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A 2009. aprilis 16 - 17-én tartott

MH Fopszichologusi 6sszevonas eldadasai
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Eloszo

A torténelem soran meghatdrozé médon jarult hozza a harci mozzanatok sikeréhez a ha-
ditechnika szinvonala, azonban a legmagasabb szintii technikai eszkzok 6nmagukban
mit sem érnek a jol kiképzett katonak nélkiil. Napjaink hadviselése a gép és az ember
egylittes tevékenységén alapszik, de egy tényez6 egyre inkabb prioritast élvez, az ember.
A MH Humanstratégia vonatkozo részei, valamint a NATO egészségiigyi biztositasi el-
vei, illetve az AJP 4.10 (A) egészségiigyi doktrina deklaralt értékei méltdan fejezik ki en-
nek fontossagat. Mindezek alapjan elengedhetetlen a megfeleld emberek kivalasztasa és
magas szintl kiképzése, a jol szocializalt katonak megtartasa, a moraljuk, motivaciojuk
és hatékonysaguk fenntartasa. Ebben a katonapszicholdgia szerepe és felel6ssége kiemel-
ked6é mind belf6ldon, mind pedig mtiveleti teriileten.

Napjaink piacvezetd szervezeteiben az eréforrasok, id6 és pénz kozel 20%-at koltik fej-
lesztésekre és kutatasokra, tekintettel arra, hogy két ut létezik: vagy versenyképes ma-
rad a szervezet a folyamatos fejlesztések révén, vagy révidesen nem tud sikereket elérni,
igy a kudarc és megsziinés boritékolhatd. Nincs mas 1t a katonapszichologia el6tt sem,
a kutatdsok folytatdsa a katonapszicholdgiai létkérdése és nincs miért szégyenkezniink
e teriileten sem. Katonapszicholdgiai kutatasaink, alkalmazott pszicholédgiai biztositasi
rendszeriink hazai és szakmai korokben ismertek és elismertek, tovabba szoros egyiitt-
miikodés jellemzé mas NATO tagallamok szakembereivel. Ennek hatterében katonapszi-
cholégusaink magas szinti szakmai motivacioja és a szervezet iranti lojalitasa huzodik,
amely a honvéd egészségligy elkotelezett timogatasa mellett a jovében garanciat jelent a
tovabbi eredmények elérésére.

2008 6ta minden évben egyszer alkalma nyilik a Magyar Honvédségnél szolgalo pszi-
cholégusoknak kutatasi eredményeik bemutatdsara, tapasztalatuk és tudasuk megoszta-
sara a kongresszusként akkreditalt MH fGpszichologusi 6sszevonasokon. Az el6adasok és
poszterek szines, de egységes képet mutatnak a Magyar Honvédség pszichologiai, szakmai
munkajarol. A szekciok osszeallitasa soran vezérelvként szolgalt minden szakteriilet ered-
ményének bemutatdsa, amely témdit tekintve a miiveleti teriileten torténd alkalmazastol
a prevencié és gondozas, felkészités és kiképzés teriiletén keresztiil a kivalasztas aktualis
kérdéséig atfogd ismeretek atadasat és megosztasat célozta.

Jelen kotet bemutatja a 2009-ben végrehajtott dsszevonas tematikadjat, tovabba az elhang-
zott el6adasokbol 10 cikket tartalmaz, amely aktualitasat és tartalmat tekintve a magas
szintl el6adasok kozill is kiemelkedik. Tortént mindez azzal a nem titkolt céllal, hogy
az olvaso bepillantast nyerhessen az aktudlis katonapszichologiai kutatasokba, tovabba
részletes eredményeket mutasson be cikk formajaban a relevans szakteriileteket illetéen
tovabbi egyiittes gondolkodast generalva.

Dr. Tarndczi Richdrd ezredes, Ph.D.
Intézetvezetd fopszichologus,
MH f6pszichologus
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(2009. dprilis 16.-17., Mdlyi)

2009. aprilis 16.

MH Fépszicholégusi 6sszevonds megnyitdsa
Dr. Németh Andras o.ddtbk.
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Nyerges Csaba szds. (MH HEK)
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Egy szervezeti diagnozis tapasztalatai
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ségei a Magyar Honvédségben
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Virtualis kiképzérendszerek katonapszichologiai vonatkozasai
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2009. aprilis 17.
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K6sané Koppanyi Eva (MH HEK)
A , Komplex életmodvaltast megcélzd prevencids modellprogram” keretében zajlé
pszichoedukacios és mentalhigiénes tevékenység tematikaja

Szomolai Dora (MH HEK)
A MH Dohanyzas leszokast elsegité programjanak uj lehetdségei

Bukta Tiinde (MH HEK)
Megkiizdési mod preferencia kérd6iv eredményei a szlir6vizsgalatok tiikrében az MH
LEK allomanyaban
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Turi Viktoria fhdgy.,
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Szekcidelnok: ~ Nagyné Dr. Berecki Szilvia 6rgy.

Gyorffy Agnes fhdgy. (MH HEK)
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dések és valaszok

Szekeres Gyorgy orgy. (ZMNE)
A parancsnoki (vezet6i) szemléletformalas a lélektan eszkozeivel

Fekete Melina alez. (MK KFH)
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatosdag,
Alkalmassagvizsgalo Intézet

A jatékszenvedély vizsgalata a Magyar Honvédségnél

Nagyné Bereczki Szilvia szakpszicholégus 6rnagy, Ph.D.,
Téth Zsuzsa pszicholégus féhadnagy

Kulcsszavak: jatékszenvedély, diagnézis, differencidldiagnozis, pszichoterdpia, mérés

A jaték, amennyiben tulzasba viszi valaki, legalabb olyan silyos ko-
vetkezményekkel jarhat, mint az alkohol- vagy droghasznalat, ha nem
sulyosabbakkal. A jatékszenvedélyt (gambling) szer nélkiili fiiggoség-
nek is nevezik. Egészségrombolo hatasa nem olyan elsédleges, mint mas
addikcidknak, a magas 6ngyilkossdgi arany azonban azt jelzi, hogy gyak-
ran végzetes kimenetelii az egyénre nézve, nem beszélve az egziszten-
cialis kovetkezményeirol, hiszen a jatékszenvedélynek elkeriilhetetlen
velejardja az anyagi csod.

A koros jatékszenvedély elsosorban a férfiakat érinti, témaja ezért is kii-
16nosen fontos Magyar Honvédségnél dolgozé pszichologusok, orvosok
szamara. A hazai és kiilfoldi katonai feladatok sikeres teljesitéséhez elen-
gedhetetlen az allomany testi és lelki egészségének megorzése. Ezt szolgal-
ja a rendszeres alkalmassag-vizsgalat, a missziot megel6z6 pszichologiai
felkészitd, a hazaérkezést koveto, a visszailleszkedést segito tréning, vala-
mint az itthoni dlloméannyal foglalkoz6 csapatpszichologusok munkaja,
illetve a mindenki szamara elérheté mentalhigiénés gondozas.
Cikkiink célja a jatékszenvedély bemutatasa, a betegséggel, annak mé-
résével, felismerésével és terapiajaval kapcsolatos alapveté tudnivalok
osszefoglalasa, ezzel segitve a katonakkal foglalkozé orvosokat és pszi-
cholégusokat a betegség idében torténo felismerésében és kezelésében.

I. A jatékrol - szenvedély nélkiil

A jaték mint 6romforras mindannyiunk
életében jelen van gyermekkorunktol
kezdve. Mindenki masféle jatékot jatszik
szivesen, van, aki a muveltségi, esetleg lo-
gikai feladvanyokat szereti, masok inkabb
az ligyességi jatékokat kedvelik. Barmilyen
jatékrol van is sz6, mindegyikben sziikség

van tigyességre, leleményességre, kreativi-
tasra. Emellett a jatékok kiilonboz6 szelle-
mi és/vagy fizikai képességeket, készségeket
igényelnek. Es persze minden jatékban fon-
tos szerephez jut a szerencse, hiszen nem az
nyer, aki a legligyesebb, hanem az, akinek
a szerencse is kedvez.

A jatékok megmérettetést is jelentenek,
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ezdltal megtanitanak nyerni és vesziteni
egyarant. Sok jaték tarsas élményt is nyujt
egyben, elég, ha a tarsasjatékokra vagy a
csapatsportokra gondolunk. A jaték fejleszt,
tanit, ugyanakkor kikapcsolodas, elszaka-
das a hétkoznapoktdl. A jatéknak nincsen
célja, igazan akkor jo, ha maga a tevékeny-
ség bnmagdaban 6romot jelent a jatékos sza-
mara. Vannak persze, akiknek hivatdsa a
jaték, gondoljunk az élsportoldkra, vagy a
hivatasos pokerjatékosokra, akiknek a meg-
élhetését biztositja a jaték.

A szerencsejatékok egy részét egészen szé-
les tarsadalmi korben jatsszak, ilyen a lot-
to, a totd, a kiilonféle kaparos sorsjegyek.
Ezeknek a jatékoknak kozos jellemzdije,
hogy a végeredmény nem fiigg a jatékos
ligyességétdl, pusztan a vakszerencse don-
ti el, hogy ki mikor, mennyit nyer. A jaték
fontos és elsddleges célja a pénzszerzés. A
szerencsejatékok tehat alapvetéen az embe-
rek nyerési, nyerészkedési vagyara épiilnek,
valos teljesitmény nélkiili, konnyen meg-
szerezheté sikert igérnek. Az emberek egy
részét olyannyira rabul ejti a gyors meggaz-
dagodas igérete, hogy semmivel sem tordd-
ve, mindeniiket (csaladjukat, vagyonukat)
feldldozzak érte.

II. A koros jatékszenvedély

Nincs éles hatdr az egészséges és koros ja-
tékszenvedély kozott. A szerencsejatékhoz
fiz6d6 viszonynak harom szintjét kiilonitik
el a szakirodalomban [6]. Az els6 szint az
ugynevezett szocialis szint (ide tartozik az
emberek tobbsége), amikor a jaték kizarolag
oromforrast jelent a jatékos szamara, nem
befolyasolja az életvitelét, mindennapjait. A
masodik szint a veszélyeztetett szint, amikor
az illet6 a gondjai el6l menekiil a jatékba, a
mindennapi problémak okozta fesziiltségtol
probal megszabadulni. A szerencsejatékban
azonban kddolva van a veszteség, igy minél

tobbet jatszik valaki, sziikségszertien annal
tobbet veszit, anndl tobb kudarc- és vesz-
teségélmény éri, amelyekrdl Gjabb jatékkal
probal megfeledkezni. Ebbe az 6rdogi korbe
belekeriilve jutnak el a szerencsejatékosok
a harmadik szintre, amely mar a fiiggdsé-
getjelenti. A szerencsejaték-fiiggok életét és
gondolkodasat teljesen kitolti a jaték, illetve
az ehhez sziikséges pénz el6teremtése. Az
ilyen emberek csaladi, barati kapcsolatai fel-
bomlanak, munkajukat elhanyagoljak, el-
addsodnak, gyakran kovetnek el illegalis
cselekedeteket (sikkasztas, lopas stb.), nem
ritka az ongyilkossag sem.

Tulzasba vitt, koros jatékszenvedélyrdl a
népességnek csak egy viszonylag kis ha-
nyadanal beszélhetiink (1-3%). A szeren-
csejaték-fliggok tobbsége férti. Egy 2007-es
magyarorszagi felmérés szerint [1] a jaték-
szenvedély hazai elterjedtsége az eurdpai
adatokkal osszehasonlitaisban nem mutat
jelent6s eltérést. A valaha barmilyen sze-
rencsejatékot kiprobalok vagy pénzben
fogadok aranya Magyarorszagon 42,2%,
amely harom csoportbdl tevédik Ossze:
problémamentes személyek (38,9%), prob-
lémas szerencsejatékkal (1,9%), illetve ko-
ros jatékszenvedéllyel (1,4%) jellemezhetd
személyek (I. tabldzat).

III. Kivalto okok, pszichologiai jellem-
z6k

A Kkoros jatékszenvedély kialakuldsaban —
mas szenvedélybetegségekhez hasonléan -
szerepe van a genetikai hajlamnak (az agyi
jutalmazé pélyarendszer sériil a fliggdség-
ben szenvedd egyéneknél). Az 6r6kl6édé haj-
lam nem vezet feltétleniil megbetegedéshez,
ehhez mas tényezok jelenlétére is sziikség
van. A jatékszenvedély-fiiggéknél gyakran
fordul el6 a kérel6zményben diszharmo-
nikus csaladi helyzet (hianyzo6 vagy durva
sziil6, vélas, szeparacid, jelentds személy el-
vesztése stb.) [6].
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1. a szerencsejatékkal valo intenziv foglalkozas,

hagyasa érdekében,

daszat),

bevonddas mértékét,
rencsejatékat,

rier lehetdséget,

helyzetén konnyitsen.

A koros jatékszenvedély diagnosztikus kritériumai (DSM-IV, 2001)

Tartés és ismétlédo koros viselkedés a szerencsejdtékokat illetéen, legaldbb ot az aldbbiakbol:

2. a kivant izgalom eléréséhez egyre nagyobb 6sszegli tételek megjatszasa,

3. ismételt sikertelen eréfeszitések a jaték feletti kontroll megtartasa, a jaték csokkentése vagy abba-
4. nyugtalansag, irritabilitds, ha megprébalja abbahagyni vagy csokkenteni a jatékot,

5. a szerencsejaték folytatdsa a problémaitol vagy rossz hangulattél valé megszabadulas maédja (pl. se-
gitség nélkiiliség, bindsség érzése, szorongas, depressziv hangulat),

6. miutan pénzt veszit, gyakran masnap visszatér, hogy veszteségét kiegyenlitse (veszteség utani va-
7. hazudik a csaladtagjainak, a terapeutdnak és masoknak, hogy eltitkolja a jatékszenvedélybe valo
8. illegélis cselekményeket (hamisitast, sikkasztast, csalast, lopast) kovet el, hogy finanszirozza sze-

9. ajatékszenvedély miatt veszélyeztet vagy elveszit fontos kapcsolatot, allast, tovabbtanuldsi vagy kar-

10. méasokra tdmaszkodva gondoskodik pénzrél, hogy a jatékszenvedély okozta reménytelen anyagi

I. tablazat: A koros jatékszenvedély diagnosztikus kritériumai

A jatékszenvedély-fiiggdk nem jellemezhe-
tok egy bizonyos, tipikus személyiségstruk-
turaval vagy pszichodinamikaval, vannak
viszont jellegzetes pszichologiai sajatossa-
gaik. Ezek kozé tartozik a mély kétely és
az extrém oOnbizalom valtakozasa, az in-
tim kapcsolatok kialakitasanak és fenntar-
tasanak képtelensége, a csokkent szexudlis
aktivitas, a valosaggal valo szembenézés
képtelensége, a jaték nyujtotta alomvilag-
ba menekiilés a realitds problémai eldl,
az érzelmi biztonsag hidnya, a felel6tlen,
éretlen, nagyobb eréfeszitéseket nem villa-
16 viselkedés. A beteg szamadra az egyediili
oromforrast a jaték jelenti, amikor éppen
nem jatszik, rendszerint ideges, fesziilt, ha-
tarozatlan, gondolkodasa, érzelmi allapota
ezekben az idészakokban sem tekinthetd
normalisnak.

Valamennyi koros jatékszenvedélyben szen-

vedére jellemz6 a gondolkodasi folyama-
tok torzulasa. Biztosak abban, hogy képesek
befolyasolni a jaték kimenetelét, rendsze-
rint rendelkeznek valamilyen ,,biztos, nye-
16 szisztémaval”, amellyel garantaltan sikert
érnek el, vagy ha mégsem, mindig talalnak
magyarazatot ra (,majdnem nyertem, leg-
kozelebb biztosan sikeril”). Mas kutatok
(Coventry, Brown 1993, [3]) az izgalmat ke-
res6 késztetést tartjak a koros jatékszenve-
dély kozponti vonasanak, vagy a jaték soran
kialakulé mddosult identitasallapot szere-
pét hangsulyozzak (Jacobs, 1986, idézi [3]).
Ez utdbbi, azaz a jaték kozben fellépd iden-
titas dltalaban megfelel a beteg idealizalt én-
képének, aki igy a jaték sordan a valdsagtol
elszakadva az egyébként gyenge 6nbizal-
manak novekedését és az énképének javu-
lasat élheti at.

A jatékszenvedély pszichoanalitikus felfo-
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gasa szerint [3] a betegség f6 motivuma a
tudattalan vesztési vagy, az 6nmaga ellen
forditott agresszid. Ennek magyarazata,
hogy a megaloman torekvéseiben akada-
lyozott gyermek sziilok elleni agresszidja
tiltva volt, amely el6bb biintudathoz, majd
az agresszio elfojtdsahoz, onmaga ellen for-
ditdsahoz vezet. Igy feln6ttként a fajdalom,
az elutasitds, a vereség, az alulmaradas je-
lent 6romet szamadra tudattalanul, ezért ezt
igyekszik kivéltani a kornyezetébdl. Ennek
a mazochisztikus 6romszerzésnek valhat
eszkozévé a szerencsejaték, amelyben -
mint korabban mar sz6 volt réla — kodol-
va van a veszteség.

IV. A jatékszenvedély differencialdiag-
nozisa

A jatékszenvedélyhez leggyakrabban kémi-

ai addikcidk, szorongasos zavarok, impul-
zuskontroll-zavarok és személyiségzavarok
tarsulnak. Ha ez fennadll, akkor altaldban
rosszabb prognozissal kell szamolnunk a
kezelés soran.

