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Siros KORNEL

MEGKUZDESI STRATEGIAK

Testnevelési, sporttudomanyi és egészségtudomanyi
egyetemi hallgaték szorongas-, kivincsisdg-, harag- és depresszio-,
valamint énhatékonysidg-mutatéinak dsszehasonlito vizsgalata!

Ugyan két évtizede javul a magyar lakossdg egészségi dllapota, de még
mindig messze elmarad szinte valamennyi egészségmutaté tekintetében
az Eurépai Unié mds orszdgaitél — azokban ugyanis gyorsabban javul
az ott él6k egészségi dllapota. A betegségek gyakoribb eléforduldsa és
a kimagaslé halandésdg miatt a magyarok rosszabb minGségi és rovi-
debb életre szdmithatnak nemcsak a kordbbi uniés orszdgok, hanem
a veliink egyiitt csatlakozott Visegrddi orszdgokhoz viszonyitva is.
A rossz egészségi helyzet és az alacsony sziiletésszdm eredményeképpen
Magyarorszdgon a legnagyobb a népességfogyds a referencia orszdgok-
kal 6sszevetve. Nemzetkozi példdk bizonyitjdk, a tdrsadalom valameny-
nyi teriiletére kiterjedd, az egészségiigy vezetésével végrehajtott dtfogo
vdltoztatdsokkal jelentdsen javithaté a lakossdg egészsége.

(VriTrat és mts. 2010, 3)

1. BEVEZETES

A magyarorszigi lelki egészség, a Magyar lelkidllapot (Kopp és mts. 2008) tudoma-
nyos kutatdsi eredményeinek részletes felsoroldsa helyett bevezetésként azt eme-
lem ki, hogy a terepmunkdra épitd, extenziv, longitudinalis, komplex szocidlpszi-
chiatriai felmérések (GROSSARTH-MATICEK és mits. 1985; JunAsz 1965; Sipos és mits.
2008) mellett a megfelelden osszevalogatott pszichometriai skdldk eredményeit
elemz6 munkdk is jelentésen hozzdjirulhatnak a férfi/né, a fiatal/kozépkort,
a sportold/fizikailag inakt{y, dohdnyzd/nem dohdnyzé népesség pszichologiai jel-
lemzéinck megismeréséhez (Biasi és mts. 2007; Kubar 2000; Szavay és mts. 2006,
2009, 2010). Egészségpszicholégia kutatdsaink (Szavay és mts. 2010)? eredményei

! Egykori tanszéki kollégdm, az iskolateremt6 tudés, Tomesanyi Teodéra professzor és munkatarsai
publikdciéi (TomcsANy és mts. 2011, Marros & KoxkoLt Tece 2012) batoritottak arra, hogy pszicho-
metriai munkival tisztelegjek az ,elsé [hazai] konceptualizilt, posztgradudlis mentdlhigiénés képzés”
(Tomcsanyt 1998, 95) megdlmoddja, kiharcoléja és megvalésitéja elGtt.

?L. még Balassa L. & Kudar K., ‘Relationship between STPLY Scales and Lifestyle Defense Mecha-
nisms Inventory Measures at Male and Female PE Students’, eléadds a Stress and Anxiety Research
Society nemzetkézi konferencidjén (Amsterdam, 2004. jul. 10-12.) és Gritz A. & Sipos K., ‘General
Perceived Self-Efficacy and Individual Teacher Self-Efficacy in a Female Teacher Sample’, eldaddsok
a Stress and Anxiety Research Society 25. nemzetkozi konferenciajan (Amsterdam, 2009. jal. 17-18.).
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kozul azokra a tényezbkre utalok itt, amelyek a lelki (és testi) egészséget alapveté-
en meghatdrozé pszichés mechanizmusokért egyiittesen feleldsek. A megkiizdési
stratégidk, a szorongds, kivancsisdg, harag és depresszio pillanatnyi/alkati mutatéi
mellett az dltaldnos és néhdny helyzetspecifikus énhatékonysag-valtozo kozotti
kapcsolatokat vizsgéltuk.

2. VIZSGALATI MINTA S MODSZEREK
2.1 Minta

A felméréseket a Semmelweis Egyetem hallagtéi korében végeztiik el. A populdcié
két almintdbol 4llt. A Testnevelési és Sporttudomdnyi Kar (SE TF) nappali tagoza-
tos masodéves testneveld tandr szakos hallgatoit (N = 370; férfi/né = 159/211),
illetve az Egészségtudomanyi Kar (SE ETK) levelezé tagozatos hallgatoit (N =
155; férfi/ng = 29/126) vontuk be a vizsgalatba. A felmérést szeminariumi foglal-
kozds alkalmaval tanulécsoportonként végeztiik el.

2.2 Megkiizdési skdla (LDM)

Az LDM két 12 tételbdl all6 skalat tartalmaz. A racionalitds/érzelemclhdrité vé-
dekezés (R/ED) és a harmoénidra térekvés (N/H) skdldk azt ,mérik”, hogy mi-
lyen gyakoriak a raciondlis, emociémentes gondolatok, viselkedések, illetve
mennyire erds az a térekvés, hogy csalddtagjaival, bardtaival j6 legycn a vizsgalt
kapcsolata.

A négyfokozattt LDM skaldkban a szinte soha (1), néha (2), gvakran (3) és
majdnem mindig (4) vdlaszok koziil lehet valasztani. Az R/ED skalat faktoranalizis
scgitségével két 5-5 tételbdl 416 alskaldra lehetett bontant: a racionalitdst (RAT)
az 1.,2.,3., 4 és 10. tételekkel, az érzelemelharité védekezést (EMD) az 5., 7., 8.,
9. és 12. tételekre adott vdlaszok ¢sszpontszamaval lehet mérni. Az N/H skdlat
promax faktoranalizissel két — mindkét nem részére megfeleld tartalommal bird —
faktorra sikeriilt bontani. Az elsé faktor, a harmonikus kapesolatok (HR) azt méri,
hogy a vizsgdlt mennyire torekszik masokkal harmonikus kapesolatra (3., 5., 7., 8.
¢s 9. tételck). A mdsodik faktor, az 6nfeldldozas (SS) a harmonikus kapesolat érde-
kében a sajat sziikségletek feladdsara valo készség mértékét jelzi (1., 2., 6., 10. és

11. tételek).

