb-
ben a csoportban. Erdekes eredmény, hogy
a kényszeres gondolatok rendellenesség
esetén sajatos, bizarr valaszok jelennek meg
a kdozmondasok értelmezésében (Sponheim
¢és mtsai, 2003). Mivel a frontalis-szubkorti-
kalis kapcsolatok feleldsek az absztrakcio
kialakulasaért, az életkori valtozas kutatasa
is érdekes kérdés. Uekermann, Thoma, és
Daum (2008) kutatasa megerdsitette, hogy
az absztrakcio életkori romlasa a végrehajto
¢s a munkamemoria kapacitascsokkenésé-
vel magyarazhato.

A szélasmondasok a nyelvi absztrakcio
szempontjabol azért tekinthetdek idealis
valasztasnak, mert a szimbolikus jelentésti
kifejezések ujszerti-tultanult dimenzidja
mentén kozépen helyezkednek el: se nem
ujszeriiek, azaz idiomak (Kez- és labtorest!),
se nem tultanultak, azaz toltelékszavak (4z
ordogbe!) (van Lancker, 1990).

A Delis—Kaplan-féle Végrehajt6é Funkcio
Rendszert (Delis—Kaplan Executive Func-
tion System, D-KEFS) mér6 tesztcsomag
9 altesztjének egyike a verbalis absztrakcio
formaldsanak képességére épiilé kdzmon-
dasteszt (Proverb Test). A teszt Gorham
(1956) kézmondasokkal kapcsolatos munkas-
sagat alapul véve 8 tételt tartalmaz, amelyek
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koziil az els6 6t gyakori, az utolsdé harom
pedig ritka mondas. A tesztnek két felvételi
moédja van: tobbszords valaszlehetdség és
szabad valaszadas (részletes leirast lasd
a Modszertan részben).

Delis ¢és munkatarsai a teszt 0sszeallita-
sakor szigoru kritériumrendszert allitottak
fel: csak egyértelmi, 2 vagy 3 informa-
cidegységbdl allo mondasokat és a mondat-
szerkezetet tekintve azonos nehézségii
tételeket valasztottak, és keriilték a régies
vagy nem ismert kifejezéseket. Arra ala-
pozva, hogy szkizofrén személyek az ok-
okozati kapcsolatokat fonémikus alapon
értelmezik, bekeriilt a tobbszoros valasztas
lehetdségei kozé a fonémikusan hasonld,
de tartalmilag helytelen lehetdség. A teszt
pontszamai a 20-29-es korosztalyban
a legmagasabbak, hozzajuk képest 10%-o0s
csokkenés figyelheté meg a 70—79-es kor-
osztalyban.

A koézmondasteszt a gyakori és ritka
kézmondasok felhasznalasaval lehet6vé te-
szi a személyek absztrakciosképesség-szint-
jére valo kovetkeztetést, ezaltal hozzajarul-
hat a magasabb rendii végrehajté funkciokat,
aproblémamegoldast vagy a kreativitast vizs-
galod kutatdsokhoz (Beaty és mtsai, 2014).
Klinikai felmérések szerint a teszt differen-
cial Parkinson-korban, Alzheimer-korban és
Huntigton-korban szenvedd személyek kozott
(Homack és mtsai, 2005; Leyhe és mtsai,
2011).

Delis és munkatarsai nem csak egy komp-
lex végrehajto funkcidkat méro tesztcsomagot
hoztak létre: a 9 teszten beliil megvizsgaltak
a végrehajto funkciok kozotti kapcesolatokat,
¢és Osszevetették a California Verbal Learn-
ing Test I1. valtozataval és a Wechsler-féle IQ
verbalis absztrakciot igényld altesztjeivel is.
A Wechsler Hasonlosagok Altesztjével szem-
ben a kézmondasok értelmezése példaul

gyakran tobb sz6 elemzését és integralasat
igényli, a cél Osszetett elvek, fogalmak forma-
lasa. Igy a kozmondasteszt jobban igénybe
veszi a magasrendl induktiv kdvetkeztetési
képességet. Mindezek alapjan kiilonbséget
tettek az alapvetd kognitiv képességek (mint
pl. az olvasashoz sziikséges nyelvi készsé-
gek; a vizualis tulajdonsagok elemzéséhez
sziikséges perceptualis készségek) és az ezek-
re épiild magasabb szintll végrehajté funk-
ciok (mint pl. fogalomalkotas, probléma-
megoldas) kozott.

A magasabb szintli funkciok koziil
kiemelkedik a kézmondasteszttel mérhetd
absztrakcios képesség, mivel frontalis lebeny
diszfunkciot mutaté személyek esetében
jelentdsebb az eredménybeli romlés a tobbi
D-KEFS teszthez, valamint az IQ-hoz képest.
Ebbdl kdvetkezden a kdzmondastesztnél
megfigyelt gyenge teljesitmény eldre jelez-
heti a tobbi végrehajtd funkcid problémajat
(Delis és mtsai, 2001; Homack és mtsai,
2005).

Ezt a jelenséget tamasztja ala az a kuta-
tas is, amelyben rostralis prefrontalis kéreg
sériilt betegeknek adtak absztrakciot igény-
16 analdgias tesztet, valamint szemantikus
¢és lexikalis fluencia teszteket. A sériiltek
esetében megfigyelt csokkent absztrakcios
pontszam nem jart rosszabb fluenciapontsza-
mokkal az egészséges kontrollcsoporthoz
képest, tehat a feladat az absztrakcid érzéke-
nyebb jelzdéje (Urbanski és mtsai, 2016).
A szerzok a feladatot olyan neuropszicholo-
giai tesztnek szanjak, amely segiti a rostra-
lis prefrontalis kéreg sériilések tesztalapu
kimutatasat.

A jelen munka célja a D-KEFS kézmon-
dasteszt magyar nyelvre torténd forditasa,
adaptalasdnak elkezdése annak érdekében,
hogy a teszt magyar nyelvteriileten is alkal-
mazhato legyen, valamint szeretnénk ismer-
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tetni a magyar nyelvii kozmondasteszt elsé
tapasztalatait is.