A hangulatzavar lehet oka vagy kovet-
kezménye is a jatékszenvedélynek. A
hangulatzavarok gyakorisaga a koéros ja-
tékszenvedélyben 33-76% kozott mozog.
Az jabb kutatasok, bebizonyitottak, hogy
genetikailag is szoros kapcsolat van a major
depresszio és a koros jatékszenvedély kozott
férfiak esetében. A szorongasos zavarok ko-
ziil a panikbetegség és a kényszerbetegség
a leggyakoribb a koros jatékszenvedélyben
szenved6k korében.

A koéros jatékszenvedély olyan addikcio,
amely a szerfliggdség minden jellegzetes-
ségével rendelkezik, kivéve a kémiai szer
haszndlatdt, azért nevezik szermentes
addikcionak, vagy viselkedési addikcionak.
A szerfiigg6ség és a jatékszenvedély ko-
z0tt szoros 33-73 % kapcsolat van [4] 351p.

Nagyobb az arany a jatékszenvedélyben
érintettek kozott a kémiai addikciora, mint
a jatékszenvedély mentesek korében.

A jatékszenvedéllyel kiizdék sokkal ne-
hezebben tudjék lekiizdeni a jaték iranti
késztetéstiket, mint a szerfiiggok és épp-
ugy kialakulhatnak megvonasos tiinetek:
legtobbszor izzadds és remegés.

A jatékszenvedéllyel tarsult impulzuskont-
roll-zavarok esetén a jatékosok jaték iranti
vagya, késztetése sokkal erdsebb, ami utal
a kozos neurobiologiai gyokerekre. A leg-
gyakrabban tarsulé korkép, a kényszeres
vasarlas.

Az eddigi legnagyobb felmérés szerint a
koros jatékszenvedélyben szenveddk két-
harmadanal diagnosztizalhat6 valamilyen
személyiségzavar, a leggyakoribb a kény-
szeres, az antiszocialis és a paranoid tipus,
illetve kimutattak azt is, hogy a jatékszen-
vedély korrelal a kockazatvallaldssal és az
impulzivitassal.

V. Jatékszenvedély terapiaja

A Kkoéros jatékszenvedély gyogyszeres és
pszichologiai kezelése egyiittesen érhe-
ti el céljat. A gyogyszeres kezelésben az
antidepresszivumok koziil a szerotonin
rendszerre haté szerek (Ugynevezett SSRI-
ok) csokkentik a késztetést, migajaték irdnti
sovargast a dopamin rendszert befolydsold
készitmények (bupropionok) mérséklik.

Akoérosjatékszenvedély —- mas addikcidkhoz
hasonléan — nagyon nehezen kezelhetd be-
tegség. Alapveté feltétele a motivélt beteg
és a betegségtudat kialakitasa. A terapia
soran nagyon fontos az egyiittmiikodés
(compliance), hiszen a betegséget a folya-
matos hazudozas jellemzi. A terapia soran
a szenvedélybeteget csak tiinetmentessé
»absztinens”- lehet tenni.
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A pszichoterapidban a gondolkodasra, a
viselkedés kognitiv terapidjara épitve lehet
célt elérni. A betegeket a magikus-intuitiv
gondolkodasmad jellemzi. A kognitiv pszi-
choterdpia segitségével ki kell alakitani a
raciondlis gondolkoddsi médot a szenve-
dély lekiizdése érdekében. A betegek ala-
csony szinvonalu érzelmi kifejezOkészséggel
és sztik konfliktuskezel6 megoldasokkal
rendelkeznek. A terapia soran javitani kell
a személy konfliktusmegold6 képességét,
hogy szélesebb spektrumu magatartasmo-
dot tudjon alkalmazni.

A terapia soran a szenvedély kialakulds-
nak gyokeréig kell eljutni, hiszen a beteg
értékrendszere torzulhatott a jatékszenve-
dély ideje alatt. Ha a személy a szocializacio
soran bizonytalan, hideg csaladi légkorben
nétt fel, ahol hianyzott a legtermészetesebb
oromforras, a szeretet. Ahol az anyagi érté-
kek voltak kozéppontban, akkor felnéttként
a beteg is hamis 6romforrasok utan kutat.

A helyes valosaglatas kialakitasa nagyon
fontos az egészséges dontések meghoza-
talahoz. Ehhez arra van sziikség, hogy a
személy képes legyen valodi életcélokat ki-
alakitani. Mint dltalaban a szenvedélybeteg-
ségeknél, itt is nagyon fontos, hogy a beteg
képes legyen megfogalmazni, hogya tiinete
helyett mit tud elképzelni az életében, mint
oromforrast. Fontos megérteniink, hogy ez
valdban betegség, tehat a racionalis érvek
és magyarazatok nem taldlnak megértés-
re. A vagy sokkal erésebb, mint a kiilsé
nyomas stlya.

A terapia minden fazisahoz feladatok tartoz-
nak, amelyek a jatékkal, az életproblémak-
kal és az attittidvaltozassal kapcsolatosak.
A felépiilésben a jaték abbahagydsa jelenti
a hatarkovet. Ekkor igényli a legnagyobb
gondoskodast a beteg. Intenziv kiils6 ta-
masz nélkiil nem képes 6nmegtartdztatas-
ra. Ekkor dltalaban intézményi elhelyezés

sziikséges, ahol meg van az a szakmai hat-
tér, amely utdn az onsegité kozosség ereje
is segitséget tud nyujtani.

A jaték abbahagydsanak id6szakaban na-
gyon fontos a biztonsagos, szigort kerete-
ket szabo vezetés, ami elejét veszi a beteg
manipuldcidinak. Ekkor a legfébb vélto-
zas az attit(id terén indul el. Be kell ismer-
nie a betegnek, hogy elvesztette a kontrollt
a jaték felett, ami a jatékszenvedély folya-
matat timogatta. Az Uj attitiidbe be kell
épitenie szenvedélybeteg identitasnak elfo-
gadasat is.

A szerencsejaték fiiggd, mikdzben kontrol-
lalni akarta a kontrolldlhatatlan szerencsét,
nemcsak a jaték, de élete felett is elveszti
kontrolljat. A terdpia soran ujra kell épite-
ni a sajat életének minden teriiletén a fele-
16sség véllalasat.

Itt az els6 1épés a pénzzel valé bandsmod
megtanuldsa. Ehhez hozzatartozik a pénz-
zel Osszefiiggd célok felallitasa, amelyek re-
alisak, specifikusak, elérhetdek, sajatnak
tekinthetdk és motivalo erejliek. Fontos a
célok elérésének idépontjanak meghataro-
zasa is. A felel6sségvallalas soran olyan cé-
lokat kell meghatarozni, amellyel nem art
masoknak, hiszen eddig erre nem volt te-
kintettel, mikor a pénzét, idejét a jatékra
pazarolta. Meg kell tanulni prioritast adni
a rovid és hosszu tava céloknak. Nagy fel-
adat megtanitani a beteget a sziikségletek
és vagyak kozotti differencialasra.

Masodik lépés a jatékra felszolitd ingerek
(helyek, személyek) szandékos keriilése, az
asszertiv ,nem’-et mondas gyakorlasa.

A jatékszenvedély dinamikus felépiilési
modellje szerint a talpra dllas az atmenet
kritikus fazisaval kezddédik, amit a korai
ujraépités szakasza kovet, majd késobb a
novekedés fazisa zarja a sort.



2010. (62) 1-2. szam/supplementum

HONVEDORVOS

Terapias lehet6ségek a jatékszenvedély-
ben

Individual pszichoterapia: Tamaszt nyujto
és tanito eljaras segit a paciensnek hasznal-
ni a sajat eréforrasokat, silyozni és megne-
vezni a problémakat. Sok paciens szamara
a kapcsolat a terapeutaval a legfontosabb a
kezelésben. Gyakran mondjak, hogy az elsé
alkalom az életiikben, hogy valakiaz 6 olda-
lukon dll. A szenvedélybeteg az egymast ko-
vet6 tilések soran a terapeutaval megvitatja
aproblémat és tervet készitenek. A terapeuta
segitséget nyujt a személynek és a csalad-
tagoknak a sajat er6forrasuk felhasznalasa-
val a hatékony probléma megoldashoz. Az
elsd terapias segitség a remény felébresztése
a jobb élet lehetdségére. A terapia egy éve
alatt megtanuljak a betegek, hogy a paciens
minden problémaja jol kezelhetd.

Csoportterapia: A csoportiilések mind pa-
ciensek, mind a csaladtagok részére lehetd-
séget teremtenek a kolcsonos tamaszra és
problémak megoldasara.

Par- és csaladterapia: Hatékony kommuni-
kacioval és tamogatd, elfogadd kornyezettel
elsegiti Gjraépiteni a kapcsolatot és javitja
a csalad mutikodését.

Gazdasagi tanacsadas: Segit a betegnek és
csaladjanak csokkenteni a gazdasagi nyo-
mast, menedzseli az adossagokat és kolt-
ségvetést készit a jovore.

Pszichiatriai konzultacio és kezelés:
Gydgyszeres kezelés mellett lehetdség nyuijt
megallapitani és kezelni a pszichologiai aka-
dalyokat, beleértve a nyomaszté szorongast
és depressziot.

Onsegitd csoportok: A paciens megis-
merheti a csoporttagjainak tapasztalatai-
bdl azokat a tamogato és gydgyité modokat,
amelyek hasonl6é problémdban sikeresek

voltak. Sok paciens ugy érzi, hogy az on-
segit6é csoport nagyon fontos a nehéz ér-
zelmek és problémak korai gyogyitasaban,
kezelésében.

A kezelés sikeressége a paciens és a tera-
peuta kapcsolatanak mindségétdl fiigg. A
terapeuta feladata biztonsagos kornyezet
megteremtése és objektiv meghallgatas a
paciens szamara: megérteni a problémakat,
er6forrasokat és véltoztatasi lehetdségeket
biztositani a jobbitas érdekében.

Terapias lépések

Meghatarozni a jovo célokat és iranyokat:
A kezelés el6tt a szerencsejatékosok a jovo-
rél altalaban nagyon révidtavban gondol-
kodnak. ,Mikor tudok tjra jatszani?” vagy
»Hogy szerzek pénzt hozza?” A hazastars
és a csaladtagok krizisrdl, krizisre élnek és
képtelenek jovét tervezni és figyelembe ven-
ni sajat sziikségletiiket. A felépiiléshez el
kell érni az attit(id és magatartasvaltozast.
Segitséget kell adni a tervek kidolgozasa-
ban, a jatékrol valé lemondasban és a sajat
élet kontrollasasaban.

A jaték megtagadasa: A legfontosabb sza-
kasz a jatékszenvedély kezelésében a se-
gitség adds és eszkoz adds a jatékrol valo
lemondas els6 iddszakaban. A leallashoz
komplex segitségnyujtasra van sziikség.

Gazdasagi tanacsadas csaladtagok részé-
re: A hazastars és csaladtagok megtanulhat-
jak, hogy menedzseljék jelenlegi gazdasagi
helyzetiiket, hogyan el6zhetik meg az ados-
sag felhalmozddasat és hogyan valosithat-
jak meg a gazdasagi stabilitast.

Stressz menedzselés: A jatékfiiggok és
sok mas személy, akiket sok stresszhatds
ér, szorongodak, szomoruak, gyamoltalanok
ésreményvesztettek lesznek. A kezelés segit
felismerni a stressz okait, és segitséget nyujt
a megkiizdésben.
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Jatékszenvedély-mentes élet fenntartasa:
Uj és régi ismeretek dtadasa a betegeknek
és csaladjuknak, hogy még egészségesebb és
kiegyensulyozottabb életet tudjanak élni.

Uj gondolkod4asméd kiépitése: A betegek
kozott gyakori a hibas gondolkodasmad.
A kezelés segiti a beteget és csaladjat, hogy
végig gondolja és megfontolja, hogy mit,
hogyan csindlnak. A terapia egy lehetd-
ség arra, hogy figyelmesen gondolkodjon
a cselekményeirdl, vélasztasairol és lehe-
tOségeirol.

Egészséges kapcsolatrendszer kiépitése: A
betegek alapvetd problémakkal kiizdenek
a szocialis és csaladi kapcsolatrendszerek
terén. A szenvedély soran egyre kevesebb
pozitiv emberi kapcsolat alakul ki. Csalas,
hazudozas és gazdasagi problémak okozzak
a kapcsolatok megromlasat. Ha a személy
abbahagyja a jatékot, lehetdség van tjra épi-
teni a kapcsolatokat.

Az érzelmek felismerése és kifejezése: A
terapia segiti a jatékszenvedélyben szenve-
dét az érzelmek felismerésében, kiilonosen
a kezdeti szakaszban, amikor a negativ ér-
zelmek elboritjak. Megtanitja a paciens-
nek az érzelmek felismerését: hogy érzi,
miért érzi, mit tud tenni az érzelmekkel.
Ha megtanul az érzelmekkel banni, ak-
kor konstruktivan hasznalja fel. Segitségével
kontrollalni tudja a jaték utani sévargast, de
segitia sajat életének megvaltoztatasaban és
a kapcsolataiban is.

Onbizalom fejlesztés: Tébbéves jatékszen-
vedély kovetkeztében a péaciens biinosnek,
alkalmatlannak érzi magat. Alacsony 6nér-
tékelésben gyakran az ok és kovetkezmény
is a jatékszenvedély. A terapiaban segit a
pacienst 6nmaga objektiv szemléletében és
a problémak sikeresebb megoldasaban, 6n-
bizalma visszanyerésében.

VI. A jatékfiiggoség mérése

A jatékszenvedély méréséhez 6nbecsld ska-
lakat alkottak meg, amely teljes Gszinteséget
kovetelnek a kitoltotol.

GA onbecslé kérdoiv

Az alabbi kérdéiv alapjan az tekinthetd
kompulziv szerencsejatékosnak, aki a 20
kérdésbol legalabb hétre igennel felel (What
is GA?, 1991, [4])

1.) Jatszottdl-e mar a munkaidéd rovasa-
ra?

2.) Eléfordult-e valaha, hogy a jaték miatt
valt gondterheltté az otthoni életed?

3.) Erintette-e mdr a jo hiredet a jaték?

4.) Ereztél-e valamikor lelkifurdalast a ja-
ték utan?

5.) Jatszottdl-e valaha is azért, hogy fizet-
hesd az adossagaidat, illetve igy oldd meg
az anyagi nehézségeidet?

6.) Gatolt-e a jaték a torekvéseidben és ab-
ban, hogy hatékony legyél?

7.) Vesztés utan érezted-e azt, hogy minél
elébb vissza kell menned, és visszanyerned,
amit vesztettél?

8.) A nyerésedet kovetSen éreztél-e erés
késztetést arra, hogy minél el6bb vissza-
térj, s még tobbet nyer;j?

9.) Gyakran el6fordul-e az, hogy eljatszod

azutolso filléredet is?

10.) Kértél-e valaha kolcson azért, hogy
jatszhass?

11.) Adtal-e mar el barmit is azért, hogy le-
gyen pénzed jatszani?

12.) Eléfordult-e, hogy a mindennapi ki-
adadsok rovasara szerettél volna , félreten-
ni a jatékra™?
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13.) Megtortént-e, hogy a jaték miatt nem
torédtél megfeleléen 6nmagaddal vagy a
csaladoddal?

14.) Jatszottal-e valaha hosszabb ideig an-
nal, mint ameddig tervezted?

15.) Jatszottal-e valaha azért, hogy igy me-
nekillj el az aggodalmaid és a gondjaid
elol?

16.) Szereztél-e mar pénzt a jatékra, tettél-
e mar valami torvénysértot vagy fontolgat-
tad-e, hogy teszel?

17.) Zavarta-e a jaték az alvasodat?

18.) A veszekedések, csalédasok vagy fe-
sziiltségek arra késztetnek-e téged, hogy
jatssz?

19.) Erezted-e mar azt, hogy barmi jot, ami
csak ért, jatékkal kellene megiinnepelned?

20.) Gondoltal-e arra, hogy tonkremehetsz
a jaték kovetkeztében?
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The research of gambling in HDF

Gambling, if you take too much, has at
least as serious consequences, as alcohol
or drug use — or maybe more serious.
The pathological gambling (ludomania,
compulsive gambling) is also called
gambling addiction, an addiction without
a product. Despite its effect on impairing
health is not primary as in other addictions,
the high suicide rate of among gamblers
indicates, it is often fatal for the individual,
not to mention the existential implications
as an inevitable result of financial
insolvency.

The pathological gambling affects mainly
men, it is particularly important for the
psychologists, doctors working for the
Hungarian Defense Forces. The successful
accomplishment of domestic and foreign
missions is essential to preserve the physical
and mental health of the military personnel.
All the protocols of regular fitness tests,
psychological preparations before the
deployment, reintegration trainings after
mission, the stock of psychologist deployed
at domestic troops and the publicly
available mental health care are serving
this purpose.

This article about gambling addiction is
intended to present the summary of the
essential information about the disease, its
measurement, detection and treatment to
help the soldiers, doctors and psychologists
in the early detection and treatment of the
disease.