2.3 STP1Y

Az 6nértékeld skdldt a szorongds, a kivdncsisdg, dith/harag és depresszié egyéni k-
16nbségeinek kimutatdsdra SPIELBERGER (1995) fejlesztette ki. Az egyes tulajdonsa-
gokat (négyfokozatu, 10 tételbdl dll6 pszichometriai skaldk segitségévcel) 10-t8l 40-
ig terjed6 pontszdmmal jellemezhetjiik. A pillanatnyi/alkati depressziéskdla 5-5
tételével a dysthymidt és az euthymidt 5-t6l 20 pontig kiilon-kiilon is jellemezni
tudjuk.
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A magyar véltozat kidolgozasat C.D. Spielberger (USA)? és A.L. Comunian
(Olaszorszdg)* részvételével 2003-ban kezdtitk meg (Sipos & SpIELBERGER 2005).
Az STPLY el6zcetes magyar véltozatdt angol szakos nyelvtandrok (Sipos Orsolya és
Czintula Déra) készitették. Munkdjuk sordn két korabban sztenderdizalt magyar
onértékels skala — STPI-H (Oran 1987) és STAI-H (Siros 1978, Sieos & Siros
1983) ~ megfeleld tételeit is felhaszndltdk. Az STPIY-I1 konkurrens validitdsvizsga-
latit a Spiclbeger-féle LDM skala el§zetes magyar forditdsdval (LDM-H) végez-
tiik el.?

2.4 Enhatékonység-skél{lk

Misodik - az Egészségtudomanyi Kar hallgatéi korében elvégzett — vizsgalatunk-

ban a kovetkezé énhatékonysdg-skdldk sztenderdizalt magyar nyelvi véltozatait al-

kalmaztuk:

* GSE (,Generalized Self-Efficacy” = ‘Altalanos énhatékonysag — énértékels ska-
la’: ScHwaRZER (1993, 14), magyar adaptdcidja Kopp és mts. (1993);

* SETSM (,,Sclf-Efficacy Towards the Temptation to Smoke” = ‘Dohanyzassal
szembeni ellenall6 képesség — onértékeld skdla’): ScHwarzer (1993, 27);

* SEPE (,,Self-Etficacy Towards Physical Exercise” = ‘Sportoldsra vald készenlét’):
ScHWARZER (1993, 30); magyar nyelvii adaptdcidja Schwarzer® illetve Sipos’ és
munkatarsaik munkdja.

3. EREDMENYEK

Az elemzésben a megkiizdési skdla (LDM) adatainak kapesolatat vizsgdlom a nap-
pali tagozatos testnevel6 tandr szakos hallgaték esetében a szorongdssal ésszefiig-
g6 személyiségvondsokkal — a szorongis, kivnesisdg, harag és depresszig pillanatnyi
¢s alkati mutatdival (STPLY) -, a levelezd tagozatos egészségtudomdny szakos
hallgatok esetében® pedig az dltaldnos és néhdny helyzetspecifikus énhatdkonysdgi
valtozoval (GSE, SEPE, SETSM).

*Sipos, K., C.D. Spielberger & M. Bodo, “The Development and Validation of the Hungarian Form of
the State Trait Personality InventoryY’, eléadds a Stress and Anxiety Research Society 25. nemzetko-
z1 konferencidjan (Amsterdam, 2004. jul. 10-12.).

*Comunian, A.L. & K. Sipos, ‘Cross-Cultural Equivalence and Validity of State-Irait Personality
Inventory: Assessing Hungarian and Italian Samples’, el6adds a Stress and Anxiety Research Society
25. nemzetkozi konferencidjan (Amsterdam, 2004. jul. 10-12.).

? Sipos K. & Balassa L., ‘Lifestyle Defense Mechanisms Inventory magyar nvelvii adaptaciéja (LDM-
1)’ (Budapest: Semmelweis Egyetem, 2004; kézirat). )

¢ Schwarzer, R., E. Appel, M. Wegner & K. Sipos, ‘Dohdnyzéssal szembeni ellenlld képesség: Onérté-
kels skdla’” (Budapest: Magyar Testnevelési Egyetemn, 1993; kézirat).

7Sipos K., R. Fuchs, M, Wegner & R. Schwarzer, ‘Sporttevékenységre val6 készenlét: Onértékel6 skd-
la’ (Budapest: Magyar Testnevelési Egyetem, 1993; kézirat).

® Gritz-Gy6ry Zsuzsanna, Balassa Levente és Dr. T6th Laszl6 kollégaimnak halds készénetemet feje-
zem ki az itt kozolt eredmények alapjdt képez6 adatok tobbéves gyiijtéséért és az egészségpszichol6-
gia tantdrgy oktatdsdban valo kdzremiksdésiikért.



478 SIPOS KORNEL
3.1. Férfi és ndi hallgatok eredményeinek 6sszehasonlitasa

Az 1. tdbldzat a sporttudomdnyi hallgaték mintdjdnak nemek szerinti megoszla-
sat és az alkalmazott viltozok dtlag- és szérdseredményeit foglalja 6ssze. A férfi
és a ndi minta statisztikusan jelentds kiilonbségeit kiemeltem (Bavassa és mts.
2009, korrigdlt adatok).