A D-KEFS K6ZMONDASTESZT
MAGYAR NYELVU VALTOZATA

A D-KEFS koézmondasteszt eredeti, angol
nyelvii valtozata nyolc mondast tartalmaz,
amelyek koziil az els6 6t kdzmondas gyako-
rinak, az utols6 harom pedig ritkdnak szamit
a készitok nyelvteriiletén. A magyar nyelvii
hasznalhatdsag szempontjabol fontos, hogy
megmaradjon a gyakori és ritka kdzmonda-
sok sorrendje. Az angolbdl atvett kozmon-
déasok mellett 6sszeallitottunk egy olyan
nyolc kézmondasbol 4ll6 sorozatot, amely
a magyar nyelvben megfelel a gyakorisagi
feltételnek. Az adaptacio 1épéseit igy mindig
kétszer nyolc k6zmondason végeztiik el.

— Azok a mondasok, amelyek az angol
nyolc kdzmondasnak a magyar nyelvben
leginkabb megfeleltethetd valtozatai fligget-
leniil a magyar gyakorisagi értékiiktol.
A nyolcbdl 6t kozmondas magyar megfele-
16je szerepel szotarakban (pl. Kovecses €s
Benczes, 2010), a maradék harom mondas-
hoz nyelvészek segitségével talaltuk meg
a leginkabb hasonl6 jelentésii mondéasokat.

— Tovabbi nyolc olyan kdzmondas,
amelyek ugyan jelentésiikben nem azonosak
az eredetiekkel, am Osszetettségiikben (ne
legyenek tobbértelmuek, két vagy harom
mondatrészbdl alljanak) és gyakorisagukban
kovetik Delis és munkatarsai 6sszeallitasi
kritériumait. A k6zmondasok gyakorisaga-
nak megallapitasahoz szétart hasznaltunk
(T. Litovkina, 2005). A szdtarbol valogat-
tunk olyan mondasokat, amelyek megfelel-
nek a teszt korabban emlitett kritériumainak.

A D-KEFS kézmondastesztnek két-
fele felvételi modja lehetséges: tobbszords

valaszlehet0ség és szabad valasz madd.
A klinikai hasznalat soran a személyektol
elobb szabad valaszformalassal kérik
a kozmondasok jelentését, majd ezt kove-
téen ujra megkapjak a kézmondasokat
ugy, hogy négy valaszlehetdség koziil kell
eldonteniiik, melyik valasz adja vissza leg-
inkabb a kdzmondas jelentését. Mindkét
esetben maximum 4 pontot kaphatnak
a valaszokra; szabad valasz felvételi modban
2 pont jar az absztraktsagra, 2 pont a helyes-
ségre; a tobbszords valaszlehetdségnél
pedig 4 pont jar a helyes, absztrakt valasz-
ra, 2 pont a helyes, konkrét valaszra.
A pontokat mindkét felvételi moédban 6ssze-
adjak (1. melléklet), igy sziiletnek meg az
0sszpontszamok.

A tobbszoros valaszlehetéségek
kidolgozasa

Ebben a fejezetben kidolgozzuk a kézmon-
dasokhoz tartozé négy-négy valaszlehetdsé-
get, majd bemutatjuk a megbizhatosagi ered-
ményeiket. Ebben a felvételi modban a teszt
kitoltéjének négy valaszlehetdség koziil kell
kivalasztania azt az egyet, amelyik szerinte
a legjobban magyarazza az adott kozmon-
dast. A valaszok kategoériai a kdvetkezok
(a példak a Romat sem egy nap alatt épitet-
ték! kozmondashoz késziiltek):

— helyes, absztrakt valasz: leginkabb
a kdzmondasok szotarakban szerepl6 értel-
mezése (Jo munkdhoz ido kell.),

— helyes, konkrét valasz: olyan értelme-
z¢s, amely nem vonatkoztat el a mondasban
szerepld szavaktol, nem hordoz altalanositast
(Sok idébe telt felepiteni az olasz févarost.),

—helytelen, fonémikus valasz: a mondas
tartalmaval 0ssze nem fiiggd, de alakilag
nagyon hasonlo6 valaszlehetdség (Romat nem
egy fallal készitették.);
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— helytelen, oda nem illé valasz: sem
tartalmilag, sem formailag nem hozhat6
Osszefiiggésbe a kozmondassal (4 legjobb
dolgok az életben ingyen vannak:.).

Minden kézmondashoz a kategoria krité-
riumainak megfelelden elkészitettiik a négy-
négy valaszlehetdséget. Majd vizsgalatot
végeztlink annak érdekében, hogy megtud-
juk, az altalunk irt valaszlehetdségek meg-
feleltethetdek-e a kritériumoknak.

Résztvevok
Otvennégy, a kisérlet szempontjabol fiigget-
len személy (atlagéletkor = 25,02 év; szoras
=6,51; 55,7% nd) toltétte ki az online kérdo-
ivet. Kitoltéket holabda modszerrel toboroz-
tunk az interneten.

Az eljards menete
Szamitdégépen, az online kitdlthetd kérdoiv
els6 lapjan a kitoltok megismerték a valaszka-
tegoridk definicidit (helyes, absztrakt valasz;

helyes, konkrét valasz; helytelen, fonémikus
valasz; helytelen, oda nem ill§ értelmezés),
valamint létrehoztunk egy 6todik definiciot
is: nem egyértelmiien kategorizalhato valasz.
A tovabbi lapokon a kitolték lattak
a kdzmondasokat és a definicidknak megfe-
leld valaszlehetségeket. A személyek felada-
ta az volt, hogy parositsak Gssze a valasz-
lehetdségeket a mar eldre tanulmanyozott
definiciokkal, azaz talaljak meg a valaszok-
hoz leginkabb ill6 kategoridkat. A valasz-
kategoriak definicioit a kérddiv folyaman
folyamatosan lathattak a lapok tetején.

Eredmények

Az [. abran lathatd, hogy a résztvevok hany
szazaléka parositotta a valaszlehetoségeket
az altalunk kidolgozott kategoria szerint.
Minden esetben 90%-nal tébben parositot-
tak megfelelden a valaszkategoriakat, amely-
bdl arra kovetkeztetiink, hogy a valaszok
megfelelnek a kategoéridknak.

Nincsen rdzsa tovis nélkdl.

Egy hdépehely is elindithatja a lavinat.

J6 az 6reg a haznal.

Akinek vaj van a fején, ne menjen a napra!

Addig Usd a vasat, amig meleg!

Rémat sem egy nap alatt épitették!

Ne igyal elére a medve bérére!

Nem a ruha teszi az embert.