Key-words: gambling, diagnosis, differential-
diagnosis, therapy, measurement

Nagyné Bereczki Szilvia 6rgy.
1553 Budapest, Pf.: 1.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatésdg,
Egészségpszicholdgiai Osztdly

A diszpozicionalis optimizmus és a kiilszolgalati misszidok
kapcsolata a Magyar Honvédség allomanyaban

Nyerges Csaba pszichologus szazados

Kulcsszavak: Optimizmus, kiilszolgalat, lelki egészség, megkiizdés, pszichikai készenlét,
motivdcio

A kiilonboz6 kiilszolgalati helyekre vonatkozo, LOT-tal mért optimizmus
mértéke varianciaanalizissel mérve eltéré mértéket mutat. Ez azt jelenti,
hogy a katonak optimizmusat befolyasolja a kiilszolgalati helyiik, és hogy
masfajta motivaltsaggal, pszichés készenléttel rendelkeznek a kiilszolgalat

7o

elott, és eltéré megkiizdési képességet mutatnak a kiilszolgalat alatt és
utan. Ennek tudasa a misszio el6tti pszichologiai felkészit6 munkanak
kiilszolgalati helyre torténo specifikussa tételéhez ad informaciokat.

A kiilszolgalati szerepvallalds els6dleges
prioritast élvez a Magyar Honvédség mu-
veletei kozott. Ezekhez felkésziilt, motivalt,
testileg és lelkileg alloképes személyi allo-
manyra van szitkség. A felkészitésiik sok
szakember 6sszehangolt munkajat koveteli
meg. A felkészités egyik formadja a pszicho-
logiai felkészités, amely az dllomany lelki
alloképességét hivatott fejleszteni. A felké-
szités soran olyan képességek, készségek és
ismeretek kertilnek megvitatasra és begya-
korlasra, amelyek a kiilszolgalat alatt a kato-
nak feladatteljesitését és mindennapi életét
teszik hatékonyabba és konnyebbé.

A felkészitéseken tapasztalt hangulat,
a Kkiilszolgélatra valé rahangolédas mi-
lyensége gyakori velejardja a tréningnek.
Megtigyelhet, hogy személyenként is, de
misszids allomanyonként is mas-mas han-
gulattal késziilnek fel a kiilszolgalatra. Ezen
hangulat megragadasanak, mérhetévé té-

telének egyik eszkoze az optimista hozza-
allas felmérése. Mivel az egyes személyek
optimizmusanak mértéke nem mindig fe-
jezddik ki (és nincs is rd lehet6ség), ezért
célszerti lehet a csoport, vagy az egész al-
lomany optimizmusdnak a megismerésével
foglalkozni. Ehhez persze az egyes egyé-
nek megismerésére van sziikség, akiknek az
oOsszesitett eredménye adja a csoport ered-
ményét.

Az optimizmus felmérése a tréning el6tt le-
hetdséget teremt a felkészités végrehajtasa
soran a varhat6 nehézségek megbeszélésé-
hez, a motivéltsag beazonositdsahoz és az
altalanos hangulat megismeréséhez. Az igy
nyert informaciok hasznosak a parancsno-
ki dllomanynak, mert el6re vetitheti, hogy
milyen ,hozzaallasra” szamithatnak oda-
kint. A csapat egészérdl nyernek ezaltal in-
formaciot.
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Mi az optimizmus? Az optimizmusalehet6
legjobb végkifejlet elvarasat jelenti. Az opti-
mista életszemléletnek figyelem terel hata-
savan, vagyis a figyelmeta pozitiv végkifejlet
felé tereli. A személy gondolataival, érzelme-
ivel és viselkedésével a pozitiv végkifejlethez
igyekszik kozeliteni. A cél a valami elérése,
és nem a valamitdl valo tavolodas. Ez egy
pozitiv motivalt viselkedést jelent, amire az
aktivitas és az oninditott cselekvés jellem-
z8. Az aktivitas és az, hogy célokat kovet — a
személy megvédi 6t a misszioban bekovet-
kezd nehézségektl, illetve ezek hatdsait a
sajat hasznara tudja forditani.

Mitdl fiigg az optimizmus? Elsdsorban
személyiség fliggd, de nagyban meghata-
rozza a kultra, amiben az egyén felnd, a
neveltetés, a siker-kudarc tapasztalatok, az
aktualis élethelyzet az el6re lathat6 nehézsé-
gek, és feladat esetén a feladat atlathatosaga
is. Ezek kombinacidja adja a személy aktua-
lis optimista hozzaallasanak mértékét.

Fejleszthetd-e az optimizmus?

Egy feln6tt embernél a fent felsorolt befo-
lyasold tényezok jo részén nem lehet val-
toztatni. Megvan a kialakult személyiség,
adott a kulttra, a neveltetés is a megval-
toztathatatlan mult eseménye. Az aktualis
élethelyzet mar inkabb a személy befolyasa
alatt lehet, bar inkabb az események értel-
mezésében van kiilonbség emberek kozott.
A feladat nehézsége is egyéni értelmezés
kérdése, ugyanaz a nehézség valakinek ki-
hivés, valakinek pedig atugorhatatlan aka-
daly. Viszont abban sokat tehet a személy,
hogy alehetd legtobb informaciot gyjti, ez-
altal kozelebb jut a feladat megértéséhez. Az
informaciok legfontosabbika a feladat célja-
nak ismerete. Az optimista életirdnyultsag
ugy hivhato tehat el6 a legegyszertibben, ha
az élet eseményeinek értékelését pozitivabb
iranyba mozditjuk el6, toreksziink a torté-

nések minél pontosabb megismerésére és
kontrollalasara.

Az optimizmus, mint megkiizdési
faktor

Cronio (1996) a pesszimizmus-optimizmus
dimenziot kulturkozi osszehasonlitasban
vizsgalta. Kolumbiai és magyar egyetemis-
tak 0sszehasonlitdsakor arra a kovetkezte-
tésre jutott, hogy a magyar egyetemistak a
pesszimizmus-optimizmus dimenzidban
pesszimistdbbak, mint a kolumbiai tarsa-
ik. Ez azt a tapasztalatot latszik alatamasz-
tani, ami szerint a magyarok kiilondsen
pesszimistak. Cronio (1996) idéz adatokat
az optimizmus-pesszimizmus és az egész-
ség kapcsolatarol. Reker és Wong (1983) azt
talalta, hogy azok a személyek, akiket ko-
rabban (a pesszimistakhoz képest) optimis-
tanak talaltak, kevesebb tiinetrdl és jobb
testi, pszichikai allapotrdl szamoltak be.
Peterson, Seligman és Vaillant (1988) sze-
rint a pesszimista magyarazo stilus” hajla-
mosit a gyenge egészségi allapotra.

Ebbdl kiindulva és azt elfogadva, hogy az
optimisztikus életszemlélet segit atvészel-
ni a nehézségeket mindenképpen hasznos
ismereteket, és felhasznalhato tapasztalatot
jelent a MH-nél torténd ez iranyu kutatas.
A kiilszolgalat fokozott megterhelést jelent,
mind testi, mind lelki szinten, amely elvi-
selhet6bb az optimista hozzaallassal.

A katonak részérdl redlis veszély a tanult
tehetetlenség kialakuldsa. Ez a kontrol-
lalhatatlansag, az események masok altali
iranyitasanak sorozatos megtapasztalasa-
val kialakulo reagalasi mod passzivitassal, a
kezdeményez6 készség hianyaval jar egyiitt.
Osszefiigg a pesszimizmussal is. Mésik ol-
dala, hogy konnyebb optimistanak lenni,
ha gy érezziik, mi irdnyitjuk az életiinket.
Azonban fontos lehet, hogy a katonak meg-
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tartsak kezdeményez6 készségiiket, hiszen
keriilhetnek olyan helyzetbe, amikor 6nal-
16an kell dontést hozniuk, és olyan is lehet,
hogy nem csak magukrdl kell donteniiik.
Példaul megszakad6 kommunikacios kap-
csolat, parancsnokok elvesztése, varatlan,
gyors reagalast igényld helyzetek.

A motivaltsag és az optimizmus kapcso-
lata

Az optimista személy azzal, hogy a lehet6
legjobb végkifejletet varja el, a relativ si-
kert vetiti el6re. Ennek az elérése energiakat
mozgosit benne, ami cselekvésre készteti. A
folyamatos, célra irdanyuld cselekvés, mint
kitartas jelenik meg az egyénnél. Ezt észle-
li a kiilvildg (parancsnok, tarsak) motivalt
cselekvésnek. Ha a személy kedvez6 valto-
zasokat észlel, akkor ez tovabbi cselekvésre
serkenti. Ezért fontos az allando és lehetd-
leg objektiv, és jobbit6 szandéku visszajel-
zés adasa az arra illetékesek részérél. Ezzel
fenntartjuk, vagy serkentjiik a cél elérése
érdekében tett cselekvést.

A megkiizdés

A megkiizdés olyan folyamat, amely soran
aszemély megprobal a stresszel megbirkdz-
ni. Az Gjabb felfogasok szerint a megkiizdés
alkalmazkodast jelent. Az a Nietzsche-tdl
szarmazd mondas, hogy ,,Aminem 6l meg,
az er6sebbé tesz”, nyer értelmet az Ujabb
megkiizdés felfogdsokban. Minden nehéz-
ség pontencialisan magaban hordozza a fej-
lesztés lehetdségét, kérdés, hogy tuléli-e a
személy. Az, hogy fejleszt vagy betegit at-
tol fiigg, hogy milyennek értékelem a hely-
zetet. Ahogy a baktériumok esetén is igaz,
hogy ellenallova tesz egy korokozoval vald
talalkozas, igy a lelki megterhelés hatasara
létrejovo valtozasok felkészitenek egy kovet-
kez6, hasonlo stressz helyzetre.

A kutatasok szerint az optimista emberek

amegkiizdésben az un. problémakdozpontt
megkiizdést preferaljak (Szabd, 2005.). Ez
Lazarus és Folkman megkiizdési tedriaja-
nak részét képezé megkiizdési mod. Ennek
soran a személyek az adott problémara vagy
helyzetre fokuszalnak, azt probaljak megol-
dani vagy megvaltoztatni, vagy ha ez nem
sikertil, akkor igyekszenek a jovében elke-
riilni. E mellett Lazarus és Folkman masik
megkiizdési stratégidja az érzelemkozpon-
ta, ami a helyzettel egyiitt jaro kellemet-
len érzelmek redukélasira Osszpontosit.
(Lazarus és Folkman, 1984. id.: Attkinson
és mtsai. 1995.)

A problémakézpontt megkiizdési médot a
személyek akkor hasznaljak, ha ugy érzik,
hogy kontrollt gyakorolnak a helyzet felett.
A katonai kozegben a kontroll érzés gyak-
ran alacsony mértékd. A beosztott katonak
felett a parancsnok gyakorolja a kontrollt,
Ové a feleldsség is. Ez a helyzet nem segiti
elé a megkiizdés fejlodését, foleg a prob-
lémakozpontt megkiizdését. Kialakulhat
a tanult tehetetlenségnek nevezett allapot,

Kiilszolgalat el6tt: 437 £6

1. Kiilszolgalatba kimen: 324 16
« PRT (3, 4, 5, 6): 94 6

» EUFOR (2, 4): 61 f6

« KFOR (2): 59 f6

« Balkdn egyéni: 47 16

2. NRFE: 113 £6
* NRF 12: 80 f8

« NRF 14 viztisztité szakasz: 33 £6
Kiilszolgalat utan: 162 6
Kiilszolgalatbdl visszajovo: 162 £6
« PRT (3): 109 £6

« EUFOR (2): 53 16

I. tablazat: A vizsgdlt dllomdny
megoszldsa
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2. abra: LOT dtlagok kiilszolgdlati hely szerint

amikor mar nem is akarnak kontrollt gya-
korolni, azokban a helyzetekben sem, ami-
kor pedig megtehetnék. Az optimisztikus
szemlélet azonban segit szem el6tt tartani
a pozitiv végkifejleteket, ami a probléma-
fokuszt erdsitheti.

A vizsgalat

Arra voltam kivancsi, hogy a kiilszolga-
lati hely befolyassal van-e az optimizmus

mértékére, és ha igen, akkor milyen ez a
befolyas.

A vizsgalati személyek misszioba késziilo,
vagy onnan visszajott katonak szama 6sz-
szesen 599 f6. A vizsgalat 2008. marcius-
t61 2009. marciusaig tartott. A vizsgalatban
részt vett allomany megoszlasa az I. tdbld-
zatban lathato.

Az NRF kulonvalasztasara azért van szik-
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ség, mert ott tényleges kiutazas nincs, ké-
szenléti allomanyrdl van sz6.

Avizsgalati eszkéz a LOT (Life Orientation
Test), amely 12 itembdl all, és Cronio
kultirkézi 6sszehasonlitdsra hasznalta. A 12
itembdl négy pozitiv, négy negativ és négy
kiegészit6. Megbizhatdsaga: Cronbach-alfa
0,758, tesztfelezéssel 0,753.

A vizsgalati személyek csoportos helyzet-
ben, onalldan, név nélkil toltik ki a tesz-
tet.

Az 1. dbra mutatjaa LOT pontszamok meg-
oszlasat a teljes vizsgalati populacioban.

Ebbol lathato, hogy az eloszlas kozel ha-
ranggorbe alaka.

Az 6sszes vizsgalati személybdl hat csopor-
tot képeztem gy, hogy azazonos helyre, de
mas valtasban kimendk alkottak egy cso-
portot (PRT, EUFOR, KFOR stb.). Hat cso-
port variancia-analizissel torténd vizsgalata
utan azt az eredményt kaptam, hogy a hat
csoport LOT-al mért optimizmus tekinte-
tében kiilon populaciobol szarmazd min-
tat jelent (sig. 0,007) vagyis nem a véletlen
az, amely a csoportok kozotti kiilonbséget
okozza. A 2. abrdrél leolvashatdk a csopor-
tokhoz tartozé LOT atlagok.

A PRT és az UNFICYP kiugro értékei mel-
lett a KFOR alacsony atlagértéke érdemel
emlitést.

Paros sszehasonlitdsban a II. tdbldzatban
bemutatott mintak kozott talaltam szignifi-
kans kiilonbséget (a kimendk és visszajovok
kiilon vizsgalva, 0,5 szignifikancia szint):

Ezen allomanyok tehat a LOT-al mért op-
timizmus egymastol eltéré mértékével ren-
delkeznek. Vagyis kiilonboznek abban, hogy
mennyire optimistadk a LOT teszttel mérve.

Allomany Sig.

o PRT (kimend)-EUFOR (kimend): 0,010
o PRT (visszajové)-EUFOR (visszajovo): 0,034
« PRT (Osszes)-KFOR: 0,005
o PRT (kimend)-KFOR: 0,019
o PRT (6sszes)-NRF: 0,003
o PRT (kimend)-NRF: 0,024
o PRT (kimend)-Tobbi (kimend): 0,041
o« UNFICYP-KFOR: 0,037
o PRT-Tobbi: 0,001
o Tobbi (visszajovo)-NREF: 0,040

IL. tablazat: Szignifikéns kiilonbségek

A III. tabldzatban lathato esetekben nincs
szignifikans kiilonbség.

Ez mutatja, hogy a visszajovo és kimend al-
lomany optimizmusa koz6tt nincs szignifi-
kans kiilonbség, akar NRF-el, akar anélkiil
vizsgaljuk.

Az eredmények értelmezése

A LOT-al kapott eredmények egyik ér-
telmezési lehetGsége a kiilszolgalatra valo
pszichikai készenlét egyik mutatdja. Az
optimizmus Kkitartast, lelki er6t ad a ne-
héz helyzetekben valé cselekvésre. A vizs-
galat személyenként is adhat informaciot
az egyén optimizmusarol, a jelen értelme-
zésben azonban a csoport egészének han-
gulata, készenléte az els6dleges fontossagu.
Ez elérevetiti a csoport kiilszolgalatra vald
motivaciojat és a kiilszolgalatban megje-
lend pszichés problémak gyakorisagat és
erésségét. Ez az informaci6 a parancsnok
szamara egy a sok jelbdl, amivel a kiilszol-
galati parancsnoki munkara felkésziil. Azt
tudhatja meg, hogy az allomany mennyire
lesz kitart6 és motivalt a feladat-végrehaj-
tasra, valamint milyen mértéka pszichés
megterhelésbdl adodo viselkedési problé-
makra szamithat.
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Alloméany Sig.

o Visszajovo-Kimend (NRF-el): 0,173
o Visszajov6-Kimend (NRF nélkiil): 0,397
o« UNFICYP-NRE: 0,055
» Tobbi-NRF: 0,059
« Tobbi-KFOR: 0,057

II1. tablazat: Nem szignifikdns
kiilonbségek

Alegfdbb tanulsag, hogy a kiilszolgalati hely
befolyasolja a személyek, és az egész csoport
lelki allapotat. Ebbdl az kovetkezik, hogy a
pszichologiai felkészitési protokoll betarta-
sa mellett differencialt felkészitést célszert
végezni az allomannyal a kiutazas helyszi-
nének megfeleléen. Mas, és eltérd erGssé-
gl motivatorok sziikségesek ahhoz, hogy a
csoport a lehetd legegységesebb kozosség-
ként miikodjon, és hajtsa végre a feladatat.
Mas részrdl a magasabb optimizmus ke-
vesebb egészségligyi problémat vetit eldre,
mint az alacsonyabb. A lelki eredet(i okok
testi tiineteket okoznak, amelyeket az egész-
ségligyi személyzet kezel. Ez pedig a misszid
egészségiigyi személyzete szamara jelent
felhasznalhaté informaciét a lelki hattert
szomatikus problémak lehetséges gyako-
risagarol.
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Capt. Cs. Nyerges

Connection of dispositional optimism
and deployment in the strength of HDF

Thereisa connection between the optimistic
attitude of soldiers and the foreign country
which they are deployed for peace keeping
operations. As the LOT test shows, pre-
mission motivation, psychological resilience,
coping capabilities, and the after-mission
ability to reintegrate partially depends on
and shows a connection to the place of
deployment. This information is used to
develop mission specific pre-deployment
psychological trainings.