1. tdbldzat
Az SE TF testnevel6tandr-hallgat6i minta eredményeinek dsszefoglalé tabldzata:
a férfiak és a nék eredményeinek 6sszehasonlitdsa

Vdltozék Nem N Atlag Szérds Szérds-dtlag

fafi 159 20,5031 1,80672 0,14328
or né 211 20,1564 1,60290 0,11654
Racionalitds/érzelemelhdrité védekezés ferfi 159 33,457 480466 038105
- LDM R/ED né 215 32,2419 431766 0,29446
Racionalitds farfi 159 15,1824 2,21003 0,17527
~LDM R/ED: RAT né 215 14,7860 2,21524 0,15108
Erzelemelhdrit6 védekezés ferf 159 13,2956 269916 0,21406
- LDM R/ED: EMD né 215 12,8465 2.48541 0,16950
Harménidra torekeds fefi 158 3885 441022 0,35086
- LMD NH né 215 40,277+ 3,76801 0,25698
Harmonikus kapesolatok fafi 158 17,3481 2,12035 0,16869
- LMD N/H: HR né 215 17.99% 1,70068 0,11599
Onfeldldozds fafi 158 15,0949 2,30698 0,18353
- LMD N/H: 88 né 215 15,64 2,26895 0,15474
Pillanatnyi seorongds fafi 160 17,2563 4,88387 0.38610
— 'state anxiety’ né 216 19,51%** 5,57485 0,37932
Pillanatnyi kivncsisdg farfi 160 21,0375 424692 0,33575
~ 'state curiosity’ né 216 21,8056 5,04299 0,34313
Pillanatnyi harag fafi 160 12,0813 3,96838 0,31373
— 'state anger’ né 216 12,6481 430536 0,29294

fefi 160 18,6563 3,62564 0,28663

Pillanatnyi depresszié
— 'state depression né 216 19,79* 456386 031033
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Vdltozék Nem N Atlag Szérds Szérds-dtlag
Pillanatnyi cuthymia ferfi 160 145 2,63503 0,20832
- ‘state euthymia’ né 216 13,91 2,89613 0,19706
Pillanatnyi dysthymia ferfi 160 6,7875 2,56338 0,20265
- 'state dysthymia’ né 216 7,75%° 341746 0,23253
Alkati szorongs ferfi 159 19,7358 4,68022 037117
- ‘trait anxiety’ né 215 22,13%"* 4967535 0,33877
Alkati kivincsisdg ferfi 159 287799 433509 034380
- ‘trait curiosity’ né 215 29,4465 4,06899 0,27750
Alkati harag ferfi 159 21,8931 6,01327 0,47688
- ‘trait anger’ né 215 23,41* 5,43525 0,37068
Alkati depress=id ferfi 159 16,6541 437627 0,34706
~ ‘trait depression’ né 214 18,16** 497377 0,34000
Alkati euthymia ferfi 159 1645* 2,43315 0,19296
~ ‘trait euthymia’ né 215 15,7953 2,74031 0,18689

Alkati dysthymia ferfi 159 8,1069 2,49960 0,19823

— ‘trait dysthymia’ w6 214 8,96** 2,75246 0,18815

*p < 0,011-0,024; **p < 0,001-0,002; ***p < 0,000

Az LDM viltozékban a férfiak racionalitas/érzelemelhdrito védekezés (R/ED)
pontszdma jelentdsen meghaladja a nékét (p < 0,011). Ugyanakkor a nék pontszd-
ma a harmoénidra térekvés (N/11) skdldn (p < 0,001), illetve a harmonikus kapcsola-
tok (HR, p < 0,002) és az onfeldldozas (SS) alskdlan (p < 0,024) szignifikdnsan
magasabb, mint a férfiaké. Az STPIN-H skalak eredményei azt mutatjak, hogy
a nék mindkét szorongds- és depresszidatlaga szignifikinsan magasabb, mint a fér-
fiaké (p < 0,000; p < 0,011; p < 0,002). A depresszidskala pillanatnyi/alkati
(ST/TR) dysthymia alskéldi a két nem kozétti statisztikusan jelentds kiilonbségeket
jelzik. Férfiaknal az alkati euthymia dtlaga magasabb, mint a néknél (p < 0,017).
Ugyanakkor a néknél mindkét (ST/TR) dysthymiaatlag meghaladja a férfiak azo-
nos értékeit (p < 0,003; p < 0,002). Az alkati harag a testnevelGtandr-hallgaté nék
csoportjaban szignifikinsan magasabb (p < 0,011).

Az LDM-H és az STPIY-H skéldk kozotti szignifikdns kapesolatokat a férfi-
akra (2. tabldzat) és a nékre (3. tdbldzat) kiillén mutatom be.
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2. tdbldzat
A férfi testneveldtandr-/sportudomdnyi hallgatok (N = 159) STPLY, LDM
és kor adatainak faktoranalizis-eredménye

Faktorforgatds utdni mdtrix*

I'aktor
Vdltozék
1 2 3 4 5

Alkati depresszi6 — ‘trait depression’ 0,594
Alkati szorongds — ‘trait anxiety’ 0,850
Alkati dysthymia — ‘trait dysthymia’ 0,852 -0,514
Pillanatnyi dysthymia — ‘state dysthymia’ 0,806
Pillanatnyi szorongds — ‘state anxiety’ 0,766
Alkati euthymia - ‘trait euthymia’ -0,751
Pillanatnyi depresszio — ‘state depression’ 0,698
Pillanatnyi harag - ‘state anger’ 0,521
Alkati harag — ‘trait anger’ 0,500 -0,461
Harménidra térekvés — LMD N/H 0,966
Harmonikus kapcsolatok — LMD N/H: HR 0,894
Onfeldldozds - LMD N/H: SS 0,868
Racionalitds/érzelemelhdrité védekezés — LDM R/ED 0,940
Erzelemelhdrit6 védekezés - LDM R/ED: EMD 0,885
Racionalitds - LDM R/ED: RAT 0,737
Pillanatnyi kivdncsisdg — ‘state curiosity’ 0,802
Alkati kivdncsisdg — ‘trait curiosity’ 0,715
Pillanatnyi euthymia — ‘state euthymia’ 0,658
Kor 0,883