B helyes, absztrakt valasz
M helytelen, fonémikus valasz

20 40 60 80 100

helyes, konkrét valasz

[J helytelen, oda nem ill§ valasz

1. dbra. A kozmondasteszt tobbszords valaszlehetdségeinek megbizhatosagi vizsgalata (A kisérleti

személyeknek a megadott kategoriakkal kellett a valaszlehetéségeket dsszehasonlitaniuk.)
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A szabad valasz felvételi mod
értékelorendszerének
kidolgozasa

A szabad valasz felvételi modban a valasz-
formalas egyénenként eltérd, emiatt a ponto-
zas megfelel6 értékelérendszer hianyaban
szubjektiv lehet. Ezt elkeriilend6é 6sszealli-
tottuk azokat a kritériumokat, amelyek alap-
jén a pontozok objektiven tudjak megallapi-
tani, milyen esetben adhatnak pontot az
absztraktsagra és a helyességre. Ebben a feje-
zetben két, az értékelérendszert hasznald
pontozd pontjainak magas korrelacios ered-
ményét mutatjuk be.

A szabad vélasz felvételi modban a kovet-
kez6 instrukciot kapjak a kisérleti szemé-
lyek: ,,Arra kérjik, hogy minden egyes
mondas utdn irja le réviden, hogy On szerint
mit jelent a kozmondas.” A kézmondas értel-
mezésére adhaté maximalis pontszam 4.
A pontozas soran megtartottuk az eredeti
teszt pontozasi lépéseit, amelyeket részlete-
sen az 1. melléklet mutat be:

— Helyes értelmezés: a kozmondasokat
jelentés szempontjabdl ketté vagy harom
egységre bontottuk. A Romdt sem egy nap
alatt épitettek! kozmondas egységei: id6 és
jelentds alkotas vagy kitartds. Amennyiben
a valaszado valaszaban kitér mindegyik
egységre, 2 pont adhatd, ha kevesebbre, akkor
1, egyébként 0.

— Absztrakt értelmezés: amennyiben
a valaszado konkrétan értelmezte a kozmon-
dast, nem kap pontot, ha absztrakt modon,
akkor 2 pontot kap.

A két pontszamot dsszeadjuk, de csak
abban az esetben, ha a kdzmondas helyes
értelmezésére legalabb 1 pontot kapott
a személy. Amennyiben ott nem kap pontot,
az absztrakt értelmezés mértékétdl fiigget-
leniil az dsszesitett pontszama 0.

Eredmények

Ebben a fejezetben azokon az adatokon
dolgozunk, amelyeket alabb, a Raven Prog-
ressziv Matrix Teszttel torténd Osszevetés-
kor mutatunk be részletesen. A kdvetkezok-
ben megvizsgaljuk a kézmondasokhoz
tartozo értékelérendszer megbizhatdsagat
két értékeld személy bevonasaval.

Ahhoz, hogy megvizsgaljuk, a két érté-
keld hasonldan pontozott-e az értékeldrend-
szer szerint, intraklaszter korrelacios egyritt-
hat6t szamoltunk (ICC korrelacio). Minden
esetben az atlagos ICC-értékek 0,8 felettick
(p <0,000) 95%-0s konfidenciaintervallum-
mal (részletes eredmények a 2. mellékletben
lathatoak). A magas korrelacios értékek arra
engednek kovetkeztetni, hogy az értékeld-
rendszer megbizhatdan hasznalhato.

A kozmondasteszt két felvételi
modjanak megbizhatésaga

A 16 kdzmondas két felvételi modban kapott
eredményeivel reliabilitasvizsgalatot végez-
tlink.

Résztvevok

A szabad valasz felvételi modot 96 egyete-
mi hallgato t6ltotte ki (atlagéletkor = 21,6 év;
szoras = 4,4 év; 80% nd). A tobbszoros
valasztasi lehetdséggel 1étrehozott online
kérddivet holabda modszerrel terjesztettiik
az interneten. Az elemzésre a 2029 éves
korosztalyt valasztottuk (n = 338; atlagélet-
kor = 24,61, szoéras = 2,2; 72,78% no).

Az eljards menete
A kisérletben részt vevoé személyek online
kitolthet6 kérdbivet kaptak. Mindkét kérdo-
iv egy tajékoztatd, majd egy beleegyezd
nyilatkozattal kezd6dott. A szabad valasz
modban a kézmondasok bemutatasat
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kovetden iires sorok alltak a kit6ltok rendel-
kezésére, ahova roviden leirhattak, szerin-
tiik mit jelent az adott kozmondas.

A tOobbszo6rds valasztasi kondicidban
arésztvevok egymas utan kaptak a kozmon-
dasokat a négy valaszlehetdséggel. A felada-
tuk az volt, hogy minden k6zmondasnal
valasszak ki azt az egy valaszt, amelyik
szerintiik a legjobban magyarazza a kozmon-
dast.

A kdzmondasokat az eredeti teszt alap-
jan kotott sorrendben jelentek meg, el6l az 5
gyakori szerepelt, majd azokat 3 ritka mondas
kovette.

Eredmények — reliabilitasvizsgalat
A reliabilitasvizsgalatot az eredeti kdzmon-
dasteszt leirasa alapjan, a 2029 korosztaly-
ban végeztik el (mindenhol szignifikans
eredményt kaptunk, lasd /. tablazat).

1. tablazat. A k6zmondasteszt kiilonboz6 valtozatainak reliabilitasvizsgalata

a 20-29 éves korosztalyban

Tobbszoros"vz,llasztam Szabad vélasz
lehetdség
Cronbach-alpha — eredeti forditasa (8 item) 0,809%%** 0,732%%*
Cronbach-alpha —j, gyakorisagalapt (8 item) 0,826%** 0,755%**

Eredmények — a ket felvételi mod
azonos iranya

A kétféle teszt felvételi modja oly mértékben
eltér, hogy nem egyszerli korrelacios vizs-
galatot végeztiink, hanem Spearman (1904)
eljarasaval kiszamoltuk, hogy milyen korre-
lacios értéket kapnank a két valtozat kozot-
ti tokéletes megbizhatdsag esetében, ezzel
kizéarva az esetleges torzitasokat.