Key-words: optimism, deployment, mental
health, psychological readiness, motivation

Nyerges Csaba szds.
1553 Budapest, Pf.: 1.



HONVEDORVOS 24

2010. (62) 1-2. szam/supplementum

MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatosdg,
Egészségpszichologiai Osztdly

Egy szervezeti diagndzis tapasztalatai

Kovacs Péter szakpszicholdgus alezredes
Kulcsszavak: Szervezet, szervezetfejlesztés

A Honvédelmi Minisztérium Allami Egészségiigyi Kozpont (tovabbiak-
ban AEK) féigazgat6janak felkérésére a Magyar Honvédség Dr. Radé
Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatosag Pszicho-
16giai Intézet Egészségpszicholdgiai Osztalya az AEK egyik osztalyanak
szervezeti diagnozisat végezte el. Az alabbiakban betekintést nyujtok a
szervezetek munkajat segitd, timogato szervezet diagnosztikai tevékeny-
ségbe, megismerhetjiik formai kereteit és jelentdségét a szervezetek mii-
kodésében. A szervezeti diagnozis 1épéseit végigvéve rovid modszertani
attekintést kivanok nyujtani a folyamattervezésrol és szervezésrol. Vala-
mint a diagndzis eredményei koziil néhanyat kiemelve, azok gyakorlati

hasznara hivom fel a figyelmet.

Szervezeti diagndzis

A szervezeti diagnozis sordn iranyitott,
strukturalt adatgyjtésrol beszéliink, amely
a szervezet, illetve a szervezeti egységek je-
lenlegi allapotanak, feltérképezését jelenti.
A szervezeti diagnozis két f6 teriiletre ter-
jed ki:

— a szervezet alegységei és ezek kapcsolata
(részlegek, osztalyok, vezetési szintek),

- szervezeti folyamatok (kommunikacio,
csoportmunka, dontés, vezetési stilus, ter-
vezés, a konfliktusok és a versengés kezelé-
se).

A fenti munkafolyamat soran ok-okozati
kapcsolatok feltérképezése és azonositdsa
torténik meg.

Els6 lépésben a kiilonbozo szervezeti egysé-
gek, teriiletek és folyamatok feltérképezése,
valamint a tiinetek és probléma-teriiletek

azonositasa torténik meg. A kovetkezd 1é-
pésben erre alapozott adatgytjtés torténik.
Az adatgytjtés tobb mddszer kiilon-kiilon,
vagy otvozott alkalmazasaval valdsulhat
meg. A leggyakrabban hasznalt modsze-
rek a kovetkezok:

- dokumentum-elemzés,

- megfigyelés,

- strukturilt, félig strukturalt interjuk,

- szociometria,

- egyéb kérddives modszerek.

Az adatok gytijtését minden esetben koriil-
tekint6 és atgondolt szakmai munka el6zi
meg, hiszen a keletkezett adathalmaz két

egymasnak ellentétes kitételnek kell, hogy
megfeleljen:

- a lehetd legtobb érdemleges adatot kell
Osszegyljteni,
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— a felesleges adatok szamat minimalizalni
kell, hiszen a feldolgozasi folyamatban ren-
geteg felesleges munkat okozhatnak a nem
relevans informaciok.

Az adatok gytjtését kovetd lépés a feldol-
gozasi folyamat, amely elemzd, értékelé
munkaét foglal magaba. Az adatok elem-
zése statisztikai modszerekkel torténik. A
szervezetdiagnosztikai eljardsok esetében
kimondottan tendencidk és kimutathatd fo-
lyamatok adjak az értékelés alapjat. A szer-
vezetdiagnosztikai eljaras célja a szervezet
mélyebb szintli megismerése, a szervezet-
fejlesztés szempontjabdl sziikséges kovet-
keztetések levonasa, a valtozast igényl6
teriiletek megjelolése, esetleg javaslatok
nyujtasa. Fontos megemliteni azt a tényt,
hogy tokéletesen miikodo szervezet nem
létezik. Minden szervezetben vannak olyan
sajatossagok, amelyek megsziintetése, vagy
csokkentése a hatékonysagot és az eredmé-
nyességet noveli.

A szervezeti diagnozis lépései

a. Kapcsolatfelvétel, a szervezeti egység
megismerése

— Szervezeti felépités, munkakori jegyzék
megismerése,
— Munkakari leirasok vizsgalata,

— Szervezeti miikodési szabalyzat megis-
merése,

—,,Szerz6déskotés”

- Tajékoztatas az AEK vezetésének kép-

viselGjétol,
— Interju a szervezeti egység vezetdjével
b. Diagnosztikai munka

— Strukturdlt interjuk osszedllitasa,

- Interjuk felvétele, azok kiértékelés,

a.) Els6 korben az osztaly valamennyi or-

vosaval, vezet6 apoldjaval késziilt interju

b.) Masodik korben véletlenszertien kiva-
lasztott szakdolgozoi allomannyal késziilt
interjuk

- A kérdéivek kidolgozasa, felvétele.
c. Ertékel6 munka

- A kapott adatok elemzése, vizsgalata,
— Jelentés elkészitése,
- Visszajelzés a vezetének,

— Beavatkozasi javaslatok megbeszélése.

d. Beavatkozasi, fejlesztési terv kidolgo-
zasa, nyomon kovetés

Eredmények
I. Interjuk eredményei (részlet)

Az interjuk felvétele soran az alabbi tapasz-
talatok sziilettek:

Az osztaly dolgozéi a szakmaéban dtlag 19
éve dolgoznak, valamennyien hivatasuknak
tekintik az egészségiigyi munkat, a mun-
kakoriik betoltéséhez sziikséges szakké-
pesitéssel rendelkeznek.

A személyzet 44,7 %-a nagyon jol vagy
jol, 34 %-a kozepesen érzi magit jelenleg a
munkahelyén. A problémakat érzik, de ta-
pasztaltak javulast is az elmult egy év alatt.
Természetesen nem elhanyagolhatd szam,
hogy 21,3 % azoknak az aranya, akik rosz-
szul érzik magukat (1. dbra).

A napi munkavégzést az allomany leterhel6-
nek tartja. Amit szinte mindenki nehezmé-
nyez: a toménytelen adminisztracid, amely
a szakfeladatoktdl veszi el az idejiiket.

Szinte minden dolgozé arrdl szamolt be,
hogy a feladatai elvégzéséhez sziikséges,
kells mértékii szakmai autonémia rendel-
kezésére all. Idénként ez gondok forrasa,
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RRosszul ~ Kozepesen Jol

Nagyon jol

Betegek

Munkatarsak Kézvetlen vezeté Osztalyvezetés

1. dbra: Hogy érzi magat?

mivel néhanyan ugy érzik, féként a szak-
dolgozdi allomanybol, hogy magukra van-
nak hagyva, tobb visszajelzést varnanak el
avezet6iktdl. Szakmailag mindenkinek na-
gyon komoly feleldssége van a sajat szer-
vezetszeri vezetGje felé.

A munka elvégzésének minGségérol torténd
visszajelzés tekintetében dominans a bete-
gektdl, illetve a munkatdrsaktol szarmazo
visszajelzés. Ez is alitimasztja a d. pontban
emlitett vezetdi visszajelzés és kontroll hi-
anyat (2. dbra).

A munkakor ellatasahoz adott feltételek-
kel valo elégedettség soran kiilon bontot-
tuk a targyi és személyi feltételekkel vald
elégedettséget, amely érdekes eredményt
hozott.

Targyi feltételekkel valo elégedettség tekin-
tetében a dolgozok kétharmada nem vagy
csak részben elégedett (3. dbra).

II. A kérdoivek eredményei (részlet)

Kérdoives vizsgalatunk alapjaul McClelland
szervezeti motivacios elméletét vettiik ala-
pul. Az elmélet alapfeltevése, hogy a szer-
vezeti kornyezetben a motivaciét harom
sziikséglet hatarozza meg alapvetGen, ame-
lyek a kovetkezok:

Teljesitménymotivacio, amely egyénen-
ként igen eltérd lehet, mivel nagymértékben
tiigg a korabbi szocializacids folyamatoktdl,

2. abra: Kitdl kap visszajelzést?

hogy mire és milyen mértékben iranyul-
nak. Egyénileg valtozo, hogy a statusznéve-
kedés, esetleg a felel6sségi kor és a dontési
szabadsag novekedése, vagy az érdekesebb,
nagyobb szellemi elmélytilést igényl6 mun-
ka jelenti a sikert.

A hatalmi motivacié belsé hajtéeré arra,
hogy az egyén hatassal, befolyassal legyen
masokra, kontrollt gyakorolhasson. Az erds
hatalmi motivéciéval rendelkez6 emberek
kedvelik a verseng6, konfrontald helyzete-
ket, jellemz6 rajuk az élelmesség, ramends-
ség, hatarozottsag, hajlamosak az agressziv
megnyilvanuldsokra, hangoskodasra, erd-
szakos jellegii cselekvésekre. Akiben erds a
hatalmi motivacid, annak fontos az elisme-
rés, a statusz, a presztizs, a tisztelet, nagyobb
jelent6séggel bir a masok feletti befolyas,
mint maga a teljesitmény.

A kapcsolatmotivacié az elfogadottsag,
szeretettség iranti vagy. Akinek erdsek a

Elégedett

Részben elégedett  Nem elégedett

3. abra: Targyi feltételekkel valo
elégedettség
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kapcsolati motivumai, azok kénnyen ba-
ratkoznak, kapcsolataikban egyetértésre és
egy huron pendiilésre, nem a konfrontaci-
ora, versengésre torekszenek. Figyelmiiket
a tarsas kapcsolatok kialakitasara és fenn-
tartdsara, apolasara forditjak.

Ezek a motivaciok valamilyen mértékben
mindenkit jellemeznek, de egyénileg na-
gyon eltér6 aranyban. Az elmélet Iényeges
kovetkezménye, hogy a tanult sziikségle-tek
fejleszthetdk, alakithatok: képzéssel, trénin-
gekkel befolydsolhatd és novelhetd erdssé-
giik. Tehat a hdrom motivacié egymashoz
valé viszonyanak ismeretében a folyamato-
kat ugy lehet alakitani, hogy azok hatdsai a
szervezeti célokat szolgaljak.

A fenti harom sziikséglet alapjan az alabbi
hat motivacios teriiletet vizsgaltunk 12 di-
menzié mentén.

A hat motivacids tertilet: Teljesitmény (TE);
Tarsas (TA); Fiiggbség (F); Segitség (S);
Kontroll (K); Szakértelem (Sz).

A 12 dimenzio:

Orientacid; Személykozi kapcsolatok;
Ellendrzés, feliigyelet; Kommunikacid;
Dontéshozatal; Bizalom; Problémak keze-
1ése; Hibak kezelése; Konfliktusok kezelése;
Jutalmazas; Kockazatvallalas; Valtoztatas
és ujitas.

Orientacio

Talan nem meglepd, hogy elsé helyen a
Teljesitmény szerepel, azaz a legfébb to-
rekvés a feladatok végrehajtasa, a kit(izott
célok elérése. A dolgozok azzal térodnek
a legtobbet, hogy feladataikat, munkaju-
kat rendben elvégezzék. A masodik helyen
szereplé Flggdség pedig jelzi, hogy a ko-
telez6 érvényti szabalyok betartasa is nagy
igyekezetet valt ki. Ugyanakkor a harma-

dik helyre keriilt Szakértelem mutatja, hogy
munkavégzésiik soran fontos a szakmai tu-
das és hozzaértés fejlesztése.

Az utolso6 helyre keriilt Tarsas motivacios
tertilet figyelemre mélto és azt jelzi, hogy a
célok kozt legkevésbé fontos teriilet a tar-
sas kapcsolatok apolasa. Vagyis nem a tar-
sa-sag miatt jarnak be dolgozni az emberek
4. abra).

Bizalom

Az egymas kozti bizalom legfontosabb
komponense a Szakértelem. A jé szakem-
berként tisztelt dolgozokban megbiznak.
Ugyanannyi pontszamot kapott a Segitség
és a Teljesitmény. Altalanossagban el-
mondhaté tehat, hogy a bizalom alapjaul
a kolesonos segitségnyujtas szolgal, vala-
mint a magas teljesitményt nyujté embe-
rekben jobban megbiznak a dolgozdk. A
fiiggelmi viszonyok nem jatszanak szere-
pet a bizalom kialakitasaban. Az eredmé-
nyek szerint a szakmaisag a bizalom alapja,
emiatt a barati kapcsolatok nem jatszanak
szerepet a szakmai bizalom kialakulasaban
(5. dbra).

Konfliktusok kezelése

Konfliktusok (személyessé valt problémak)
kezelésekor erételjes az a mechanizmus,
hogy a megoldas sordn egy nagyobb szak-
értelemmel rendelkezd harmadik fél (kollé-
ga) beavatkozasat varjak el (6. dbra).

Azinterjuk felvételének legfontosabb kérdé-
se volt az, amelyben arra kértiik a vizsgala-
ti személyeket, hogy soroljanak fel 6t olyan
dolgot, amelyben siirg6sen valtoztatnanak
a jobb miikodés érdekében, ezt koveten
rangsoroljak azokat fontossaguk szerint. A
kapott valaszok alapjan a kévetkezd fontos-
sagi sorrendet lehet felallitani:
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4. abra: Az orientdciéban megjelené moti-
vdcios tényezdk

1. A létszamok valtoztatasa

a. a szakdolgozdi létszam bévitése,

b. a kiszolgal6 személyzet bévitése,

c. az orvosi 1étszdm kisebb mértékii nove-
lése a PIC-en,

2. Targyi feltételek javitasa

a. orvosi pihené megfelelé kialakitésa és
berendezése,

b. 6lt6z6k, zuhanyzok kialakitésa a dolgo-
zOk szamara,

c. targyalOhelyiség kialakitasa szakmai
megbeszélésekre, referalasokra,

d. fogyoeszkozok gordiilékenyebb potlasa,
e. munkaruha biztositdsa (névtablaval), és
mosatasa,

f. ambulancia kiépitése az igéretek szerint,
g. a mit6i kihasznaltsag atértékelése, op-
timaliz4ldsa,

h. az informatikai halozat optimalizalasa,
a géppark bévitése,

i. az orvosi muszerpark korszertsitése.
3. Munkaszervezés

a. az adminisztracios tevékenység atgon-
doldsa,
b. kompetenciak tisztazasa,

c. protokollok elkészitése,

5. abra: A bizalom alakuldsaban szerepet
jatszoé motiviciok

d. az el6jegyzési rendszer fejlesztése,

e. a felvételi rendszer fejlesztése,

f. az ambulans és osztilyos feladatok el-
kiilonitése.

4. Béremelés, juttatasok

a. differencialt, a munkakorhoz és a felada-
tokhoz igazitott bérezési rendszer,

b. tovabbképzések, konferenciak tdmoga-
tasa,

c. szakmai lapok, folydiratok biztositasa.
5. Informacioaramlas javitasa

a. az értekezleteken elhangzottak gyorsab-
ban és pontosabban jussanak el a dolgo-
zokhoz,

b. legyenek belsé tovabbképzések, megbe-
szélések.

III. A vizsgalat alapjan javasolt intézke-
dések

TE
6. abra: A konfliktusok kezelésben megje-
lend motivdcick

TA

E S K
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Probléma

Probléma oka

Megoldasi javaslat

Ellentét két részleg
kozott

Protokoll hidnya, Szakmai hianyossa-
gok okozta irigység, Kommunikacids
zavar.

Protokoll 6sszedllitdsa, Kommunikacio
egyértelmusitése, Kommunikacids tré-
ning.

Az osztalyon nincs
megfeleld Osszetartds

Tul mesze vannak egymaéstdl térben
az egymasra épilé folyamatokat vég-
rehajté szervezeti egységek, Az osz-
szevonds gyorsan és nem megfelelé
atgondoltsaggal tortént, Mds-mds el6d-
intézménybdl érkezék klikkesedési fo-
lyamata, Tulzottan demokratikus
szellemt osztalyvezetés.

Csapatépités, Vezet6i tréning.

Nagy a bizonytalan-
sag a jovo tekinteté-
ben

Erzékelheté konfliktusok az AEK és
az Osztaly vezetése kozott, Sok a pon-
tatlan, esetleg késve érkez6 informa-
cid, A vezet6ség nem minden esetben
hallgatja meg a dolgozok éllaspontjat
az Oket érint6 kérdésekben, A dolgo-
z0k sok esetben ugy érzik, szakmailag
megalapozatlan dontése-ket kényszeri-
tenek rajuk, A dolgozok magarahagya-
tottsaganak érzése.

Megfelel, pontos tdjékoztatas,
Tervezhet6 életpalya kialakitdsa

1. tablazat: Problémdk, javaslatok

A vizsgalat soran a problémak, valamint
az azokat kivaltd okok (I. tdbldzat) azono-
sitdsa utan lehetett megoldasi javaslatokat
kidolgozni, amelyeket az aldbbi négy pont
foglal &ssze:

I. Elsédleges fontossdgii, koltségkimélo,
ugyanakkor viszonylag gyors javuldst
eredményezd intézkedések

1. Targyi feltételek javitasa terén

a) targyalohelyiség kialakitasa szakmai
megbeszélésekre, referalasokra,

b) a fogydeszkozok gordiilékenyebb potla-
sara torténd intézkedés,

¢ a miit6i kihasznaltsag atértékelése, op-
timalizaldsa.