5 ismétléssel végzett forgatds
Faktorok megjelenitése: fdkomponens-analizis
Forgatasi médszer: Kaiser-normalizdldssal végzett varimax forgatas

Testnevel6 tandri/sporttudomdnyi szakos nappali tagozatos férfiak mintdjdn az
I faktorban a negativ emdécidk (depresszi6 [dysthymia], szorongds, harag) és az al-
kati euthymia (magas, negativ faktorsullyal: —0,751) fordul elé. A 2. faktor az LDM
skdla harménidra valg torekvés (N/H) harom vdltozojat, a 3. faktor az LDM skdla
racionalitas/érzelemelharito védekezés (R/ED) viltozoit és az alkati (TR} hara-
got (az 1. faktorral megosztva: —0,461 faktorsdllyal) tartalmazza. A 4. faktorban
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a pillanatnyi/alkati kivinesisdg mellett a pillanatnyi euthymia és negativ faktor
sallyal (=0,514) a pillanatnyi depresszi6 fordul elé. Az 5. faktorban a kor taldlhato.

3. tdbldzat
A néi testneveltanar-/sportudomdnyi hallgaték (N = 207) STPLY, LDM
és kor adatainak faktoranalizis-eredménye

Faktorforgatds utdni mdtrix®

Faktor

Vdltozok
Alkati depresszié — ‘trait depression’ 0,936
Alkati euthymia - ‘trait euthymia’ -0,897
Alkati szorongds — ‘trait anxiety’ 0,815
Alkati dysthymia - ‘trait dysthymia’ 0,803
Pillanatnyi dysthymia — ‘state dysthymia’ 0,855
Pillanatnyi harag — ‘state anger’ 0,795
Pillanatnyi depresszié — ‘state depression’ 0,763
Pillanatnyi szorongds — ‘state anxiety’ 0,761
Harménidra torekvés — LMD N/ 0,974
Onfeldldozds — LMD N/H: SS 0,854
Harmonikus kapesolatok — LMD N/H: HR 0.816
Racionalitds/érzelemelhdrité védekezés — .LDM R/ED 0,910
Erzelemelhdrité védekezés — LDM R/ED: EMD 0,850
Racionalitds — LDM R/ED: RAT 0,591
Alkati harag — ‘trait anger’ -0,577
Pillanatnyi kivincsisdg — ‘state curiosity’ 0,873
Alkati kivdnesisdg — ‘trait curiosity’ 0,788
Pillanatnyi euthymia — ‘state euthymia’ -0,533 0,583
Kor 0,902

* 6 ismétléssel végzett forgatis
Faktorok megjelenitése: f6komponens-analizis
Forgatdsi médszer: Kaiser-normalizdldssal végzett varimax forgatds

Testneveld tandr/sporttudomdnyi szakos nappali tagozatos n6k mintdjdn az ér-
zelmek a férfiakhoz viszonyitva bonyolultabb szerkezetet mutatnak. A két nemnél
a racionalitas/érzelemelhdrité védekezés és az alkati harag kozos faktorban valo
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el6forduldsa mellett a pillanatnyi/alkati kivdncsisdg és a pillanatnyi (ST) euthymia
egy faktorba (5. faktor) rendezédése és a kor kiilon faktorban (5/6. faktor) valé meg-
jelenése kozos. Noknél az 1. faktort 4:1 ardnyban a hangulat-, illetve szorongdsskd-
14k alkati (TR) értéker alkotjak. Legalacsonyabb — negativ — faktorsullyal (-0,533)
a pillanatnyi euthymia is ebben a faktorban fordul elé. A 2. faktorban csak pillanat-
nyi (ST) valtozék — dysthymia, harag, depresszié és szorongas — talalhatok. A 3. fak-
torban az LDM skdla harménidra torekvés (N/H) véltozéit taldljuk. Az LDM raciona-
litas/érzelemelharité védekezés (R/ED) skila valtozoit és az alkati haragot — haragra
val6 hajlamot — (negativ faktor sillyal: —0,577) a 4. faktor tartalmazza.

Megfels elemszdm mellett a férfiakra és nékre kiilon-kiilon elvégzett faktor-
analizis egyrészt az egyes énértékels skdldk onallésdgdt bizonyitja, mdsrészt azt,
hogy a fizikailag aktiv egyetemi hallgaté nék negativ alkati (TR) érzelmi jellemzdi
helyzetspecifikus (ST) megfelel6iktél] elkillonitheték. Ez a férfiak csoportjdban
nem fordult el6 (2. tdbldzat).

3.2 Az LDM skalék és az énhatékonység-skaldk (GSE, SETSM, SEPE)
eredményeinek vizsgilata

A GSE tételeinek rész-egész korreldcids eredményeit, Cronbach alfa értékeit ame-
rikai (USA), német és magyar mintdkon (Kopp és mts. 1993; SchoLz és mts. 2002)°
a 4. tdbldzat foglalja dssze.

4. tdbldzat
GSE itemek megbizhatésagi adatai a SE ETK levelez tagozatos
egészségtudomany szakos hallgatéinak mintdjan (N = 155)

GSE — Altaldnos USA Németorszdg Magyarorszdg
énhatékonysdg itemei ) . magydr egyetemi
) tandrok didkok )
és Cronbach alfa (a) N = 1504 N =57 N = 4] sztenderd hallgatsk

N =158 N=1]55

I 0,54 0,57 0,41 0,61 0,60
2 0,42 0,51 0,40 0,58 0,43
3 0,44 0,47 0,42 0,55 0,65
4 0,68 0.56 0,39 0,61 0,64
5 0,69 0,53 0,36 0,65 0,72
6 0,59 0.60 0,50 0,61 0,71
7 0,60 0,69 0,47 0,61 0,45
8 0,56 0,62 0,52 0,46 0,54
9 0,64 0,59 0,46 0,70 0,63