Ehhez el6szor kettéosztottuk parossag
szerint a tobbszords valasztas €s a szabad
valasz itemeit. Igy négy kategériat kaptunk,
amelyeket a tovabbiakban a kovetkezo-
képpen jeloliink: 1) szabad valasz — paros

(SZ_PS), 2) szabad valasz — paratlan
(SZ_PTL), 3) tobbszoros valasztas — paros
(T_PS), 4) tobbszoros valasztas — paratlan
(T_PTL).

Ezt kovetden elvégeztiik a lenti képlet-
hez sziikséges Kendall-féle rangkorrelacio-
kat SPSS program segitségével, végiil a rang-
korrelaciokat behelyettesitettiik a kovetkezo
képletbe, amelyet a szakirodalom (Spearman,
1904) alapjan hoztunk Iétre. Eredményiil azt
kaptuk, hogy a kérd6iv két valtozata kozott
0,78-as korrelaciot kapunk idealis esetben,
reprezentativ mintan.

tau-bsz prL—1_prL *tau-bsz pri-1 ps +tau-bsz ps—t prL +tau-bsz ps—1 ps

4 x \/tau-bsz_ps-sz_prL x tau-br_ps—1_prL
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Eredmények — a ké6zmondasok

gyakorisaganak kiilonbézésége
Az eredeti D-KEFS kézmondasteszt 1ényeges
tulajdonsaga, hogy a gyakori és ritka kozmon-
dasok absztrakt megértése kozott kiilonbség
figyelhetd meg. Mivel jelen esetben egészsé-
ges személyek korében terjesztettiik a tesz-
tet, az eredeti adatokat figyelembe véve
varhatoéan csak a szabad valasz felvételi
moddban kapunk kiilonbséget.

4
3,5
3
2,5
2
1,5

1

K6zmondasteszt pontszam

0,5

0

A szabad valasz felvételi modban felvett
gyakori és ritka kozmondasok kozotti atlag-
pontszamokkal Gsszetartozé mintas ¢-probat
végeztiink SPSS program segitségével, ki-
indul6 valtozok a személyek gyakori és ritka
kézmondasokra adott atlagos pontszamai.
A t-proba eredménye: #(97) = 5,88; p <0,0001.
Szignifikansan alacsonyabb pontot értek el
ritka k6zmondasok esetében az egészséges
kitoltok (2. dbra).

gyakori mondas

ritka mondas

B Pontszdm 3,41

2,28

2. abra. A kdbzmondasteszt szabad valasz felvételi modjaban kapott pontszamok

a kézmondasok gyakorisaga szerinti elosztasban. A gyakori és a ritka kozmondésokra kapott

atlagos pontszamok kozott szignifikans kiilonbség mutatkozott a 20-29-es korosztalyban
(a hibasavok a standard hibakat mutatjak)

A D-KEFS kKk6ZMONDASTESZT
ALKALMAZASA

A kétszer 8 kdzmondasbol dsszeallitottunk
egy 8 tételes tesztet, amely a lehetd legtobb
koézmondast 6rzi a D-KEFS-bdl, ugyanakkor
figyelembe veszi a kdzmondéasok gyakori-
sagat (5 gyakori és 3 ritka) magyar nyelvte-
riileten. A teszt dsszeallitasakor az angol

nyelvbdl atvett, magasabb értékeléi meg-
bizhatosaggal rendelkezé kézmondaso-
kat részesitettiik elonyben a gyakorisagukat
figyelembe véve (T. Litovkina, 2005), majd
kipotoltuk az altalunk gyakorisag szerint
Osszeallitott listabol azokat a kézmondaso-
kat, amelyeknek magasabb volt az értékel6i
megbizhatdsaga. A kovetkezo listaban alahu-
zassal szerepelnek az angol nyelvbdl atvett,
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mig dolt betilivel a gyakorisag szerinti lista-
bol szedett mondasok (az ingeranyag érté-
kelGlapjat az 1. melléklet tartalmazza):

1. Nem a ruha teszi az embert.

2. Ne igyal elére a medve bérére!

3. Romat sem egy nap alatt épitették!

4. Addig iisd a vasat, amig meleg!

5. Akinek vaj van a fején, ne menjen
a napra!

6. J6 az Greg a haznal.

7. Egy hépehely is elindithatja a lavinat.

8. Nincsen rdzsa tovis nélkiil.

Esettanulmany — a kozmondasteszt
gyakorlati alkalmazasa

A D-KEFS egy végrehajto funkcidokat mérd
neuropszichologiai tesztcsomag, amely klini-
kai vizsgalddasokra alkalmas. A magyar
nyelvii valtozat akkor lehet teljes, ha klini-
kai mintan is az angol nyelvi valtozathoz
hasonl6 eredményeket kapunk. Kezdeti klini-
kai vizsgalodaként egy esettanulmanyon
keresztiil mutatjuk be, hogy a jelen teszt
megbizhato lehet klinikai teriileten is.

Résztvevo
A tesztet egy kozépfoku végzettséggel
rendelkez6, 64 éves nd végezte el, akit arté-

ria cerebri elzarédasaval jard, stroke-ot kove-
t6 allapotban kezeltek az Orszagos Orvosi
Rehabilitacios Intézetben.

Eljaras és eszkézok
A kisérleti személlyel a kozmondasteszt
mindkét valtozatat felvettiik.

— A szabad valasz felvételi moédban
anyolc kdzmondast egyesével, kotott sorrend-
ben latta a személy egy papirlapon maga
elott, és minden mondasrol elmondta a kisér-
letvezetdnek, hogy az mit jelent. A kisérlet-
vezetd a mondasokat fel is olvasta.

— Ezt kovetben ugyanazokat a kozmon-
dasokat Gjra lathatta a kisérleti személy egy
papirlapon, &m ebben az esetben négy valasz-
tasi lehetdséget is kapott hozza. A valaszait
a kisérletvezeto rogzitette.

Az eljaras menete megegyezett az erede-
ti, Delis-ék altal javasolt felvételi moddal.

Eredmény

A 2. tablazatban lathatdak az eset és az eset
korahoz illesztett kontrollszemélyek pont-
szamainak atlagai. Mivel a normativ minta
kicsi, ezért az eset pontszamat a kontrollcso-
port atlagos pontszamaval a Rohlf és Sokal
(1995) altal kifejlesztett modositott z-probat
alkalmazva hasonlitottuk ossze.