2. Munkaszervezés terén

a) a még hianyzo protokollok elkészitése,

b) kompetencidk tisztazasa,

¢) az adminisztracids tevékenység atgon-
doldsa,

d) a felvételi rendszer fejlesztése,

e) az elGjegyzési rendszer fejlesztése,

f) az ambuldns és osztalyos feladatok el-
kiilonitése,

g) a betegutak logikajanak atgondolasa.

3. Informacioaramlas javitasa soran

a) az értekezleteken elhangzottak gyorsab-
ban és pontosabban jussanak el a dolgo-
z6khoz,

b) belsé tovabbképzések, megbeszélések
szervezése.

II. Kisebb anyagi rdforditdst igénylo,
intézkedések

1. Targyi feltételek javitasa terén
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a) 0ltézok, zuhanyzok kialakitasa a dolgo-
70k szamadra,

b) munkaruha biztositidsa (névtablaval,
logoval), és mosatasa, amely elGsegiti az
osztaly kohézidjat, identitasfejlodését, az
osztaly céljaival val6 azonosulast,

¢) orvosi pihend megfelel6 kialakitasa és be-
rendezése — a higiénias feltételek biztositasa,
amely protektiv tényez6 az elégedet-lenség
kikiiszobolésében.

2. Béremelés, juttatdsok terén

a) szakmai folydiratok biztositdsa, amely
elésegiti az 6nképzést,

b) tovabbképzések, konferenciak tdmoga-
tasa.

III. Nagyobb anyagi rdforditdst igénylo,
intézkedések

1. Targyi feltételek javitasa terén

a) ambulancia kiépitése az igéretek sze-
rint,

b) az orvosi miiszerpark korszerUsitése,

©) az informatikai hélézat optimalizalasa,
a géppark bévitése.

2. Béremelés, juttatasok terén

a) differencialt, a munkakorhoz és a felada-
tokhoz igazitott bérezési rendszer

3. A létszamok valtoztatasa

a) a szakdolgozoi létszam bévitése,
b) a kiszolgald személyzet bovitése,
¢) az orvosi létszam kisebb mértékii nove-

Iése a PIC-en.

IV. Kiilsé szervezetfejlesztési szakembert
igényl6, hossziitdvon megtériil6 rdfordi-
tdsok

a) vezetdi tréning, amely elGsegiti az
adott szitudcionak megfelelé vezetési sti-
lus alkalmazasat, és hozzasegiti a vezetdt
a beosztottakkal valé hatékonyabb kom-
munikacidhoz,

b) csapatépités, amely segiti a csoport 6sz-
szetartd erejének novelését, a mas-mas in-
tézményekbdl érkezdk Osszekovacsolasat
felgyorsitja, és elémozditja az osztaly cél-
jaival val6 azonosulast,

¢) kommunikacids tréning, amely elémoz-
ditja a nyilt és hatékony kommunikacié
megjelenését és fenntartasat.

A szervezeti diagndzis a megrendel6 meg-
elégedését szolgalta, annak tapasztalatait és
javaslatait a szervezeti egység tovabbi fej-
lesztése soran messzemendkig figyelembe
vette.
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Lt.Col. P. Kovacs psychologist

Experiences of an
diagnosis

organization

Dr. Radé Gyorgy Military Medical Centre
HDE, Preventive Directorate, Institute of
Psychology, Heath Psychological Depart-
ment has diagnosed the organization of one
of the departments of Ministry of Defence
State Health Centre (in what follows SHC)
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for the request of the director general of the
SHC. In the following passages the writer
of this article presents the organization
diagnostic activity that helps the work of
organizations. Moreover the reader will
be able to become acquainted with the
methods of organization diagnostic activity
and its significance in the function of the
organization. Showing the steps of organi-
zation diagnosis, short methodological

summary will be provided about process
planning and organization. Besides
highlighting some items from the results
of the diagnose attention will be attracted
to its practical benefit.

Key-words: organization, organization
development

Kovdcs Péter alez.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatisag,
Egészségpszichologiai osztdly

Misszid és motivacio: Munkaérték preferenciak és a
kiilszolgalatra motivalo tényezok kapcsolata a
Magyar Honvédség allomanyaban

Katona Timea pszichologus féhadnagy

Kulcsszavak: munkaérték-preferencia, motivdcié, stresszor, kiilszolgalat

73

1998-t6l kezdve a Magyar Honvédség folyamatosan novekvo szerepet
vallal a békefenntart6 missziokban. Egyre tobb katona vezényelhetd kiil-
szolgalatra, ennek kovetkeztében egyre fontosabb szerepet kap az allo-
many motivalasa.

A vizsgalat célja a motivacids bazis feltérképezése, amelynek segitségével
megallapithato, melyek azok a tényez6k, amelyek a kiilonbdz6 misszidkba
induld, eltér6 misszios tapasztalattal rendelkezo és kiilonb6z6 rendfo-
kozatu katonakat a kiilszolgalat vallalasara 6sztonzik. Tovabba az allo-
many munkaértékorientacio-mintazata értékes informaciokat nyujthat
azzal kapcsolatban, hogy melyek azok a pontok, ahol a belsé motivaltsag
tovabb novelheto.

A kutatas soran 0sszegytijtésre keriiltek azok a tényezok is, amelyek je-
lenléte nem kivanatos a kiilszolgalatot teljesité katona szamara. Ezek
potencialis stresszorként szerepelnek a misszioval kapcsolatban. Ennek
jelentOsége a pszichologiai felkészités soran is megmutatkozhat, amikor
a kiilonbo6z6 miiveleti teriiletekre indulok korabban feltérképezett félel-
meire reagalva, arra potencialis megkiizdési modokat kidolgozva lehet
a felkészitést még célorientaltabba tenni.

A kutatas célja galhat a fenti mintazatok rendfokozat, kiil-

szolgélat helye, a teljesitett missziok szama

A kutatas 16 célkit(izése a misszioba indu- Y s
szerinti diszkriminalasa.

16 dllomany munkaérték-preferencidinak, a

misszi6 véllaldsara motivalo tényezéknek, A vizsgalat koriilményei, felhasznalt esz-

valamint a missziéba indulé allomany sza-  kozok

mara potencialis stresszort képezd jelensé- o )

e Az adatgytijtés kérddives modszerrel, a fel-

gek feltérképezése. o ] L ] |
készités keretein beliil végrehajtott pszicho-

Ezt kovetden hasznos informacidval szol-  logiai tréning soran tortént. A kutatasban
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Rendfokozat

il

/

Kiilszolgalat helye

EUFOR-4

Unficyp-25 Balkén_egyéni  NRF-12

1. abra: A minta rendfokozatok szerint
torténd megoszldsa

1o

torténd részvétel onkéntes volt. A felhasz-
nélt eszkozok a Super - féle munkaérték
kérdoiv, valamint egy sajat készitési kér-

déiv voltak, melyek a motivaciokra és a
potenciais stresszorokra fokuszalnak.

A vizsgalat sordn a fenti tényez6k rendfo-
kozat, tervezett kiilszolgalat helye, teljesitett
missziok szama szerinti diszkrimindlasara
is sor kertilt.

Definiciok

Az értékpreferencidk éltalanossdgban a
munkavégzéssel fiiggenek dssze, miga felso-
rolt motivacidk, és a potencialis stresszorok
misszidspecifikusak. A Super-féle értékori-
entaciok tehat altalanossagban a munka-
végzéssel kapcsolatos attitiidoket tikrozik,
mig a motivaciok konkrétan a kiilszolgalat
vallalasara 6sztonz6 tényezékrol adnak fel-
vilagositast.

A minta jellemz6i

A cikk irasanak idépontjaban 185 kitoltott
kérd6iv keriilt feldolgozasra. A kérd6ivet ki-
toltd allomany atlagéletkora 30,7 év, amely
reprezentativnak mondhatd, tekintve, hogy
a kiilszolgalatra jelentkezdék csaknem 2/3-a
25-35 év kozotti.

2. abra: A minta misszio szerint torténd
megoszldsa

A kutatasban 147 férfi és 8 n6 vett részt. 30

kérdéivre a kitoltd neme nem kerult fel.

A kitoltott kérddivek szama ennél lényege-
sen magasabb volt, am a hianyos kitoltés,
illetve egyértelm torzitdsok miatt 17 kér-
déiv nem keriilt feldolgozasra.

A vizsgalatban 88 tisztes, 57 tiszthelyettes,
21 tiszt és 15 fétiszt vett részt. A Kkitoltok
rendfokozatok szerinti megoszlasa az I. db-
ran lathato.

Avizsgilat résztvevéinek a misszio tervezett
helyszine szerinti megoszlasa a kovetkezd
diagrammon lathatd. Eszerint a kérdéivet
kitolték nagy része a KFOR, ISAF, vala-

Missziok szama

3. abra: a vizsgdlatban résztvevik
kordbban teljesitett missziéinak szdma
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mint PRT missziokba induldk koziil kertilt
ki. (2. dbra).

Az vizsgalt allomany jelent6s része az elsé
misszidjara késziilt. A mdr teljesitett misz-
sziok szama a 3. dbrdn lathato.

Eredmények

Azadatok feldolgozasa az SPSS for Windows
17.0 verzidjaval, varianciaanalizissel tor-
tént.

Ha a fliggetlen mintak &sszehasonlitdsat
az atlagok alapjan végezziik el, a kétmin-
tas t-proba kozvetlen altalanositasaként ju-
tunk el a varianciaanalizis modszeréhez.
A VA szempontja alatt azt a csoportositd
valtozot értjiik (jelen esetben a rendfoko-
zatot, kordbbi missziok szdmat, valamint
az adott miiveleti teriiletet), mely szerint
megkiilonboztetjiik a mintakat. (Vargha,
2000). A varianciaanalizis tehat a szignifi-
kans Osszefliggésekre mutat ra. Ezt kove-
téen a Post Hoc elemzés az Osszefiiggések
iranyat adja meg.

Az alabbiakban csak a szignifikans ssze-
tiiggések keriilnek ismertetésre.

Ertékpreferenciak

Az alloméany szamara a legfontosabb érték-
preferencianak az anyagi ellenszolgaltatas
bizonyult. Ezt a mindségi tarsas kapcso-
latok megléte, majd a valtozatossag igé-
nye koveti.

Az esztétikum, a human értékek és a jaté-
kossag a vizsgalt minta nagy részénél a leg-
kisebb prioritassal jellemezhetd értékek.

Domijdn Ldszl6 alezredes 1997 szeptembe-
rében végzett vizsgalata szerint a féiskolai
hallgatok korében elsé helyen a tarsas kap-
csolatok, a hivatasos allomany szamara a
legjelent6sebb a valtozatossag. Mig Domjin

vizsgalatdban az 6nérvényesités kiemelkedd
helyen szerepelt, addig jelen kutatas ered-
meényei szerint ez az 6todik helyre cstszott
vissza.

Az esztétikum elutasitasa és az iranyitas
hattérbe szoruldsa mar Domjdn Ldszl6 vizs-
galatdban is megjelent. Ugyanakkor a presz-
tizs jelen vizsgalatban nagyobb pontszamot
kapott, mint az 1997-es vizsgalatban.

Meghatarozott szempontok szerint torténd
vizsgalatnal nagy kiilonbségek figyelhetok
meg az értékpreferenciak mintazataban.

Ertékpreferencidk kiilonbségei a rendfo-
kozatok tekintetében

Szignifikans kiilonbség taldlhaté a szelle-
mi dsztonzés tekintetében: a rendfokoza-
tok novekedésével egyiitt né a fent emlitett
érték fontossaga.

A fiiggetlenség, mint munkahoz kapcso-
16d6 érték a rendfokozatok fiiggvényében
ugyancsak véltozik: szignifikdns novekedés
tapasztalhato a tisztes, a tiszthelyettes, va-
lamint a tiszti allomany kozott.

Az iranyitas preferencidja ugyancsak szig-
nifikans novekedést mutat, ahogy a rend-
fokozatok egyre magasabbak lesznek. A
kreativitas, mint munkaérték ugyanezt a
mintazatot koveti.

Presztizs a tiszthelyetteseknél fontosabb ér-
téknek bizonyult, mint a tiszteseknél, miga
tarsas kapcsolatok a tisztesi és a tiszthelyet-
tesi dllomanynal tinnek rendkiviil preferalt
értéknek, ezzel egyiitt a tisztek onérvénye-
sitésre torekvése magasabb, mint a tiszte-
seknél és a tiszthelyetteseknél.

Misszio szdma és értékek Osszefiiggései

A szellemi 6sztonzés valamint a fiiggetlen-
ség nagyobb prioritast élvez azoknal, akik
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a masodik misszi6 el6tt dllnak. A trénin-
geken tobben is beszamoltak arrdl, hogy a
harmadik, negyedik kiilszolgalat vallalasat,
mar nem elsésorban az anyagi javak gya-
rapitdsa, hanem a tapasztalatszerzés mo-
tivalja.

Az anyagiak a legkevésbé azoknak fonto-
sak, akik mar az 6todik misszié vallalasa
elétt allnak. Ez 6sszhangban van a fenti
eredménnyel: a szellemi 6sztonzés fontos-
saganak novekedésével valamelyest hattér-
be szorul az anyagi 9sztonzé.

Misszio helyszine és értékek

A terhelés sajatossagai nagymértékben el-
térnek az adott miveleti teriilet jellege sze-
rint.

Szellemi 6sztonzés az ISAF dllomanyaban
szignifikansan fontosabb, mint a KFOR-
ban vagy az EUFOR-ban: ez 6sszefliggés-
ben allhat azzal, hogy az ISAF felkészitésen
tobbségében voltak jelen a tisztek és a f6tisz-
tek, akiknél - bar, csak tendenciajelleggel
— a szellemi 6sztonzés fontosabbnak mu-
tatkozott, mint az alacsonyabb rendfoko-
zatGaknal.

Az altruizmus, azaz az onzetlen segitség-
nyujtas, mint érték az EUFOR misszidba
indulé allomanynal szignifikdnsan alacso-
nyabb, mint a t6bbinél. Hasonlé mintazat
figyelhetd meg a valtozatossag, illetve a
fiiggetlenség értékénél is. Ugyanakkor a
tarsas kapcsolatok preferencidja az EUFOR
valtéallomanynal magasabb, minta KFOR,
vagy a PRT allomanyanal.

A munkateljesitmény értékpreferencidja-
nak tekintetében a PRT és az Unficyp val-
téallomany pontszamai szignifikansan a
legmagasabbak voltak az emlitett csopor-
tok kozott.

Hierarchia és a presztizs tekintetében az
Unficyp misszié érte el a szignifikansan
legmagasabb pontszamot.

Az iranyitas, mint munkaérték az ISAF-
nél mutatkozott a legmagasabbnak, ezutan
a KFOR és az EUFOR misszi6 kovetkezik.
A balkani egyéni beosztasuaknal a tobbi
csoporthoz képest szignifikans eltérés nem
mutatkozott.

Misszio és motivdcio

A kérdoivet kitolték szamara a misszio
vallalasara motivalé {6 tényez6 az anyagi
juttatas, ezt koveti a tapasztalatszerzésre
iranyulé motivacio, a kihivas, a szakmai
fejlédés majd a nyelvtanulas. A motivéci-
ok kozott elhangzott még az eloljaréi kije-
lolés, ujdonsag, teljesitmény, példamutatds,
nyaralds, menekiilés az itthoni kornyezet-
bél, elismerés, bizonyitds, nemzetkozi kor-
nyezet, karrief.

A fenti tényezok tobb ponton is egyeznek
Bereczki Szilvia 2007-ben végzett vizsgala-
tanak eredményével.

Hasonl6 tendencia figyelhet6 meg a rendfo-
kozat, a muveleti teriilet és a mar teljesitett
kiilszolgalatok szama szerinti csoportositds-
ban is. Kivétel nélkiil mindenhol az anya-
gi javak birtoklasa a f6 motivald tényezd,
bar a szazalékos megoszlasban vannak kii-
16nbségek a fent emlitett csoportok mentén,
ugyanakkor ezek nem szamottevok.

Potencialis stresszorok

A legtobb alkalommal emlitett stresszor a
halal, ami vonatkozhat a tars vagy az ott-
hon maradottak haldlara. Szorongast okoz
a halalokozas lehet6sége is.

A halalt kovetéen a masodik leggyakoribb
stresszforras az esetlegesen felmeriilé csa-
ladi probléma, amely magaban foglalja a
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csalad szétesését, csalad hianyat, valamint
a csaladdal torténd kapcsolattartas nehéz-
ségét. Az otthoni problémak sok esetben a
tehetetlenség miatt terhelik meg a katonat:
tobb ezer kilométer tavolsdgbol rendkiviil
nehéz a problémacentrikus reagalas.

A potencialis stresszorok kozott a harma-
dik helyen a potencidlis konfliktus szerepel,
ami egyarant vonatkozik a felettessel, vagy
lakotarsakkal torténd konfliktusokra.

Elsdsorban a KFOR misszioban, ahol az at-
lagosnal tobben vannak egy konténerben,
szerepel 6 stresszorként a konfliktusoktdl
valo félelem. Az Osszezartsag, az allando
nyomas, a megvaltozott koriilmények mind
novelhetik az allomany fesziiltségszintjét,
ami a konfliktusok el6forduldsanak nove-
kedéséhez vezethet.