? Gritz-Gy6ry Zs., Sipos K., Téth T. & Téth L., ‘A Lifestyle Defense Mechanisms énértékelé skdla
magyar véltozatinak niegbizhatésdg vizsgdlata a Semmelweis Egyetem Egészségtudomdnyi Kar hall-
gat6indl” (Budapest: Semmelweis Egyvetem, 2012; kézirat).
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CSE - Altalinos USA Németorszdg Magyarorszdg
énhatékonysdg itemei . . magyar egyetemi
) tandrok didkok )
és Cronbach alfa (a) N = 1594 N=57 N = 4] sztenderd hallgatok

N =158 N =155
10 0,69 0,58 0,48 0,73~ 0,60

a 0,87 0,86 0,78 0,88 0,87

A 4. tdbldzat adatai arra hivjak fel a figyelmet, hogy a 2012-es magyar vizsgélatban a
GSE-H tételek rész-egész korreldcios egyiitthatéi — két kivétellel — magasabbak, mint
a német didkok mintdjdn mért azonos mutaték. Az LDM R/ED és N/H megkiizdé-
si stilussal kapcsolatos egészségkarosoddsi kockdzatot jelz6 eredmények!® és az alta-
ldnos énhatékonysdgnak az egészségmagatartds stabilizaldsdban jitszott szerepe, va-
lamint a rendszeres fizikai aktivitdsra valg készenlét (SEPE) és a dohdnyzdssal szem-
beni ellendllé képesség (SETSM) a fiatal felndttkor fontos rizikémagatartdsi faktora-
it — az inaktiv életmddot és a dohdnyzdssal szembeni ellendllé képesség csokkent ér-
tékét — indirekt médon méri (Szaray és mts. 2009). Ez indokolta fiatal és kézépkor,
egészségligyl szakmdra készillé egyetemi hallgaték mintdjan (N = 155) a
Spielberger-féle megkiizdési skdla (LDM) és a Schwarzer és munkatarsai-féle
énhatékonysdg-skaldk (GSE, SEPE és SETSM) eredményeinek egytittes elemzését.

5. tdbldzat
A SE ETK levelez6 tagozatos férfi és néi hallgatéinak
¢letkor-, LDM és énhatékonysdg-véltozéinak 6sszehasonlitdsa

Vdltozck Nem N Atlag Szérds Atlagszords

fafi 29 3134 576321 1,07020

Decimdlis életkor
né 126 34 46 8,48499 0,75590
Racionalitds/érzelemelhdrits védekezés ferfi 29 36,31 9,14995 1,69910
- LDM: R/ED né 126 3483 481290 0,42877
Racionalitds ferfi 29 15,79 1 85894 0,34520
- LDM: R/ED: RAT né 126 15,67 2,18358 0,19453
Erzelemelhdrit6 védekezés fefe 29 13,79 2,76947 0,51428
- LDM: R/ED: EMD né 126 1394 2,88651 025715
Harménidra val torekvés fefi 29 10,28 6,37460 118373
- LDM: NH né 126 41,02 456152 0,40637
Harmonikus kapcsolatok fefi 29 17,45 2,14786 0,39885
- LDM: N/H: HR né 126 17,83 2,12821 0,18960

19 Spielberger C.D. & E.C. Reheiset, ‘Preliminary Test Manual for the Lifestyle Defense Mechanisms
Inventory” (University of South Florida, Tampa, 1987; kézirat).
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Vdltozék Nem N Atlag Szérds Atlagsz6rds

Onfeldldozds ferfi 29 15,83 2,40637 0,44685
~LDM: N/H: 58 né 126 16,54 2,28963 0,20398
Altaldnos énhatékonysdg ferfi 29 3110 7.27690 135129
- GSE né 126 31,37 473579 0,42190
Dohdnyzdssal szembeni ferfi 27 30,44 9,15815 1.76249
ellendlls képesség

- SETSM né 110 31,11 &,78421 0.83754
Sportoldsra val6 készenlét ferfi 28 58,21 12,5885 237901
- SEPE né 124 52,73 16,3714 1,47019

Az LDM és az énhatékonysdg- ~ GSE, SETSM, SEPE - skdldk eredményei
kozott statisztikusan jelentds eltérés nem volt kimutathaté.

6. tdbldzat
LDM skalak/alskdldk pontszamainak két énhatékonysag-skala
(GSE, SEPE) pontszamaival és a decimalis életkorral val6
statisztikusan jelentés Kendall tau korreldcioi
a SE ETK levelezd tagozatos
férfi (N = 29) és ndi (N = 126) hallgatéinak mintdjan

Fizikai aktivitdsra

LDM én}?li‘ff”os , yonatkoz Decimlis
skdldk, nem N M (SD) a a((e;s%nysag énhatékonysdg életkor
alskdldk ) (SEPE) rp < 0,05
rp <00 rp < 0,05
i 29 3627 (94) 042 023 0046 039 0003 - -
RIED
ne 126 042(48) 075 016 0001 - — 023 0000
fi 29 1644(21) 063 043 0001 032 0012 - -
RAT
ne 126 1630 (22) 069 028 0000 - — 023 0,000
fi 29 1459(79) 021 - - 029 0018 - -
EMD
né 126 13,02(29) 076 - - - 019 0,002
fi 29 4028 (64) 057 037 0003 - - - -
N/t
n6 126 41,02 (46) 085 - - - - 01l 003l
fi 29 1800(1,7) 057 046 0001 031 0017 - -
HR
n6 126 1833 (18) 070 - ~ 046 0024 - -
ffi 29 1628 (47) 031 0024 0024 - - - -
SS