2. tablazat: A klinikai eset és a kontrollszemélyek pontszama szabad valasz felvételi modban

Eset Kontrol 1 | Kontrol 2 | Kontrol 3 | Kontrol 4 | Kontrol 5 | Kontrol 6
Eletkor 64 66 64 64 63 63 62
Atlagos 2,625 2,5 2,875 3,375 3,125 2 3,375
pontszam

A modositott -proba képlete a kovetkezo:

X1—-Xz
Ny+1
S, ,flz

ahol X, az egyéni pontot, X, a normativ minta
atlag pontszamat jeldli, S, a minta pontsza-
ménak az eloszlasat, N, pedig a minta elem-
szamat jelenti. A képletbe behelyettesitve
amegfelel6 adatokat, a kdvetkezo eredményt
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kapjuk: ¢t = -0,395. A ¢ és a df (=5) értékek
ismeretében megallapithaté a p-érték:
p < 0,001. A moddositott #-proba alapjan
szignifikans eltérés mutatkozik a klinikai
eset pontszama és a kontrollcsoport tagjai-
nak pontszamai kozott.

Papiralapon vs. online médon felvett
kozmondasteszt eredményeinek
osszehasonlitasa

Az eddig bemutatott tesztfelvételek egy része
eltért az eredeti kozmondasteszt felvételi
modjatdl abban a tekintetben, hogy Delis és
munkatarsai. mindig papiralapon, a személy
jelenétében vették fel a tesztet. Ezzel ellen-
tétben mi volt, hogy online kérddives format
hasznaltunk. Ebben a fejezetben arra
vagyunk kivancsiak, hogy a tesztfelvétel
modja milyen mértékben befolyasolja az
eredményeket. Ehhez a szabad mddon, online
felvett adatok mellé felvettiik a tesztet ugy,
ahogy Delis-¢ék papiralapon javasoljak.

Résztvevok
A papiralapi kdzmondastesztet 35 személy-
lyel vettiik fel: atlagéletkoruk 21,57 (szoras
1,8), 65%-uk nd. Az online felvett kérddivet
37 személy toltotte ki: atlagéletkoruk 21,29
(szoras 1,8), 62%-uk nd. A papiralapu fel-
vételhez a kisérleti személyek toborzasat
pszichologushallgatok végezték, munkaju-
kért krediteket kaptak. Az online kit6lthetd

kérdéivhez azokat az adatokat hasznaltuk
fel, amelyet fent mar bemutattunk.

Eljaras és eszkézok

A papiralapt tesztet az eredeti teszthez java-
solt formaban vettiik fel a személyekkel.
A kisérletvezetd €s a kisérleti személy
egymassal szemben iilt egy asztalnal. A kisér-
leti személy informalasat kdvetden a kisérlet-
vezetd ugy helyezte el az ingeranyagot az
asztalon, hogy a kisérletben részt vevo sze-
meély el tudja olvasni a rajta szereplo egy-egy
koézmondast, emellett a kisérletvezeté mindig
hangosan fel is olvasta a mondast. A kozmon-
déasokat az eredeti megfontolasok szerint
kotott sorrendben mutattuk be, kezdve az 6t
gyakori, majd a harom ritka kézmondéassal.
A kisérleti személyek valaszait hangfelvevo-
vel rogzitettiik, majd a kisérletet kovetden
a kisérleti személyhez tartozo jegyzokony-
von irasba foglaltuk.

Eredmények

A kdzmondasteszten elért Osszesitett pont-
szamot, a gyakori kdzmondasokra adott
pontszamokat és a ritka kdzmondasokra
adott pontszamokat hasonlitottuk Ossze
a papir és az online csoportban. A nem nor-
malis eloszlasok miatt Mann—Whitney-pro-
bat alkalmaztunk. Az eredményeket a 3. tab-
ldzatban mutatjuk be: nincs szignifikans
kiilonbség a csoportok kozott egyik kozmon-
dastipus esetében sem.

3. tablazat. A papiralapon és az online formaban felvett kozmondasteszt eredményeinek

Osszehasonlitasa a 20-29-es korosztalyban

Osszes pont Gyakori Ritka
Mann-Whitney U 506,000 513,000 584,000
Wilcoxon W 1209,000 1216,000 1287,000
Z -1,601 -1,557 —-0,728
p-érték 0,109 0,119 0,466
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Koézmondasteszt korosztalykozi
osszehasonlitasa

Az angol nyelvii kozmondasteszt esetében
az életkor elérehaladdsaval enyhe hanyatlés
figyelhetd meg a pontszamokban. Az erede-
ti, papiralapt felvételi mod adatain mutatjuk
be az életkori viszonyok feltarasat.

Résztvevok
20-as korosztaly: a korabban ismertetett felvé-
teli mod szerint a papiralapon felvett kdzmon-
dastesztet 35 személlyel vettiik fel (atlagélet-
kor = 21,57; szoras = 1,8; 65%-uk nd).

60-as korosztaly: 19 egészséges személy
vett részt a kisérletben (atlagéletkor: 64,31
év; szoras = 3,26; 68%-uk no).

A kisérleti személyeket egy egyetemi
terepgyakorlat pszichologus hallgatoi altal
toboroztunk. A hallgatok megtanultak
a kisérletfelvétel modjat, majd egy altaluk

4

kialakitott, semleges helyszinre hivtak
a kisérletben részt vevo személyeket.

Eredmények

A két korosztaly gyakori és ritka kozmonda-
sokra kapott pontszamainak kiilonbségeit
kétszempontos vegyes VA eljarassal tartuk
fel, ahol az Gsszetartozd mintas szempont
a kézmondasok gyakorisaga (gyakori vs.
ritka), a fiiggetlen mintas szempont pedig
a korcsoport (20-as vs. 60-as korosztaly).