Avizsgalatban részt vevo allomany gyakran
emliti stresszorként az esetleges timadast,
harcot, mely magaba foglalja a fegyveres
konfliktust, robbantast, zavargasokat.

Sériiléstol valo félelem tartalmazza a sajat
sériilés, tars sériilése, maradando egészség-
karosodas, csonkolas lehet6ségét.

A legtobbet emlitett stresszorok kozott
szerepel az inkompetens parancsnok is.
A kovetkezetes parancsnok, aki figyel a
beosztottakra egyfajta biztonsagérzetet ad
a katondknak, jelentésen megkonnyitve
ezzel a megvaltozott koriilmények kozott
torténd, sok esetben nehezitett mindenna-
pi munkavégzést.

Toébben emlitették stresszorként a sza-
munkra ismeretlen vagy ritka betegségek-
kel valé megfert6zédést, a munkavégzést
akadalyoz6 megbetegedéseket, illetve az
olyan baleseteket, melyek komoly karoso-
dassal, esetleg halallal végzddhetnek.

A potencialis stresszorok kozott szerepelt
tovabba az unalom, tilterheltség, szexualitds
és intimitds hidnya, rossz elldtds, repatridlds,
kudarc, magdny, hazai beosztds megsziinése,
hibdzds, értelmetlen feladat, Osszezdrtsdg,
agressziv magatartds, sériilés.

Potencidlis stresszorok rendfokozatok sze-
rinti megoszldsa

A stresszorok rendfokozat szerinti megosz-
lasat tekintve minden esetben a halal sze-
repel els6 helyen, amit a csaladi probléma
kévet. A harmadik helyen a tiszteknél az
esetleges tamadas, a tiizharc vagy a rob-
bantas all, a tobbi esetben a tarsakkal vagy
a felettessel valo konfliktus. Ezt koveten
apotencialis stresszorok kozott szerepelnek
még a betegség és a sériilés is.

Potencidlis stresszorok missziok szdma
szerinti megoszldsa

A misszidk szamanak tekintetében lényeges
eltérések a fent emlitett tényekhez képest
nem mutatkoztak. Els6 helyeken a halal és
a potencialis csaladi problémak allnak.

Potencidlis stresszorok miiveleti teriilet
szerinti megoszldsa

A legnagyobb eltérések a kiilszolgalat helye
szerint adodnak. Az I tdbldzatban lathatd,
hogy a haldl, mint stresszor els6 helyen az
Afganisztanba induléknal all.

A munkaértékek, a missziora motivalo
tényezok és a potencialis stresszorok 6sz-
szefiiggései

A statisztikai  vizsgalat  soran
diszkriminancia-analizist alkalmaztam,
mivel tudni szerettem volna, hogy az em-
litett motivaciok mogott huzddik-e ko-
herens értékpreferencia-Sstruktura. Azt
gondolom, hogy a motivaciok és a poten-
cidlis stresszorok faktorai altal megjeleni-
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ISAF KFOR-2 EUFOR-4 PRT-6 Unficyp-25
halal csalddi probléma | betegség halal konfliktus
csalddi probléma | konfliktus halél tdmadds harc csaladi probléma
sériilés inkompetens pa- | baleset hibazas baleset

rancsnok
inkompetens pa- | értelmetlen feladat | tdimadds, harc sériilés tamadas, harc
rancsnok
tamadas, harc rossz ellatas csaladi probléma | betegség halal

L. tablazat: potencidlis stresszorok miiveleti teriilet szerinti megoszldsa

tett magyarazotérben érdemes megkeresni
azokat az egyiittallasokat, amelyek az egyes
tipusokat jellemzik. Célom, hogy a diszk-
riminalé véltozok egyiittesen jelenitsenek
meg egy értékorientacié mintazatot, ame-
lyek eltérnek az egyes csoportok tekinte-
tében

A misszidra motivalo tényezok és az ér-
tékpreferencidk kozott a tapasztalatszerzés
motivécidja diszkriminal megbizhatéan.

A potencialis stresszorok és az értékorien-
taciok kozott szignifikans diszkriminald
fiiggvény nincs.

A fenti kérdés megbizhaté vizsgalatahoz to-
vabbi adatgytjtés sziikséges.

Kritikai megjegyzések

A tovabbiakban sziikséges a teljes min-
ta elemszamdanak novelése, ezzel egyiitt
az egyes csoportok elemszamanak rep-
rezentativitds-novelése a rendfokozatok,
kiilszolgalat helye, korabbi kiilszolgalatok
szdma szerint. Ertékes informdcié nyerhe-

t6 a kiilszolgalat sordn bet6ltott beosztas,
mint diszkriminal¢ tényezé figyelembevé-
telével is.

Tavlati célok

Az eredmények misszio el6tti felkészités
soran valo hasznositasa lehet6vé teszi spe-
cifikus tematikdk kidolgozasat, amelyhez
elengedhetetlen a muveleti teriiletre speci-
tikus potencialis stresszorok figyelembevé-
tele. A munkaérték-preferenciak, valamint
a misszio vallaldsara 6sztonz6 motivumok
ismeretében lehetévé valik az allomany mo-
tivalasa az altaluk jelentGsnek tartott ténye-
z6k mentén.

IRODALOM

[1] Domjdn L.: A katonatiszti palya jelenlegi érték-
preferencidjanak f6bb jellemz6i. http://iqdepo.
hu/dimenzio/18/18-01-16.html. Letoltés datu-
ma: 2009.03.09.

[2] Nagyné Bereczki Sz.: Missziokban szolgalatot telje-
sit¢ katonak pszichikai alkalmassagvizsgalatanak
tapasztalatai. Uj Honvédségi Szemle, 2007, 3:
65-77.

[3] Vargha A.: Matematikai statisztika. 2000, Polya
Kiadé. Budapest.



HONVEDORVOS

2010. (62) 1-2. szam/supplementum

1st.Lt. Timea Katona psychologist

Deployment and motivation: workvalue
preferences and factors of motivation
within the peacekeeping operations at
Hungarian Defense Forces

Hungarian Defense Forces have played
a significant role in UN and NATO
peacekeeping missions since 1998. More
and more soldier can be commanded
to foreign services, so it is important to
motivate them.

The aim of examination is to identify
the motivations of soldiers with different
places of deployment and rank. Moreover
the pattern of work value preference able

to show us valuable information about the
factors, which can motivate the soldiers.

Those factors that pose as potentional
stressors during foreign service had also
been collected. This knowledge is important
during the course of psychological coaching,
because it provides valuable insight for the
psychologist, and makes her or him able to
work out potentional coping ways and react
to the anxieties of soldiers.

Key-words: workvalue-preference,
motivation, stressor, mission

Katona Timea fhdgy.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatosdag,
Mentdlhigiénés Osztdly

A katonanok férfiakétol eltérd pszichologiai jellemzoi a katonai
alapkiképzés soran, kutatasi eredmények fontos vonatkozasai az

MH katonandi dllomanyaban
Gyorffy Agnes szakpszicholégus szazados
Kulcsszavak: identitds - katonapszichologia — kiképzés — nemi szerep

Irasomban azt szeretném bemutatni, milyen attitiiddel rendelkezik egy,
a katonai szervezetbe bekeriil6 n6. Mas-e, és ha igen, mennyiben mas az
attitiidje, hozzaallasa férfitarsaihoz képest, hogyan viszonyul a katonai
1ét, a katonai identitas alapmotivumaihoz. Mindehhez a 2008. év folyaman
bevonult allomany néi tagjainak teszteredményei szolgalnak alapul, 342
f6s mintan, amelynek 12%-a (42 f6) né. A vizsgalati személyek katonai
alapkiképzésben vettek részt, ahol a képzés elején specialisan a helyzetre
adaptalt befejezetlen mondat teszttel, illetve a kiképzés végén befejezetlen
mondat teszt és skalazas és értéksorrend felallitas segitségével.
Tendencia szinten jellemzo volt a kiképzok katonaként valé definialasa,
ami a férfiaknal nem jelent meg, ezzel utalva arra, hogy az alapidenti-
tastol a nok esetében tavolabbi a katonai szerep. Ugyanakkor a katonai
1ét alapértékei vizsgalata kapcsan hasonlo jellegzetességeket mutattak,
mint férfitarsaik. Tehat valahol mégis énkozelivé valik a személyes élmény
révén a katonai 1ét. A férfias oldal elotérbe helyezésével a szerep integ-
ralhato az identitasba, ezaltal megfelelhet az egyén ndi mivolta mellett
a férfias hivatasnak. A vizsgalati eredmények alapjan arra is keresem a
valaszt, hogyan torténik meg ez az integracio.

A nok hadseregbe aramlasa a kilencvenes
években kezdédott meg, létszamuk mara
megkozelitiaz 5000 f6t, amellyel jelentés erct
képviselnek a Magyar Honvédség alloma-
nyaban. A katonandk helytallnak a misszios
beosztasokban, helyzetiik, szerepiik azonban
szamos vonatkozasban tisztazatlan, katona-
ként valé elfogadottsaguk nem teljes a férfiak
korében és a tarsadalomban sem. Nincsenek
szamukra vilagosan koriilirhat6 viselkedé-

si normdk, mintak -rejtett konfliktusok vi-
szont vannak. (Szabo, 2004)

A harcol6 né azért nehezen elfogadhato,
mert szétzizza a nét védo harcos férfi mi-
toszat és ezzel kétségbe vonja a férfi iden-
titds egyik alapvetd kategoridjat. Hogyan
lehet egy és ugyanazon lény védo és meg-
védendo is egy személyben? Kényes kérdés
hogyan 6rizheté meg a fegyveres erck fér-
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fiintézmény-jellege a n6k tomeges belépése
utdn? Ugyanakkor az elvégzett felmérések
alapjan elmondhato, hogy a nék katonai
palyavalasztasaban benne van az a vagy
is, hogy valami kiilonlegeset csindljanak
(Bolgdr, 2004).

Kutatast végeztiink a Magyar Honvédség
allomanydban katonai szervezeti elvara-
sokhoz valé alkalmazkodas és a katonai
szerepekkel valé azonosulas témakoreiben
(Gyorffy, 2006). Mar a kérdés felvetésekor
szembesiiltiink a magyar nyelv hagyoma-
nyokat titkroz6 szohasznalataval:

A katona szd alapvetéen férfit jelol, te-
hat eleve paradox a katonand elnevezés is.
Ugyanakkor jeloli a két nemhez kapcso-
16d6 attitlid, szerep, beallitddas elkertilhe-
tetlen integracidjat, amely egyéni szinten
kiilonb6zé mértékben mehet végbe, eltold-
dast eredményezve valamelyik nemi szerep
iranyaba. A néi-nemi identitas sok szem-
pontbol nehezen Osszeegyeztethetd, vagy
kimondottan ellentétes értékeket képvisel,
mint a katonai identitas. Ez a katonanék
dolgat kiilonosen megneheziti. A kutatatas
eredményeit Osszefoglalva a kovetkezdket
allapithatjuk meg:

o A katonai szerephez val6 alkalmazkodas,
integracio érdekében a nék sokkal nagyobb
erdfeszitést tesznek a férfiakndl, ami mar a
kiképzés soran is megmutatkozik,

o A kiképzés személyesebb szintet érint na-
luk, a valtozadsok a férfiakéndl markansab-
bak lesznek,

» Felvetddik a tdl er6s alkalmazkodas — be-
olvadas veszélye, ami a ndies értékek teljes
hattérbe szoritasaval jarhat egyiitt.

A kutatasi eredmények alapjaul a katonai
identitas korében végzett kutatas szolgalt,
ahol a férfi és néi résztvevok eredményeit

kiilonvalasztva felfedezhet6vé valtak a nemi
beallitddasbol adodo kiilonbség, jellegzetes-
ségek. A vizsgalatban a katonai alapkikép-
zésben résztvevd allomany vett részt. Az
alapkiképzés soran a katonai alapismeretek
atadasara keriil sor, elméleti és gyakorlati
foglalkozasok révén, amelyek folyamatos ta-
volléttel jarnak, s olyan kozegben zajlanak
ahol a kiképzésben résztvevok gyakran ke-
riilnek hatdrhelyzetekbe. Ehhez a megter-
hel6 helyzethez még hozzajarul a hosszas
Osszezartsag, ami megnoveli a konfliktus-
helyzetek szamdt, illetve a nék esetében az
alapvetden fiatal férfiakra kidolgozott el-
varas-rendszer.

Az identitas a kovetkezd tartalmi hattérrel
bir a Magyar Ertelmez6 Kéziszotar szerint:
Identitas: 1. vdl Azonossag. 2. Tud Két targy,
fogalom, irdnyzat egyezése, lényegi egyfor-
masaga. 3. Fil Az a logikai torvény, amely
szerint minden fogalomnak adott id6ben
és vonatkozasban dnmagaval azonosnak
kell lennie. 4. Lélt Az 6nmagunkkal valo
azonossag vagy valamely csoporttal valo
azonosulds érzése, élménye [lat] (MEK,
2003).

Lélektani értelemben vett értelmezés szerint
azegyéni és a csoportidentitas fogalma egy-
arant megjelenik az identitds meghataroza-
saban. A fogalmat a filozofiabdl vette at a
pszicholdgia, s az abban megjelend egyéni
hangsuly mellett, fokozatosan beépitette az
identitas tarsas jelentGségét. Mindez ahhoz
az eredményhez vezet, hogy az én egyre in-
kabb szocialis és szimbolikus métrixokban
helyezddik el. A kollektiv identitdsformak (a
nemzet, a nép, a faj, az osztaly, majd egyre
inkabb a semleges ,,csoport”) egyszersmind
szimbolikus kozvetitdi is az identitasnak;, hi-
szen a tarsadalmi azonossagtudat nagyrészt
a kollektiv képzédmények nyelvének, kul-
turajanak, szimbolikus kifejezésformainak
elsajatitasan alapul. Mindez kiilonosen igaz
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a katonai szervezetre, a katonai identitdsra,
ami egyéni és kozosségi szinteket egyarant
érint, s mély a mindennapitol jelentésen el-
térd élményei révén beépiil a személyiségbe,
athatva annak minden rétegét.

A vizsgdlati minta jellemz6i

Elemszam: 342 {6, 12% nd (42 {6)
Atlagéletkor: 25,52 (n6:29,33; ffi: 21,72)

Ez a minta reprezentativnak tekinthet a
Magyar Honvédség tekintetében, hiszen az
alapkiképzésen minden a szervezetbe beke-
ruld katondnak részt kell vennie, nemtdl és
beosztastol fiiggetleniil.

A vizsgalat kérdoiv segitségével tortént, ami
az alapkiképzés elején, illetve végén keriilt
felvételre. A kérdések a katonai alapérté-
kekre vonatkoztak, mind pozitiv, mind
negativ aspektusbol, tfoka Likert skalan
torténd értékeléssel, azok fontossaga te-
kintetében. Ezt kovetden az értékek rang-
sorolasara keriilt sor, majd a kiképzésrdl,
a kiképzokrol, illetve az apaképrol kellett
nyilatkozniuk befejezetlen mondatok segit-
ségével. Ez utdbbiak (kiképzés, kiképzok,
apakép) nem képezik jelen iras elemzésé-
nek targyat, mas tanulmany kapcsan ke-
riiltek feldolgozasra. A kérdéivbe emellett
beépitésre keriilt egy az annak hangulati
elemére vonatkozd blokk, ahol katondkra,
katonasagra vonatkoz6 ismert dalok, szd-
lasok koziil kellett valasztani, melyik irja le
leginkabb a valaszad6 hangulatat, érzelmi
allapotat a kiképzés adott szakaszaban. A
kérdéives vizsgalat soran hasznalt katonai
alapértékek egy korabbi komplex vizsga-
lat soran kertiltek feltérképezésre a stabil
katonai identitassal rendelkezék korében

(Gyorffy, 2006).

A férfias és a ndies attitid, bedllitodas a ki-
képzés elején jol elkiiloniilnek, ennek jelei
a kovetkezok:

o A katonai lét alapértékei koziil az 6tfo-
ku skalan valé értékelés soran a veliik azo-
nos kiképzésben résztvevo férfiakétol eltérd
mintazatot mutattak:

« A biztonsag és a kozosségiség, a valahova
tartozas, mint alapértékek a férfiak minta-
janal fontosabbnak itéltettek.

o Az Esszerliség, célszerliség, gyakorlati-
assag, teljesitményorientacié és a Feladat,
er6proba, kihivas kevésbé voltak fontosak
szamukra. A rangsorolds soran a nék eltérd
mintazatot mutattak mind a kiképzés ele-
jén, mind a kiképzés végén férfitarsaiktol,
illetve a szervezet tagjaitol.

o Ezek az eltérések megmutatkoztak a rang-
sorolas megosztottsagaban a férfias — kato-
nai értékek tekintetében a kiképzés elején.

o A kiképzés végén sokkal inkabb elétérbe
keriilnek a katonai identitds beéptilésére,
kiils6 felvallalasara utald jegyek (pld: egyen-
ruhat viselni).

« A testi élményekre szoritottsig a ndknél
intenzivebb.

o A félelmek tekintetében a személyes szint
sokkal mélyebben érintett, illetve ,ndie-
sebb” mint4zatot mutat.

Ezt mutatja az I. tdbldzat is, ahol 0sszeha-
sonlitva lathatjuk a férfi és a néi rangsort
az értékek tekintetében. A tdblazatban lat-
hato, hogy a nok esetében egy-egy helyre
tobb érték is besorolasra kertilt.