né 126 1588 (24) 0,74 - - - - - -
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Az LDM pontszdmok és a decimdlis életkor kapesolata — valészintileg a térfi
csoport alacsony elemszdma miatt — férfiaknal nem volt kimutathat6. Noknél csak
a harménidra torekvés (N/H) alskldlaindl (HR, SS) maradt el a tébbi LDM viltozo
és a decimilis életkor kozotti szignifikdns pozitiv korreldcié. A dohdnyzassal szem-
beni ellenallé képesség (SETSM) azért maradt ki a fenti tabldzatbol, mert annak
az LDM skdldkkal/alskdldkkal sem a férfiak, sem a nék csoportjaban nem fordult
cl6 szignifikdns kapcsolata. A harménidra torekvés (N/H) skalai csak a férfiaknal,
a racionalitds/érzelemelhdrité védekezés (R/ED) két vdltozoja (RAT, EMD) mind-
két nemnél az dltaldnos énhatékonysdg-pontszamokkal ismét szignifikdns pozitiv
korreldciot mutat. A fizikai aktivitdsra vonatkozé énhatékonysdg a racionalitds/ér-
zelemelhdrité védekezés valamennyi mérészdmaval csak a férfiaknal mutat szig-
nifikdns pozitiv korreldciét. Ugyanakkor a harmonikus kapesolatok (HR) és a fizi-
kai aktivitdsra valé készenlét (SEPE) egymdstol valo fiiggetlensége mindkét nem-
nél kizarhaté: ezt szignifikdns pozitiv korreldciés egytitthatok jelzik.

Meg kell emliteni, hogy a csoportonként szdmolt — lehetséges hat — Cronbach
alpha értékek a nék csoportjdban igen magasak, férfiakndl hirom esetben nem érik
el az irodalomban megkivant szintet.

7. tdbldzat
LDM skaldk/alskdlak pontszamainak két énhatékonysag-skala
(GSE, SEPE) pontszdmaival és a decimalis életkorral vald
statisztikusan jelentés korrelacioi
a SE ETK levclez6 tagozatos néi hallgatéinak mintdjan (N = 126)

LDM ) Korreldcick (p < 0,05)
skdldk, ~ Atlag ~ Szérds

alskdldk GSE SEPE SETSM  Decimdlis életkor
R/ED 34,83 481 0,27 (p < 0,001) -~ - 0,31 (p < 0,000)
RAT 1297 1,86 0,32 (p < 0,000) 0,19 (p <0,016) - 0,28 (p < 0,001)
EMD 10,60 2,55 19 (p < 0,013) - - 0,25 (p < 0,002)
N/H 4102 456 - 021 (p<0,011) - 0,18 (p < 0,021)
HR 1479 1,70 - 0,20 (p < 0,012) - 0,16 (p < 0,039)
sS 1672 211 - 022 (p <0008 - 017 (p<0,027)

Az LDM skala/alskaladtlagok paros t-probéval tortént osszehasonlitdsa arra hivia fel
a figyelmet, hogy az egészségligyben dolgozé néknél a harmdénidra térekvés (N/H),
valamint annak mindkét alskdldja — harmonikus kapesolatok (HR) és énfeldldozas
(SS) - étlagai szignifikdnsan (p < 0,00) meghaladjdk a raciondlis/érzelemeharito
(R/ED) megkiizdési stratégia megfelcl dtlagait. Mikdzben az egyméssal sszeve-
tctt LDM skdldk pontszamai kzétt minden esetben erés, szignifikdns pozitiv kor-
relacié fordult el6 (7. tdbldzat).
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4, OSSZEFOGLALAS

A férfi testnevelStanar-hallgatok raciondlis megkiizdésben és pozitiv érzelmi , han-
goltsdgban” muljék felil a néi testnevel6tandr-hallgatokat. Férfi és néi testnevel 6-
tandr-hallgatékndl a pillanatnyi és alkati szorongds a raciondlis érzelemelhdrité vi-
selkedés ellen hat éppen tigy, mint a haragra valé hajlam. Fontos, hogy néknél
a pillanatnyi harag és a megkiizdési stratégia mutatéi egymastdl fiiggetlenek. Nék-
nél a kivdncsisdg pozitivan, férfiakndl a pillanatnyi harag negativan korreldl az érzc-
lemelharité megkiizdéssel.

Egészségtudomanyi szakok levelezé tagozatos hallgat6indl a megkiizdési stra-
tégia (LDM-H) valtozéiban, és az énhatékonysag (GSE és SEPE) valtozéiban
a két nem kozott statisztikusan jelentds eltérést nem taldltunk. Az dltaldnos énha-
tékonysdg-mutaté (GSE) pontszdma férfiaknal a megktzdési stratégia (LDM)
mindkét skdldjaval (R/ED és N/H), néknél csak az R/ED skalaval mutatott pozitiv
korreldciot. A nemek kozotti tovabbi kiilonbség a rendszeres fizikai aktivitdsra va-
16 készenlét (SEPE) és a megkiizdési stratégia (LDM) kozotti kapesolatban for-
dult elé. Férfiakndl a két valtozo fiiggetlen egymadstél. Noknél a racionalitds/érze-
lemelharit6 védekezés mindkét alskdldjanak (RAT és EMD) pontszdmai, valamint
a harmonidra torekvés (N/H) skdla és annak mindkét alskaldjanak (HR és SS) ered-
ményei a fizikai aktivitdsra valé készenléttel (SEPE) pozitiv egyiittjdrast mutatott.

A dohdnyzéssal szembeni ellendllé képesség az LDM: R/ED és az R/ED: RAT
skdldk eredményével a férfiakndl mutatott egyiittjdrdst. Nékn¢l a dohdnyzassal
szembeni ellenall6 képesség (SETSM) és a megkiizdési stratégia (LMD) fugget-
lennek mutatkozott. Amig néknél a decimdlis életkorral valamennyi LDM mutaté
értéke pozitiv korreldciét mutatott, addig férfiakndl nem lehetett hasonlé cred-
ményt kimutatni. A racionalitds/érzelemelharité védekezés (R/ED) ¢és a harmoni-
dra torekvés (N/H) skaldk pontszdmait az egészségiigyben dolgozé egyetemi hallga-
tonéknél hasonlitottuk dssze. Az egészségligyi szakmdkra késziil6 néi hallgatok
a raciondlis, érzelemelhdrit6 (R/ED) megkiizdéshez viszonyitva valamennyi N/H
skdlan szignifikdnsan magasabb pontszdmot adtak. Ugyanakkor a n6knél az cllen-
tétes megkiizdési stratégidk (R/ED és N/H) és az alskdlak credményei egymadssal
erds szignifikans pozitiv korreldciét mutattak.