Szignifikans féhatdsa van a kdzmonda-
sok gyakorisaganak, F (1, 52) = 41,99,
p<0,001, 2= 0,447 amelyet a 3. dbra is szem-
1éltet: a kisérleti személyek tobb pontot
szereztek gyakori kozmondésok értelmezé-
sekor. Szintén szignifikans fohatdsa van
a korcsoportnak, F (1,52) = 24,73, p < 0,001,
n*= 0,322, a 60-as korosztaly atlagpontsza-
mai alacsonyabbak a 20-as korosztaly pont-
szamainal. Tovabba szignifikans interakciot

K6zmondastipusokra kapott
atlagos pontszamok

gyakori mondas

ritka mondas

M 20-as korosztaly

3,61

3,31

60-as korosztaly

3,12

2,28

B 20-as korosztaly

60-as korosztaly

3. abra. A kdzmondasteszten elért atlagos pontszamok gyakori és ritka k6zmondasokra lebontva
a20-29 és a 60—69 évig terjedd korosztalyokban (a hibasavok a standard hibakat jelzik)
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talaltunk a korcsoport és a kdzmondasok
gyakorisaga kozott, F'(1,52) =9,78; p=0,003;
n? = 0,158; amely eredmény azt jelzi, hogy
a kozmondastipusokra kapott pontszamok
kiilonboztek korcsoporttdl fiiggden. A 60-as
korosztalyban jelentsebb kiilonbség figyel-
hetd meg a gyakori és a ritka kdzmondasok
kozott a 20-as korosztallyal 6sszehasonlitva.

A kozmondasteszt 6sszevetése
a Raven Progressziv Matrix Teszttel

A kézmondasteszt egy verbalis absztrakciot
mérd teszt. Kérdés, hogy a nyelvi képesség
részt vesz-e, és ha igen, milyen mértékben
az absztrakciot igénybe vevod, kdvetkezteté-
si folyamatokban. A fluid intelligenciat mérd
Raven Progressziv Matrix Teszt a nem-
verbalis kovetkeztetés képességét méri,
nem igényel kristalyosodott ismereteket.
Mivel a teszt hattérfolyamatait a probléma-
megoldd képességgel azonositjak (szintén
absztrakciot igényel), érdemesnek tartjuk
Osszevetni a verbalis absztrakciordl arul-
kodo kézmondasteszttel. Jurjevich (1967)
a D-KEFS kézmondasteszt elddjeként szol-
gald Gorham kézmondasteszttel szignifi-
kéns, alacsony korrelaciot talalt a Raven
Progressziv Matrix teszttel 6sszevetve kato-
nai mintan dolgozva. A kdvetkez6kben meg-
vizsgaljuk a sajat egyetemista mintankon is
a D-KEFS Kozmondasteszt és a Raven Prog-
ressziv Matrix Teszt kapcsolatat.

Résztvevok
A vizsgélatban 36 személy vett részt. Atla-
gos életkoruk 21,28 volt (szoras: 1,92, 61%-uk
nod).

Eszkozok
A korabbi vizsgalatok alapjan készitettiink
egy, az eredeti kritériumoknak az elemzések

szempontjabol is megfeleld, nyolc kdzmon-
dasbdl allo tesztet. A nyolc, k6tott sorrend-
ben bemutatott kozmondasbol online kitolt-
heté kérddivet hoztunk létre. A korabbi
eredmények okan a szabad valasz felvételi
modot alkalmaztuk.

A Raven Progressziv Matrix Teszt papir
alapt verziojabol egy online kitdlthetd tesz-
tet készitettiink, amelyet szamitogépen, inter-
netkapcsolat segitségével tudtak kitdlteni
a kisérletben részt vevo személyek.

Eljaras menete
A vizsgalat soran szamitoégépterembe hivtuk
a kisérleti személyeket. A kisérletnek az
ELTE PPK Pszichologiai Intézete biztositott
helyet. A gépteremben a kisérleti személyek
egy idében, de a sajat tempojukban toltottek
ki a szamitogéphez alakitott teszteket.

Eredmények

A kdzmondasteszt pontszamait Raven Prog-
ressziv Matrix Teszt pontszamaival vetettiik
Ossze. A résztvevok a maximum 4 pontbol
atlagosan 3,41 (szoras: 0,35; minimum: 2,31;
maximum: 4) pontot értek el a kozmondas-
teszten. A gyakori-ritka valaszokra kapott
atlagpontszamukkal ez esetben is SPSS prog-
ramban Osszetartozo mintas ¢-probat alkal-
maztunk, amelynek eredménye #(37)=3,867,
p <0,001. Tehat ebben az esetben is talaltunk
szignifikans kiilonbséget a gyakori és ritka
koézmondasok kozott.

A Raven Progressziv Matrix Teszten az
atlagosan elért nyers pontszam a maximum
60 pontbol 51,31 (szoras: 5,49; minimum: 39;
maximum: 60).

A két teszt kozott Pearson-féle korrela-
cioés eljarast alkalmaztunk, Jurjevich emli-
tett vizsgalatdval Osszehasonlitva esetiink-
ben nincs szignifikans eredmény: » = 0,153;
p=0,374.
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OSSZEGZES ES MEGVITATAS

A jelen munka célja a D-KEFS K6zmondas-
teszt magyar nyelvre torténd forditasdnak és
kezdeti adaptalasi 1épéseinek ismertetése,
valamint a teszt nyUjtotta lehetségek elsd
alkalmazasanak bemutatasa. A kozmondas-
teszt nyolc k6zmondasbol all, amely soran
a személyektél a mondasok értelmezését
kérjiik tobb valaszlehetdség kivalasztasan
keresztiil vagy szabad valaszalkotassal.
A teszt felépitésének jelentds eleme, hogy az
els6 6t kozmondas gyakori, az utolsé harom
ritka kdzmondasnak szamit az adott nyelv-
teriileten.

A szabad valasz felvételi mod egészsé-
ges személyek korében jobban differencial,
mint a tobbszords valaszlehetéség valtozat,
mert az elébbi esetben a személynek on-
maganak kell elvonatkoztatnia a konkrét
jelentéstdl, és megfogalmaznia egy kelléen
altalanos értelmezést. A tobbszords valasz-
lehetGség valtozatban négy lehetséges valasz
koziil az egyik teljesen mast jelent, mint
a hozza tartoz6 kozmondas; a masik szintén
mas jelentéstartalmat hordoz, viszont foné-
mikusan hasonlit az eredeti mondasra;
a harmadik pedig a kozmondéas konkrét je-
lentését irja le; a negyedik valasz pedig
a kozmondas absztrakt jelentését adja meg.
A tobbszords valaszlehetdséggel szemben
nehezebbnek bizonyul a szabad valaszadas
valtozata.

Az adaptalas sikerességét mutatjak a reli-
abilitasvizsgalat soran kapott magas értékek
a két felvételi mod kozott, valamint a szabad
valasz felvételi modban megfigyelhetd pont-
szamkiilonbségek a gyakori és a ritka koz-
mondéasok kozott.