A tablazatban 6sszehasonlitva lathato, a be-
keriil6 férfiak, illetve nék értékpreferencia
sorrendje. A kiilonbségek hatterében rész-
ben a nemi szerepbdl adédé kiilonbségek,
részben az életkori sajatossagok allhatnak,
hiszen a nék, mint a minta életkori 4tlaga
is mutatja kés6bb lépnek be a szervezetbe
(kivételt képeznek ez alol a ZMNE hallga-
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Kiképzés elott férfiak

Kiképzés el6tt n6k

biiszkeség, becsiilet, életforma

biiszkeség, becstilet, életforma

fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak

fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak — fele-
16sség

Felel6sség

ésszerliség, célszerliség, gyakorlatiassag, teljesit-
mény alapjan valé mérés

ésszerliség, célszerliség, gyakorlatiassag, teljesit-
meény alapjan valé mérés

feladat, er6proba kihivas - felel6sség

feladat, eréproba kihivés

ésszerliség, célszerliség, gyakorlatiassdg, teljesit-
mény alapjan valé mérés — Képviselni vmit, egyen-
ruhdt viselni

kaland, aktivitas, véltozatossag

Kozosségiség, tartozni valahova — Kaland, aktivi-
tas, véaltozatossag

kozosségiség, tartozni valahova

Kozosségiség, tartozni valahova

Kiilonlegesség, mas, mint a civilek

ésszerliség, célszerliség, gyakorlatiassig, teljesit-
mény alapjan valé mérés - Kiilonlegesség, mis,
mint a civilek

kiilonlegesség, mas, mint a civilek - biztonsag

kaland, aktivitas, valtozatossag — kiilonlegesség,
mas, mint a civilek

I. tablazat: a férfiak és a nék értékpreferencia sorrendje

tok, akik azonos életkorban keriilnek a szer-
vezetbe, nemtdl fiiggetleniil). A n6i nemi
szerepre valo szocializacio evidens modon
jelent6s mértékben eltér a férfit6l. Abban
az életkorban, ahol a noék a szervezet tag-
jaiva valnak ez a nemi szerep mar teljesen
kialakult.

A téblazat alapjan szembeszokd, hogy eb-
ben a férfias elvarasrendszerben az alkal-
mazkodas a férfiak szamara egyszertibb,
kozelebb all a tradicionalisan férfias érték-
rendhez. Ezt mutatjak a jol elkiiloniil érté-
kek, a letisztult értékpreferencia - sorrend,
ami, mint késébb lathatjuk, részben megtar-
tott. A ndk esetében az ,,Esszertiség, célsze-
rliség, gyakorlatiassag, teljesitmény alapjan
valo mérés” harom helyen is szerepel a tab-
lazatban, ami jelzi a néi szerept6l valo rész-
ben idegen mivoltat, ugyanakkor a katonai
szervezet szamara val6 fontossagat.

A férfiak esetében is lathato volt a kiképzés
elején az értékpreferencia sorrend felallita-
sanak nehézsége. Ebbdl adddik, hogy az
utols6 két helyen annyi érték jelent meg,
hogy nem volt egyértelmtien eldonthetd,
hogy melyik értékek is foglaljak el az utol-
so helyeket. Ez azt eredményezte, hogy tobb
érték kimaradtalistarol. Mindennek hatte-
rében megfigyelhetd, hogy a kiképzés elején
az egyéni értékrend mégjobban érvényesiil,
ugyanakkor megjelenik mar az elvarasok-
nak megfelel6 beallitédas is. Az egyik kima-
radtérték a . képviselni valamit, egyenruhat
viselni”, ami érthetd, hiszen akkor tudunk
hitelesen képviselni valamit, ha mar annak
a szervezetnek a tagjai vagyunk.

Ha a két nemre vonatkozo sztereotipidkat,
melyek részben alapjat képezik ennek az
értékpreferencianak, attekintjiik, a kovetke-
zOket lathatjuk a tradicionalisan férfiasnak
tartott katonai szerep kapcsan, amelyeket a
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Férfiakhoz tarsitott tulajdonsagok No6khoz tarsitott tulajdonsagok
Agressziv Szorongo

Erés Gyenge
Kemény Lagy

Durva Erzékeny
Erételjes Erzelgés

Bétor Félénk
Domindns Fiiggd

Nyers Szentimentélis
Komoly Abrandozé
Szilard Lagyszivi
Tekintélyelvii Demokratikus
Agressziv Panaszkodés
Erés Labilis
Kemény Szenvedélyes
Talalékony Szorong6
Szilard Lagy

Huivos Meleg

IL. tablazat: A férfiakhoz és a nékhoz tarsitott tulajdonsagok

kutatok 25 orszag adatai alapjan gyujtottek
Ossze (Bem, 1974).

Lathatjuk, a tablazat alapjan (II. tabldzat),
hogy a férfiakhoz és a n6khoz tarsitott, al-
talanositott kovetkeztetések szinte egymas
ellentétparjai, ugyanakkor, egymas kiegé-
szit6i is. A ndk és a férfiak masként gon-
dolkodnak, oldanak meg egy helyzetet,
vagy problémat. Tudomanyosan bizonyi-
tott, hogy ennek hatterében a tarsadalmi
meghatarozottsagon tul, eltéré agymiiko-
dés is fellelhet6. Az evolici6 soran ez nem
véletleniil alakult igy, hiszen ha az Gsko-
z0sségi tarsadalmak feladatmegosztasara
gondolunk, vilagosan nyomon kévethetd
a férfias és ndies miikodés.

A n6k esetében inkabb jobb féltekei, a fér-
fiak esetében inkabb bal agyféltekei miiko-
dési dominanciat tapasztalhatunk. A nék
képesek mindkét agyféltekét egyforman és

egy idében hasznalni. Ennek koszonhetd,
hogy a n6 egyszerre tud telefonon beszélni,
tévét nézni, f6zni, stb., egyszdval parhuza-
mosan végezni kiilonbozo tevékenységeket.
A férfiak ésa nék az agy mas teriileteit hasz-
naljak, ezért kiilonbozd tertileteken teljesi-
tenek jol. A férfiak jol tudnak tajékozddni,
fejlett a térlatasuk, ellenben siman atsikla-
nak a részletek felett, agyuk csak a lénye-
get tarolja, azt is csak leegyszertsitve, ami
adott esetben gyorsabb dontést eredményez.
A n6k verbalis képessége fejlettebb, érzéke-
nyebbek a metakommunikécidra, jobban
értik a jeleket, illetve a beszédért felel6s ideg-
kézpontot mindkét agyféltekében jobban ki
tudjak hasznalni (Bdnki, 1994).

Tehat ezzel az eltéré bioldgiai és
szociokulturalis héttérrel kezdi meg szo-
cializacidjat a katonai szerepre a két nem
a katonai szervezet er6sen maszkulin
elvarasrendszerében. Ebbél adédhat, hogy
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Férfiak a katonai alapkiképzés el6tt

Nok a katonai alapkiképzés elott

1. Becstelenné valni - Nem teljesitett fel-
adat, kudarc

1. Becstelenné vélni

2. Sebesiilés, sériilés, bénulds

2. Becstelenné vélni - Megalaztatas, szégyen

3. Megalaztatas, szégyen

3. Megalaztatas, szégyen

4. Felel6tlen viselkedés

4. Kontrollvesztés, onuralom elvesztése

5. Fegyelmezetlenség, szervezetlenség,
puhdnysag

5. Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhdnysag — A hit el-
vesztése a hivatasban

6. Nem teljesitett feladat, kudarc, tehetet-
lenség

6. Nem teljesitett feladat, kudarc - Kontrollvesztés, onuralom
elvesztése

7. FelelStlen viselkedés

7. Felel6tlen viselkedés

8. Kontrollvesztés, onuralom elvesztése

8. Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhanysag - Felel6tlen

viselkedés

9. Sebestilés, sériilés, bénulds

9. Sebestilés, sériilés, bénulds

10. A palya a csaldd folé kerekedik

10. Sebestilés, sériilés, bénulas

II1. tablazat: Az identitdst fenyeget tényezok rangsora férfiak és ndk esetén

a ,,Kiilénlegesség, mas, mint a civilek” és a
»Kaland, aktivitas, valtozatossag” a férfi-
aknal hatrébb kertl a listan. Hiszen a nék
esetében az inger és aktivitdskeresés, mint
érték kevéssé dominans, illetve a produk-
tivitds lehetdsége biologiailag adott, tehat
nem sziikséges kimagaslo, kiilonleges tel-
jesitmény felmutatasa az eléréséhez.

Osszességében a nék esetében a teljesit-
ményhez és aktivitashoz valo viszony ren-
dezése és tjrarendezése sziikséges annak
érdekében, hogy a katonai értékekkel valo
identifikacié sikeres legyen. Mindez el6-
nyoket és veszélyeket egyarant magaban
rejt, hiszen ha megkérddjelezem az adot-
tat, az nyithat uj utakat, azonban a stabilan
miikodod rendszerben maradandoé karokat
okozhat. Ez lathaté minden, hagyomanyo-
san férfias hivatast betoltd n6 esetében, ahol
afelsévezetdibeosztast betolté ndk korében
igen gyakoriak a ndgyogyaszati problémak
(Bell, Chase, 1995).

A vizsgalat részét képezte a félelmek feltér-
képezése, az identitast fenyegetd tényezOk-

hoz vald viszony feltardsa is. Az indulaskor
a férfiak és n6k ebben a tekintetben is je-
lent6s kiilonbségeket mutattak, amit a II1.
tabldzat is alatdmaszt.

A férfiak esetében a rangsorban nem ke-
riilt fel a tabldzatba a ,,Hit elvesztése a hi-
vatasban”, vagyis sok alakalommal jelent
meg a listan, de sehol sem jutott el odaig,
hogy azon markans, stabil helyet foglaljon
el. Mintha az egyéni és a tarsas identitds
vetélkedne ebben, hiszen a hit egyéni szin-
tet érint, s a kozosségi értékek rangsordban
nehezen elhelyezhetd. Megfigyelhet6 emel-
lett, hogy a férfiak rangsoraban az els6 he-
lyen megosztottan szerepel a ,,Becstelenné
valni”, illetve a ,Nem teljesitett feladat, ku-
darc”. A férfi szerep erdsen teljesitményori-
entalt, ebbdl addddan, ha valaki kudarcot
vall, nem képes teljesiteni — az a szerepében,
identitasaban sériil. Erre utal a két helyen
is megjelend ,,Sebesiilés, sériilés, bénulds”,
ami fizikai szinten jelzi a teljesit6képesség
karosodasat.

A nok esetében a teljesitményre, telje-



2010. (62) 1-2. szam/supplementum

45

HONVEDORVOS

Férfiak a katonai alapkiképzés utan

N0k a katonai alapkiképzés utan

1. biiszkeség, becsiilet, életforma

1. biiszkeség, becsiilet, életforma

2. fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak

2. fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak

3. Kaland, aktivitas, valtozatossag

3. Feladat, er6proba, kihivés — kiilonlegesség

4. Kulonlegesség, mas, mint a civilek

4. Kozosségiség, tartozni vhova

5. Felel6sség

5. Képviselni vmit, egyenruhat viselni

6. Biztonsag

6. Kaland, aktivitas, valtozatossag

7. Esszertiség, célszertiség, gyakorlatiassag, a telje-
sitmény alapjan valé mérés

7. Biztonsag

8. Feladat, eréproba, kihivas

8. Felel8sség

9. K6z0sségiség, tartozni vhova

9.Esszertiség, célszerliség, gyakorlatiassag, a telje-
sitmény alapjan valé mérés

10. Képviselni vmit, egyenruhat viselni

10. Feladat, erGproba, kihivés - Kiilonlegesség

IV. tablazat: A férfiak és nok értékpreferencidja a kiképzés végén

sitménykdrosodasra utalé értékek hat-
rébb keriilnek a rangsorban. A személyes
szint jobban érvényesiil, amit az is mu-
tat, hogy a ,Megalaztatas, szégyen”, illet-
ve Kontrollvesztés, 6nuralom elvesztése”,
LA hit elvesztése a hivatasban” értékek a
rangsorban elékelé helyet foglalnak el a
»Becstelenné valni” érték mellett, ami egyé-
ni és kozosségi szinteket egyarant érint.

A1V, tabldzatbanlathatjuk, mindez hogyan
valtozik, alakul a kiképzés végére.

A nék esetében a ,,K6zosségiség, tartozni
valahova” a listan a férfiaknal el6rébb ke-
rilt. A nék ebbél a szempontbdl elényo-
sebb helyzetben vannak, jobban mernek
tamaszkodni a tdrsas tamaszra. Emellett
a teljesitmény 6nmagaban nem lesz érték,
valamilyen célhoz kell, hogy kapcsolodjon,
valamilyen cél érdekében kell, hogy tortén-
jen. Ezérta ,,Képviselni valamit, egyenruhat
viselni” érték is el6bb jelenik meg a listan,
hiszen az a kozosségi lét kifelé, mas kozos-
ségek felé vald vallalasat is jelenti. A ,fe-
lel6sség” a férfiakénal hattrébb szerepel a
listan, a kiképzés végére, ezt részben az is
magyarazhatja, ha a kozosségi értékekkel

torténik meg az azonosulas, akkor az egyé-
ni felelsség értelemszertien hattérbe szorul.
Ugyanakkor a n6k nemi szerepiikb6l és szo-
cializacidjukbol adéddan elfogadébbak az
erdsen hierarchikus rendszerrel szemben,
kevésbé jelenik meg a rivalizacio, versen-
g6 tendencia.

A ,kaland, aktivitas, valtozatossag” a lis-
tan késobb jelenik meg a férfiaknal, ahol
rogton a harmadik helyen szerepel, hiszen
szamukra ez egyben a férfi szerepbe valo
beavatds ritusa is egyben. A n6k esetében ez
a beavatas inkabb , feladat, er6proba, kihi-
vas”, a ,.kiilonlegesség, mas, mint a civilek”
érzéséhez vezet. Ez az érték két alakommal
is megjelenik a nok listajan, a ,,Feladat, er6-
proba, kihivas” értékkel egytittesen, mind-
két helyen,

Ha a n6k értékeit a sajat korabbi mintdjuk-
kal hasonlitjuk ssze, a kovetkez6 valtoza-
sokat észlelhetjiik (V. tabldzat):

Korabbi sorrendhez képest a ,,Feladat, er6-
proba, kihivas”, ,,Kiilonlegesség, mas, mint
a civilek”, , K6z0sségiség, tartozni valaho-
va”, ,Képviselni valamit, egyenruhat visel-
ni”, ,Biztonsag”, és a , Felel6sség” értékek
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N6k a katonai alapkiképzés el6tt

N0k a katonai alapkiképzés utan

1. Biiszkeség, becsiilet, életforma

1. Biiszkeség, becstilet, életforma

a. Fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak - fele-
16sség

2. Fegyelmezettség, megfelelés az elvarasoknak

3. Esszerliség, célszerliség, gyakorlatiassdg, teljesit-
mény alapjan valé mérés

3. Feladat, er6proba, kihivas — kiilonlegesség

4. feladat, er6proba kihivés - felel6sség

4. Kozosségiség, tartozni vhova

5. Esszerliség, célszerliség, gyakorlatiassdg, teljesit-
meény alapjan valé mérés — Képviselni vmit, egyenru-
hat viselni

5. Képviselni vmit, egyenruhat viselni

6. Koz0sségiség, tartozni valahova - Kaland, aktivitas,
véltozatossag

6. Kaland, aktivitas, valtozatossag

7. Kozosségiség, tartozni valahova

7. Biztonsag

8. Esszerliség, célszerliség, gyakorlatiassdg, teljesit-
mény alapjan valé mérés - Kiilonlegesség, mas, mint
a civilek

8. Felel8sség

9. Kiilonlegesség, mas, mint a civilek - Biztonsag

9. Esszerliség, célszeruség, gyakorlatiassag, a tel-
jesitmény alapjan valé mérés

10. Kaland, aktivitas, véltozatossag - Kiilonlegesség,
mas, mint a civilek

10. Feladat, erGproba, kihivés - Kiilonlegesség

V. tablazat: A nék értékeinek osszehasonlité tabldzata

Férfiak a katonai alapkiképzés utan

Nok a katonai alapkiképzés utan

Feleslegesség érzés, feladat hianya

Kontrolvesztés, onuralom elvesztése - FelelStlen visel-
kedés

Nem teljesitett feladat, kudarc, tehetetlenség

Sebesiilés, sériilés, bénulas

Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhanysag

Megalaztatas, szégyen - Sebesiilés, sériilés, bénulas

Felel6tlen viselkedés

A hit elvesztése a palyaban, hivatasban

Nem teljesitett feladat, kudarc, tehetetlenség

Becstelenné valni - Feleslegesség érzés, feladat hidnya

Felel6tlen viselkedés

Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhdnysag -
Megalaztatas, szégyen - A hit elvesztése a palyaban,
hivatasban

Kontrolvesztés, onuralom elvesztése

Kontrolvesztés, onuralom elvesztése

Sebestilés, sériilés, bénulas

Felel6tlen viselkedés

A pélya a csalad f61é kerekedik

A pélya a csalad f61é kerekedik

Kontrolvesztés, onuralom elvesztése - Sebestilés, sérii-
1és, bénulas

VI. tablazat: Férfiak és nék osszehasonlito tabldzata az identitdst fenyeget6 tényezdk
tekintetében a kiképzés végén

mutatnak markans valtozast a listan elfog-
lalt pozicidjukban, illetve megfigyelhetd az
értékek sorrendjének letisztultabb mivolta.
A jelzett értékek mindegyike legalabb két

hellyel mozdul el korabbi pozicidjahoz ké-
pest. A ,,Biztonsag” érték elérébb keriilt, je-
lezve, hogy a véllalt kockdzat biztonsagot is
jelent, amit az uj hivatas, illetve a szervezet
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biztosit. Az egyéni felel6sség a kiindulo al-
lapothoz képest hatrébb keriil, ugyanakkor,
mint majd lathatjuk, a félelmek, az identi-
tast veszélyeztetd tényezok koziil kiemelke-
dé szereppel bir.