5. KOVETKEZTETESEK

A raciondlis, érzelemelharité (R/ED) és a harmoénidra toérekvé (N/H) megkiizdési
stratégidk preferencidjdnak egyensilya, a megktizdési stratégidk személyiségvond-
sokkal val6 kapcsolata jelentés eltéréseket mutat nappali tagozatos férfi és néi
egyetemi hallgatéknal. Levelezd tagozatos egyctemi hallgatéknal az LDM és
énhatékonysdg-mutatdék kozotti kapesolatok nemenkénti jellemzéi is 1ényegesen
eltérnek egymdstdl.

Az egészségviselkedés folyamatmegkozelitési sémdjaban (IIAPA) SCHWARZER
azt javasolja, hogy az énhatékonysdgban motivdcids és végrehajtdsi fazist kiilon-
béztessiink meg. Elébbiben ,,a preintenciondlis folyamatok viselkedési szandékig
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vezethctnek, utébbiban a posztintenciondlis folyamatok aktudlis egészségmaga-
tartast ercdményczhetnek” (2008, 1, ford. S.K.).!! BaNDURA (19772, 1977b, 2000)
az ¢nhatékonység killonbozo forrdsai kozott elsdnek az énhatékonysdggal kapesola-
tos hitet (meggy6zédést) emliti. A helyettesitési tapasztalat szerepe mellett azt is
fontosnak tartja, hogy az énhatékonysdgba vetett hit masoktdl szdrmazo meggy6-
zés altal erésithetd. Tovabbi befolyasold tényezd az érzelmi serkentés (arousal),
ami azt jelenti, hogy fenyegetd helyzetben az ember, ha nem aggodalommal reagdl,
képessé valhat arra, hogy a problémat kezelni tudja. Mig a pozitiv érzelmek a cél el-
érése ¢rdekében tett erdfeszitést kedvezden befolydsolhatjdk, addig a negativ ér-
zelmek a megismer6 folyamatok sszezavaroddsihoz vezethetnek, ami a helyzet
kimenetelét rontja (1977b). Ugyanakkor az énhatékonysdg az ember érzelmi dlla-
potdara is hathat azaltal, hogy a stresszt kivalto ingereket fenyegetdnek, kdrosnak
vagy kihivdst jelenténck fogja fel. Biasi és munkatdrsai tulsulyos, elhizott szemé-
lyek, illetve tumoros betegek LDM teszteredményeit elemezve azt emelik ki, hogy
»a pszichologiai védekez6 mechanizmusoknak — az egészség olyan kdrosoddsaiban,
mint immundeficittel jaré korképek, hormondlis zavarok, elhizas vagy tumor —
ctiopatogenetikus szerepe tovabbi tisztazasra szorul” (2007, 319, ford. S.K.)."?

Bar Kupar (2000) az alkati harag nemek szerinti megoszldsaval kapcsolatban
a fent kozolt eredménnyel (1. tdbldzat, Mann—-Whitney-teszt eredményeit vettiik
figyelembe) ellentétes kovetkeztetésre jutott, a hiszas éveik elején jdro, nappali
tagozatos — rendszeresen sportolo — egyetemi hallgatok LDM/SPTILY valtozdi, illet-
ve a fiatal feln6tt egészségiigyi dolgozok LDM/énhatékonysdg-mutatéi kozétti —
f¢rfiaknal és n6knél eltér — kapcesolatok a fent idézett szerzék kovetkeztetéseihez
j6l illeszkednek.

ANGOL ROVIDITESEK

EMD  Emotional Defensiveness” = é/rze]emelhérité védekezés
GSE »Generalized Self-Efficacy” = ‘Altaldnos énhatékonysdg — onértékeld

skala’

HAPA Health Action Process Approach” = egészségviselkedési folyamatmo-
dell

HR »Harmonious Relations” = harmonikus kapcsolatok

LDM Lifestyle Defense Mechanisms” = ‘Fletstilus védd mechanizmusok’

N/H »Need for Harmony” = harménidra torekvés

R/ED Rationality/Emotional Defensiveness” = racionalitds/érzelemelharito
védekezés

'* Az eredetiben: , The Health Action Process Approach (HAPA) suggests a distinction between (a)
preintentional motivation processes that lead to a behavioral intention, and (b) postintentional
volition processes that lead to the actual health behavior.”

12 Az eredetiben: , It is also worth better exploring the relations between obesity and tumours [...] as
well as the etiopathogenetic modalities linking psychological defense mechanisms and changes in
body health: such as immunodeficiency and hormonal disorders, in Obesty as well as in Tumour
cases.
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RAT »Rationality” = racionalitds
SEPE | Self-Efficacy Towards Physical Exercise” = ‘Sportoldsra valé készen-
lét’

SETSM ,Self-Efficacy Towards the Temptation to Smoke” = ‘Dohdnyzdssal
szembeni ellendllo képesség — onértékeld skala’

SS L Self Sacrifice” = énfeldldozas
ST wstate” = pillanatnyi (dllapot) )
STAI »otate-Irait Anxiety Inventory” = ‘Allapot-vonds szorongds kérdéiv’

STPLY ,State-Trait Personality Inventory — Y” = ‘Allapot-vonas személyiség
kérdoiv -Y’

TR Jtrait” = alkati (vonas)
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OSSZEFOGLALO / ZUSAMMENFASSUNG