Delis és munkatarsai eredményei szerint
enyhe hanyatlas figyelhetd meg a fiatal és az
1dds populacié kozmondasteszten elért pont-

szamaiban. A magyar helyzetet a 20-as és
a 60-as korosztaly bevondsaval vizsgaltuk
meg az eredeti, papiralapti formaval, kisebb
mintan. Ez utobbi esetben is rosszabbul telje-
sitett a 60-as korosztaly mind a gyakori, mind
a ritka k6zmondasoknal, a ritka kozmonda-
soknal azonban erdsebb volt a hanyatlas
mértéke.

Az eredmények arra engednek kovetkez-
tetni, hogy az absztrakt gondolkodésra valo
képesség 60 éves korra romlik, féleg azokat
a ritka kdzmondasokat tekintve, amelyek
megértésében kevésbé segit a hétkoéznapi
tapasztalat. A kiilonbséget értelmezve érde-
mesnek tartjuk megjegyezni, hogy a 20-as
korosztaly egyetemistakbol allt, akik egyrészt
hozzaszoktak a tesztelések koriilményeihez,
masrészt kifejezetten rakényszeriilnek az
absztrakt képességek hasznalatara. Fontos
lenne olyan 20-on évesekkel feliilvizsgalni
az eredményeket, akik nem szoktak hozza
a tesztelés koriilményeihez. Okkal feltételez-
ziik, hogy ehhez a mintdhoz hasonlitva az
egészséges id6skori hanyatlas mérsékeltebb
lenne.

Tesztfelvételeink egy részében a szabad
valasz felvételi modot online kitdlthetd kérd6-
iv formaban terjesztettiik, igy felmeriilt
a kérdés, hogy mennyiben kapunk mas ered-
ményeket ahhoz képest, ahogy Delis és
munkatarsai alkalmaztak a tesztet: papirala-
pon, tesztfelvevo személy jelenlétében. Ered-
ményeink azt mutatjak, hogy az online és
a személyes felvételi mod a 2029 éves, egész-
séges korosztalyban nem okoz kiilonbséget.
Igy az online felvett adatokat érvényesnek
tekintjiik egészséges atlagpopulaciod esetén.
Valamint ugy gondoljuk, hogy a jovObeni
vizsgalodasok szempontjabdl az online felvé-
teli mod lehetdsége konnyebbséget jelenthet.

A kdzmondasteszt pontszamait dssze-
vetettilk a Raven Progressziv Matrix Tesz-
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ten elért teljesitménnyel, amely a kdvet-
keztetés képességét méri. A Raven-tesztet
tovabba a Spearman altal meghatarozott
g-faktor méréeszkdzeként is szamon tartjak
mint egy altalanos intelligenciat mérd
nemverbalis tesztet. Eredményeink szerint
a20-29 éves, egészséges, egyetemista mintan
nincs Osszefiiggés a két teszt kozott.

Ez az eredmény jelenthetné azt, hogy
a kiilonbség a verbalis és nemverbalis felada-
tok kiilonbségébdl ered. Ezt tdmogatja, hogy
mig a Raven-teszt gyengén kapcsolodik
a kozmondasteszthez, a Wechsler verbalis
skala pedig erds 0sszefiiggést mutat vele
(Jurjevich, 1967). Amennyiben a nyelvi
képesség egyarant részt vesz a verbalis és
a nonverbalis kdvetkeztetési folyamatban —
abban az esetben, ha a kozmondasteszten
elért alacsony pontszam nem jar Raven telje-
sitményromlassal —, nem verbalis folyama-
tok is allhatnak a teszttel mért jelentésszin-
tli absztrakcio hatterében. Erre utalnak azok
az afazias vizsgalatok is, melyek ép Raven-tel-
jesitményt talaltak stroke-os betegeknél (lasd
példaul: Baldo és mtsai, 2010). A metafora-
absztrakcio puszta verbalis magyarazatanak
mindez ellentmond.

A kdézmondasteszt szabad valasz felvéte-
li modja erésen az absztrakcios képességre
tamaszkodik, igy sériilékenyebb. Tehat hama-
rabb jelentkezik teljesitményromlas mas
komplex, intelligenciat és végrehajtd funk-
ciot méro tesztekhez képest. Ez a lehetséges
magyarazat megegyezik Delis és munkatar-
sai eredményével, amely szerint a 9 végre-
hajté funkciot mérd tesztjiik koziil a kdzmon-
dastesztnél figyelheté meg eldszor a kognitiv
hanyatlas.

A D-KEFS egy neuropszichologiai tesz-
tcsomag, kifejlesztését elsdsorban klinikai
megfontolasok el6zték meg. A teszt magyar
nyelvii valtozatanak adaptacidja akkor lehet

sikeres, ha a teszt alkalmazhatd klinikai
mintan is. A magyar nyelvii k6zmondasteszt
klinikai alkalmazhatdsagat egy esettanul-
manyon mutattuk be. Az artéria cerebri elza-
rédéasa miatt kezelt eset a korban illesztett
kontrollcsoporthoz képest alacsonyabb pontot
ért el. Az eredmény ugyan tamogatja a teszt
galodasok sziikségesek a kézmondasteszt
neuropszicholdgiai alkalmazasaig.
Szeretnénk hangsulyozni, hogy a koz-
mondasteszt adaptalasat ugyan elkezdtiik,
a folyamatot azonban a kis elemszamokra
vald tekintettel nem tekintjiik befejezettnek.
Ugyanakkor a ,,képes beszéd” (figurative
speech) és az absztrakci6 kapcsolatanak kuta-
tasahoz a fenti eredmények iranyt adhatnak.

Konkluzi6

Osszességében a D-KEFS kézmondasteszt
magyar nyelvre torténd adaptalasanak kezdd
Iépései sikeresek. Az eredeti, angol nyelvii
teszt azon tulajdonsaga, hogy a ritka koz-
mondasokon szabad valasz felvételi modban
az egészséges személyek kevesebb pontot
érnek el, esetiinkben is megjelenik mind
a20-as, mind a 60-as korosztalyban. A teszt
szabad valasz értékelérendszere megbiz-
hatd. Egészséges populacion nincs kiilonb-
ség a papiralapt és az online felvételi mod
kozott, igy mindkét valtozat alkalmas tovab-
bi vizsgalatok végzésére. A teszt klinikai
mintan vald kiprobalasa is a vart eredmény
szerint alakult, a kontrollcsoporthoz képest
alacsonyabb pontot ért el a frontalis teriile-
ten sériilt személy.