Az ‘Eletstilus védd mechanizmusok’ (Lifestyle Defense Mechanisms, LDM) kérdéiv
két 12 tételes skdlat — a racionalitds/érzelemelhdrité védekezés (Rational/Fmotional
Defensiveness, R/IED) és a harmonidra torekvés (Need for Harmony, N/H) skaldit —
foglalja magdban. Az STPLY a pillanatnyi és alkati (dllapot és vonas) szorongdst, ki-
vancsisagot, haragot és depressziét 10 és 40 pont kozott méri. A pillanatnyi és alka-
ti dysthymia és euthymia (5 és 20 pont kozott) az elsé vizsgalat valtozdi voltak. Az
STPLY magyar véltozata ¢s az LDM-H a testnevelés és sporttudomany szakos egye-
temi hallgatok vizsgalatdban kerilt alkalmazasra. Az énhatékonysdg-skdlak magyar
véltozatai (Generalized Self-Efficacy, GSE; Self-Efficacy Towards the Temptation to
Smoke, SETSM; Self-Efficacy Towards Physical Exercise, SEPE) egészségtudomany
szakos levelezd hallgatok mintdjan az LDM skalakkal egyttt keriiltek alkalmazdsra.
Magasabb racionalités/érzelemelhdritds (R/ED) és alkati euthymia (STPLY) a TF-es
férfi hallgatok jellemzéi. Testnevelés szakos és sporttudomdny szakos néknél — a fér-
fi hallgatokhoz képest — erételjesebb harmonidra térekvés (N/H), harmonikus kap-
csolatok (HR) és onfelaldozds (SS) mellett a pillanatnyi és alkati szorongds, depresz-
szi6 és dysthymia, valamint az alkati harag szignifikinsan magasabb értéke fordult
eld. Az STPLY véltozok faktoranalizise is jelzett eltéréseket a nemek kozott. Egész-
ségtudomdnyi hallgatok csoportjdban az LDM és az énhatékonysdg-mutatokban
ugyancsak kimutathaté volt nemek kozotti kilonbség. A raciondlis/érzelemelharité
(R/ED) és a raciondlis (R/ED: RAT) megkiizdés pontszadmainak pozitiv korrelécidja
a dohdnyzdassal szembeni ellendlld képesség pontszdmaival csak férfiakndl fordult
el6. Mdsrészt a decimadlis életkor és az LDM viltozok kozott pozitiv kapesolat csak
néknél volt megtigyelhets. Az R/ED és N/H skdlak, valamint a racionalitds (RAT)
és a harmonikus kapcsolatok (HR) alskaldk, tovabbd az érzelemelhdrits (EMD) és
onfelaldozas (SS) alskdlak paros dsszehasonlitdsa néknél a parok masodik tagjanak
tulsulyt jelezte. Ugyanakkor az dsszehasonlitott vdltozék egymassal magas szignifi-
kanciaszinten, pozitiv korreldciét mutattak.

Kulcsszavak: megkiizdés, szorongds, kivdncsisdg, harag, depresszi, én-hatékony-
sdg, egyetemi hallgatok
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Bewiltigungsstrategien: Eine vergleichende Untersuchung von Kennzahlen
zu Angst, Neugier, Arger und zur Depression unter Studenten der Kérperkultur,
Sport- und Gesundheitswissenschaften

Der Fragebogen Lebensstil-Verteidigungs-Mechanismen  (Lifestyle Defense
Mechanisms, LDM) beinhaltet zwei 12-er Skalen — rationale/emotionale Abwehr
(Rational/Emotional Defensiveness, R/ED) und Streben nach Harmonie (Need for
Harmony, N/H). STPLY misst zwischen 10 und 40 Punkten die momentane und
vom Typ her bestehende Angst, die Neugier, Arger und Depression. Das Dysthmie
und Euthymie waren (zwischen 5 und 20 Punkten) Variablen der ersten Unter-
suchung. Die ungarische Version des STPIY und das LDM-H wurden in der
Untersuchung an Studenten fir Kérperkultur und Sportwissenschaft verwendet.
Die ungarischen Varianten der Kompetenzerwartungskalen (Generalized Self-
Efficacy, GSE; Self-Efficacy Towards the Temptation to Smoke, SETSM; Self-
Efficacy Towards Physical Exercise, SEPE) wurden an einem Sample von Fernstu-
denten fiir Gesundheitswissenschaft mit den LDM Skalen zusammen verwendet.
Hohere rationale/emotionsale Abwehr (R/ED) und Euthymie vom Typ her (STPI-
Y) waren fiir midnnliche Kérperkulturstudenten charakteristisch. Bei Studentinnen
far Korperkultur und Sportwissenschaft kommen neben einem stérkeren Streben
nach Harmonie (N/H), harmonischen Verhiltnissen (HR) und Selbstaufopferung
(SS) auch signifikant hohere Werte fiir momentane und typbedingte Depression
und Dysthymie sowie auch fiir typbedingten Arger vor. Auch die Faktoranalyse der
Variablen STPLY zeigte Unterschiede zwischen den Geschlechtern. Bei den
Faktoren LDM und Kompetenzerwartung der Gruppe von Studenten fiir
Gesundheitswissenschaft war ein Unterschied nach Geschlechtern ebenfalls
nachweisbar. Fine positive Korrelation der Punktzahlen fiir rationale/emotionale
Abwehr (R/ED) und rationale Verteidigung (R/ED: RAT) mit den Punktzahlen
Kompcetenzerwartung gegeniiber der Versuchung zu rauchen kommt nur bei den
Minnern vor. Andererseits war ein positiver Zusammenhang zwischen den
dezimalen Altersstufen und den LDM-Variablen nur bei den Frauen festzustellen.
Der paarweise Vergleich der R/ED und N/H Skalen, sowie die Subskalen Rationa-
litdt (RAT) und harmonische Verhiltnisse (HR), sowie die Subskalen emotionale
Abwehr (EMD) und Selbstaufopferung (SS) zeigte bei den Frauen ein Uber-
gewicht am zweiten Glied des Paares. Zugleich zeigten die verglichenen Variablen
bei ciner hohen Signifikanz eine positive Korrelation.

Schliisselbegriffe: Bewiltigung, Angst, Neugier, Arger, Depression, Kompetenzer-
wartung, Studenten