Az, hogy a kézmondasteszt valoban
az absztrakcids képességrol ad-e infor-
maciot és ebben milyen hattérfolyamatok
szerepelnek nyitott kérdés, de a metafora-
értés pszicholingvisztikai elméletei, valamint
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a k6zmondasok évszazados klinikai haszna-
lata abba az iranyba mutatnak, hogy van
kapcsolat a teszt és az absztrakci6 kozott, és
érdemes mogé tekinteni.

Koszonetnyilvanitas

Koszonetiinket fejezziik ki S. Nagy Zita egye-
temi adjunktusnak, aki lehet6vé tette, hogy
a kozmondasteszt gyakorlati alkalmazasat
egy, az Orszagos Orvosi Rehabilitacios Inté-
zetben kezelt személyen tesztelhessiik. Vala-
mint kdszonjiik azoknak a pszichologushall-
gatoknak a munkajat, akik mithelymunka

vagy terepgyakorlat keretei kozott hozzaja-
rultak a k6zmondasteszt méréseihez.

Tamogatas

A kutatast az OTKA [K 81641 szamu] palya-
zat tamogatta. A kutatas témavezetdje Konya
Anikd, a kutatas cime: Az emlékezet egész-
seges és seriilt mitkodése.

A teszt teljes kézikonyve rendelkezésre
all (miklos.zsofia@ppk.elte.hu). A kézikdnyv
tartalmazza a tesztfelvételi és pontozai tirla-
pot, az ingeranyagot és a szabad valasz fel-
vételi mod értékeldi segédletét.

SUMMARY

SUMMARY MEASURING ABSTRACTION: INTRODUCTION OF THE HUNGARIAN VERSION
oF THE D-KEFS ProveErB TEST

Background and aims: The interpretation of proverbs requires an abstract representation that
is less dependent on the original perceptual experience. The clinical application of proverbs
goes back to a long tradition and recently they have been present among the tests of executive
function. This work focuses on the relationship between abstraction and the interpretation
of proverbs. Our aim is to present the adaptation and reliability results of the English proverb
test to Hungarian: aspects of selecting proverbs, developing multiple-choice and rating systems,
and comparing rare and common proverbs.

A further aim of this study is to introduce the first applications of the adapted proverb test.
We demonstrate the clinical use of the proverb test through a case study. For practical purposes,
we compare the paper-based recording method with online data collection.

Methods: The Delis—Kaplan Executive Function System (D-KEFS) is a neuropsychological
test containing nine subtests, one of which is a proverb test for measuring abstraction ability.
During the test, five common and three rare proverbs follow each other in a fixed order. There
are two ways of recording, in the free inquiry condition the persons are asked to formulate
the meaning of the proverbs on their own, and then in the multiple-choice condition they have
to choose the correct meaning from four options.

Results: By comparing the age groups, we confirm a slight decline in accordance with the
literature. Finally, we discuss what may be behind the lack of a significant relationship between
the proverb test and the Raven Progressive Matrix Test measuring non-verbal inference.
Discussion: The initial steps of adapting the D-KEFS Proverb Test to Hungarian are successful,
and the test can be considered as a possible tool for abstraction research.

Keywords: D-KFES Proverb Test, linguistic abstraction, memory, executive function
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1. melléklet. A D-KEFS K6zmondasteszt magyar nyelvi értékel6lapja

MELLEKLET

D-KEFS Kozmondasteszt

1. feltétel:
Szabad valasz

2. feltétel:
Tobbszoros valasztas

Karikazza be a pontszamot / a valasz értékelés szerinti betijelét!

Szabad valasz

Helyesség Absztrakeié | Osszpontszim | 0 pont | 2 pont 4 pont
pontszam + pontszam | (0, ha a helyes-
ség =0) fon.|irr. | konkrét | absztrakt
1. Nem a ruha teszi b a c d
12 2
az embert. 0 0 0 2 4
T
— | 2. Ne igyal elére cb d a
E a medve borére! 012 02 0 2 4
=] -
5 | 3. Romat sem egy nap 01 2 02 a d c b
E | alatt épitették! 0 2 4
E
‘= -
% 4. /}ddlgusdavasat, 01 2 0 2 d c a b
g | amig meleg! 0 2 4
o
5. A'1,<1nek vaj V.an a4 o b d
a fején, ne menjen 01 2 0 2 0 N 4
a napra!
%
& 6.J6 az 6reg a haznal. 012 0 2 doc ; Z
E
'E 7:Eg?rh01'3ehely 1's, 01 2 02 b d a c
£ elindithatja a lavinat. 0 2 4
s
=
= . , o
2 8.'N1"ncsen rézsa tovis 01 2 02 d ¢ a b
Z nélkil. 0 2 4
Teljes Teljes
helyesség absztrakcié Osszpontszam Osszpontszam
pontszdm pontszdm
v v v v

Tobbszoros valasztas
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2. melléklet. A szabad valasz felvételi mod értékelérendszerének megbizhatosaga
osztalyon beliili korrelacios vizsgalattal (95%-os konfidenciaintervallummal)

Kézmondss atlagos alsé felso
ICC érték | hatir | hatar p

Nem a ruha teszi az embert. 0,904 0,813 0,95 F(36, 36) = 10,379 p <0,001
Ne igydl eldre a medve 0,870 | 0,747 | 0933 | F(36,36)=70675 | p<0,001
bérére!
Rémat sem egy nap alatt 0863 | 0734 | 0,929 | TF(36,36)=7295 | p<0,00l
épitették!
Addig iisd a vasat, amig 0,807 0,626 | 0901 | F(36,36)=5194 | p<0,001
meleg!
Akinek vaj vana fején, ne 0,985 0,972 | 0,992 | F(36,36)=68,417 | p<0,001
menjen a napra!
J6 az 6reg a haznal. 0,811 0,633 | 0,903 | F(36,36)=529 | p<0,001
Egy hopehely is elindithatja 0862 | 0732 | 0929 | F@36,36)=7252 | p<0,001
a lavinat.
Nincsen rozsa tovis nélkiil. 0,954 0,911 | 0,976 F(36, 36) = 21,814 p <0,001
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