Ha az identitast fenyeget6 tényezdket vesz-
sziik goreso ala, a kovetkezdket lathatjuk a
kiképzés végén nok és férfiak kozott (VI
tablazat):

A férfiak esetében az utolsé helyen tobb ér-
ték is megjelent, azonos sullyal, ami jelzi az
egyéni szinezet megjelenését a lista utolsd
helyén. Naluk nem kapott helyet a listan
egy masik, szintén erésen egyéni szinezett
tényez0 a ,,A hit elvesztése a hivatasban” ,
viszont az erésen jelen 1év6 feladattudat a
télelmek, veszélyeztetd tényezOk szempont-
jabol is kiemelt helyet foglal el.

A nok esetében a félelmek, veszélyeztetd
tényezok listajan az egyénibb, személyes
szinezettel bir6 értékek, élmények keriil-
nek el6térbe. A ,,Sebesiilés, sériilés, bénu-

las” harom helyen is szerepel, akdrcsak a
»Kontrollvesztés, onuralom elvesztése”. Az
elébbi esetében elmondhatd, hogy a nék
masjellegti fizikai terheléshez vannak szok-
va, emelletta férfiakra optimalizalt kiképzés
esetitkben mélyebb, 6sztondsebb a sz6 szo-
ros értelmében huisbavago szintet érint. Ha
nem vallalndk ezt a kiképzést, valdszintileg
soha nem taldlkoznanak ilyen jelleg(i meg-
terheléssel, élményekkel. Az utébbi tekinte-
tében pedig elmondhato, hogy az érzelmek
nyilt kifejezése, vallalasa a n6k esetében el-
fogadhato, de a katonas kozegben nehezen
kezelhetd, attol idegen. A kontrollfunkciok
fokozottan kell, hogy mtikddjenek. Mindez
a ndkben fokozott figyelmet valt ki sajat
viselkedésiikre vonatkozoan, hiszen a néi
nemi szereppel ellentétes elvarasoknak kell
megfelelniiik. Ha kudarcot vallanak, az iga-
zolna az 6si hiedelmet, hogy a katonai palya
kizarélagosan férfiak szimara all nyitva, ha
jol sikeriil mikodniiik ebben a helyzetben,
az nagyobb elismerést valt ki, mint egy fér-
fi esetében. A kiképz6k beszamoloi szerint

N6k a katonai alapkiképzés el6tt

N0k a katonai alapkiképzés utan

1.Becstelenné vélni

1.Kontrolvesztés, onuralom elvesztése - Felel6tlen vi-
selkedés

2.Becstelenné valni - Megaldztatds, szégyen

2.Sebestilés, sériilés, bénulas

3.Megalaztatas, szégyen

3.Megalaztatas, szégyen - Sebestilés, sériilés, bénulas

4 Kontrollvesztés, onuralom elvesztése

4.A hit elvesztése a palyaban, hivatasban

5.Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhany-
sag — A hit elvesztése a hivatasban

5.Becstelenné valni - Feleslegesség érzés, feladat hid-
nya

6.Nem teljesitettfeladat, kudarc - Kontrollvesztés,
o6nuralom elvesztése

6.Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhanysig -
Megalaztatds, szégyen - A hit elvesztése a palyaban,
hivatasban

7.Felel6tlen viselkedés

7. Kontrolvesztés, onuralom elvesztése

8.Fegyelmezetlenség, szervezetlenség, puhany-
sag - Felel6tlen viselkedés

8.Felel6tlen viselkedés

9.Sebestilés, sériilés, bénulas

9.A pélya a csalad folé kerekedik

10.Sebestilés, sériilés, bénulas

10.Kontrolvesztés, onuralom elvesztése - Sebesiilés,
sériilés, bénulas

VILI. tablazat: A nék értékpreferencia sorrendjének osszehasonlito tabldzata a kiképzés
elején, illetve végén.
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»Angyalbérben minden kicsit mds”

»Ha huzza a vallad a malhazsak, hat ne keseredj el j6 barat”

»Akkor csak ballag a katona, még 6 se tudja hova...”

»JOkedvi a honvéd, jokedvi a honvéd, harsog a nétéja...”

VIIL. tablazat: A kiképzés hangulati elemét megjelenité dalok, széldsok

gyakran allitjak a jol teljesité ndket kove-
tend6 példaként a tarsaik elé, hiszen ez ese-
tiikben sokkal nagyobb erdfeszitésbe kertil,
mint a férfiakndl.

Az VII. tabldzatban a n6k valtozasat szem-
lélteti az identitdst veszélyeztet$ tényezSk
tekintetében a kiképzés elején, illetve vé-
gén. Ahogyan mar a férfiakkal torténd 6sz-
szehasonlitas soran megallapitasra kertilt, a
,,JKontrollvesztés, onuralom elvesztése” ki-
emelt szerepet kap (a tablazatban kiemelten
jelolve az erételjes valtozast mutatd érté-
kek). Mig a képzés elején azok a veszélyez-
tetd tényezok voltak hangstlyosak, amelyek
a civil életben is, a hivatastdl fliggetlentil
identitast veszélyeztetd tényezdoként lépné-
nek, addig a kiképzés végére a katonai hi-
vatast és feladatot veszélyeztetd tényezok
keriilnek el6térbe.

Megjelenik az er6s6d6 feladatorientaciobol
fakaddan a ,,Feleslegesség érzés, feladat hia-
nya” érték, amia kiképzés elején nem kapott
stabil helyet a rangsorban. Emellett szintén
stabil pozicioval, 4j helyenlép bea ,,a palyaa
csalad folé kerekedik” tényezd, ugyanis a ki-
képzés soran a résztvevok, kiilondsen a nék
megélhetik, hogy minden mas szerepiik a
maganéletben hattérbe szorul, kevésbé el-
lathat6, mint egy civil foglalkozas esetében.
Ez a szembesiilés felvetheti a palyaelhagyas
veszélyét is, hiszen a ndi szerepeknek im-
manens része az anyaszerep.

A ,Felel6tlen viselkedés”, mint veszélyezte-
t6 tényez6 hat hellyel kertiil el6rébb a listan,
annak legels helyén, megosztott poziciéval
jelenik meg. A felel6sség megélése fegyver

viselése esetén, kiilonosen muveleti tertile-
ten, ahol esetenként élet-haldl kérdésében
kell donteni, fokozott. A férfiak esetében a
katonds jatékok mar kora gyerekkortol jelen
vannak, akarcsak a fegyver, mint jatékszer.
A n6k esetében, feln6ttkorban ez a fokozott
telel6sség megélésével jelenhet meg, nem
abban a jatékos formdban, mint elséként a
térfiva éré fitknal.

Mintahogyan a hatos szamu tablazat egyol-
dalusaga is mutatja a férfiak és a n6k kozott
nem volt szignifikans kiilonbség a katonai
lét hangulati, érzelmi elemét megjelenit6
dalok, szélasok tekintetében. Ami arra is
utal, hogy a megélés, az érzés, a hangu-
lat lehet azonos a két nem kozott azonos
helyzetben, ami kiilonboz6vé teszi, az az
értelmezési keret, amit a két nem kiilonbo-
z6 szocializacidjabol, élethelyzetébdl hoz-
zatesz. Emellett a kiilonbség a civil élethez
képest mindkét nem esetében megjelenik,
megfigyelhet6, azonban akét nem esetében
eltér a viszonyitasi alap, ezért mas lesz a
kiilonbség és a valtozas is.

Osszegzés: a ndk a katonai szervezetbe
belépve nagy kihivassal néznek szembe. A
szervezet elvarasrendszere tradicionalisan
férfias, ami a néi szerepre torténd szociali-
zaciot kovetden sokkal nehezebben integ-
ralhatd, mint a szervezetbe belépd férfiak
esetében. Ez a folyamat mar az alapkikép-
zést6l megfigyelhet6, ahol a katonai identi-
tas formalasa megkezdddik. A nék esetében
az azonosulds a kozosség oldaldrol indul
meg, s a kozosség tagjaként annak alapér-
tékei is elfogadhatéva valnak. Esetiikben
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sziikséges a teljesitményhez val6 viszony
rendezése és Ujrarendezése, ami pozitivu-
mot és negativumot egyarant rejthet maga-
ban. Tehat a cél egyfajta egyensulyi allapot
kialakitdsa, amelyben a néi identitas megor-
zése mellett kaphat szerepet a férfias szak-
mai identitds kialakitasa, amivel az egyén
és a szervezet egyarant gazdagodhat.
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Capt. Agnes Gyorffy
clinical psychologist

Woman soldiers’ psychological features
different from man soldiers during boot
training. Significant relations of research
results to woman soldiers strength of
HDF

In my article I would like to show the

attitude of women entering the military
organization. Do they have a different
attitude, if the answer is yes what are
the differences according to their male
colleagues, how do they relate to the basic
elements of military identity?

The test results of the male and female
soldiers entering the military organization
in 2008 and taking part in the basic military
training formed a basis form my scientific
research. Their group consisted of 342
members the 12 % of them were female. For
doing this T have used unfinished sentences,
5 rate Likert’s scale and ordering the values,
at the beginning and at the end of their
training.

According to my results the following
conclusions could be drawn: the woman
soldiers defined the instructors as men,
and referred the soldier role as more
distant than men in the beginning.
Besides these examining their relation to
the basic values they have shown similar
tendencies as males. This refers to that
the military role becomes closer to their
self after the personal experiences. With
pushing the masculine side of the self in
the foreground the military role could be
integrated to the feminine self that could
result in fulfilling the requirements of
this masculine profession and besides this
preserving feminity. Based on the results
I also examined for the process how this
integration happens.

Key-words: identity — military psychology
- training — gender

Gyorffy Agnes szds.
1553 Budapest, Pf. 1.
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MH Dr. Radé Gyorgy Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatésag
Mentdlhigiénés Osztdly

A MH dohanyzas leszokast timogato programjanak tovabbi
lehetOségei

Szomolai Déra szakpszichologus,
Kiss Jozsef pszichologus

Kulcsszavak: dohdnyzdsrdl leszokds tamogatdsa, stressz, megkiizdés, tandcsadds

Cikkiinkben 6sszefoglaljuk a Magyar Honvédség allomanyara jellemz6
dohanyzasi, megkiizdési és onszabalyozasi jellemzoket. Korabbi kutatasok
alapjan megallapithatd, hogy a MH allomanyaban az atlagnépességhez
képest magasabb a dohanyzok aranya. Nemzetkozi szakirodalmi adatok
alapjan bemutatjuk a dohanyzas taimogatasanak leghatékonyabb formait,
valamint a Magyar Honvédségben 2005-ben bevezetésre keriil6, kognitiv
viselkedésterapias és pszichoedukaciés modszertanu dohanyzasrol valo
leszokast tamogato programot. Végiil a program mddszertananak és
alkalmazasi formainak bemutatasat kovetoen annak tovabbfejlesztését
targyaljuk, valamint a MH dohanyzas leszokast el6segité tevékenységé-
nek varhaté eredményeit vazoljuk fel.

A WHO adatai szerint a haldlozdsok 8,8
%-a hozhatd Osszefiiggésbe a dohdanyzas-
sal. Hazankban 2005-ben mintegy 28.000
személy dohanyzas okozta betegségben halt
meg (azaz 77 ember minden nap!). Koziilik
70 évesnél fiatalabb korban halt meg kb.
20.000 £6, ezek az emberek atlagosan 21
évet veszitettek el életitkbdl (Komplex élet-
modvaltast megcélzo prevencidos modell-
program, MH HEK, 2008). A dohanyzas
hatterében bio-pszicho-szocidlis tényezSk
komplex egyiittese all egymassal 6sszefiig-
gésben. A genetikai sériilékenység, a nikotin
pszichofarmakolégiai hatasai, a dohany-
z4s tarsadalmi és szocidlis hattere, illetve a
megkiizdéssel, stresszkezeléssel dsszefiiggd
pszichés tényezOk egyarant befolyasoljak a

dohanyzasi szokas kialakulasat és fennma-
radasét. Eppen ezért - a lehetséges kiindu-
16 elméleti megkozelitéseknek megfeleléen
— az utobbi évtizedekben a dohdnyzas le-
szokas timogatdsanak tobb mddszere is ki-
fejlesztésre kertilt (Urbdn, 2009).

A dohanyzasrdl valé leszokas tamogata-
sanak fobb stratégiai

« Farmakoterdpia, amely korabban el-
sésorban nikotinpoétlason (tapasz, rago),
vagy bupropion (Wellbutrin) terapian ala-
pult. A kozelmultban a dohanyzasrdl valo
leszokas tdmogatasara hazankban is ter-
jed a kozponti idegrendszeri nikotinerg re-
ceptorokat blokkol6 varenicline (Champix)
hasznalata.
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Tanacsadas

Farmakoterapia

_

Farmakoterapia és
tandcsadas

1. abra: Az egyes kezelési modok Osszehasonlité hatdsvizsgalata. (Urbdn, 2009)

1 éves absztinencia a kezelési tipusok szerint
Kezelési megkozelités Leszokottak %
Onmagukban leszokok 4-5
Onmagukban leszokék + 5-8
NRT
Rovid tandcsadas 12-15
Telefonos tanacsadas 8-25
Intenziv tandcsadas erre spe- 20-35
cializélt szolgaltatoktol

2. dbra: Urbdn, 2009.

o Egyéni vagy csoportos tanacsadas/ta-
mogatasi formak, melynek keretében szin-
tén tobb mddszer vehetd igénybe, koziilik
elsésorban a bevélasi vizsgalatok sordn
leghatékonyabbnak taldlt, kognitiv- visel-
kedésterapias elveken alapuld, magatartas-
orvosldsi szemléletii eljarasok terjedtek el.

Tanacsadas, farmakoterapia és kombi-
nalt kezelés

Osszehasonlitd kutatdsok eredményei
szerint a farmakoterapiaval kombinalt
viselkedésterapias (magatartasorvosla-

si szemlélet(l) technikdk komplex alkal-
mazasa a leghatékonyabb eljaras (Urban,
2009) a dohanyzasrdl leszokast tdmogatd
programok keretén beliil. Ezen tul pedig a
tanacsadast nyujt alkalmak szama egyene-
sen aranyos a dohdnyzas leszokast elsegitd
program sikerességével. Az egyes kezelési
modok Osszehasonlitd hatasvizsgalatat az
1. dbra szemlélteti.

A dohanyzas leszokas tamogatasanak tipu-
sa szerint kiilonbség mutathato6 ki az egy
éves utankovetés soran fennmaradt absz-
tinencia mértéke szerint is (Urbdn, 2009).
A 2. dbran lathat6, hogy a dohanyzasrol
leszoké paciensek legmagasabb aranyban
a — specializalt szolgaltatoktdl kapott - ta-
nacsadasi formakat kovetden tartottak fenn
dohédnyzasmentes allapotukat.

I1. A Magyar Honvédségben alkalmazott

4

leszokast timogato program el6zményei

A Magyar Honvédség hivatasos dllomanya-
ban 2004-ben felmérés késziilta dohanyzas
és a mentalis egészség Osszetevdinek kap-
csolatardl (Urbdn és mtsai., 2005). A f6bb
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eredmények az alabbiak voltak (Id. még 3.
dbra):

o A dohanyzas prevalencidja legalabb 8
%-kal magasabb volt a hivatasos katonak
vizsgalt mintdjaban, mint a lakossag rep-
rezentativ mintaiban.

o A megkérdezett hivatasos katonak 15 %-a
fizikai fligg6ségben szenvedett a nikotintol.
A nikotinfiiggdk a dohanyzé hivatasos ka-
tonak mintegy 34 %-at tették ki.

» Eltéréen a hazai, civil populacion végzett
felmérések adataitol, a MH allomanyaban
andék nagyobb szazaléka dohanyzott, mint
a férfiaké.

« Az egyediilallok korében a csalddosokhoz
viszonyitva magasabb volt a dohanyzas el6-
fordulasi aranya.

« A dohanyzas a MH alloméanyaban a szo-
cialis, ezen beliil munkahelyi kornyezet el-
varasainak megfeleléen polarizalodik.

« A dohanyz6 katonak mintegy 85 %-a volt
motivalt a leszokdsra. Ennek az adatnak az
ismeretében sziiletett dontés a leszokast ta-
mogatd program kidolgozasardl.

A munkahelyi leszokast timogaté prog-
ramokat a dohanyz6é megkérdezetteknek
77 %-a elfogadhatdnak tartotta, és csupan
23 %-a utasitotta el.

A MH iéllomanyaban tovabbi felmérések
(Urbdn és mtsai., 2005) kimutattak, hogy
a dohdnyzas Osszefligg olyan személyiség-
tényezdékkel, amelyek a stresszel valo meg-
kiizdésben szerepet jatszanak:

o A dohanyzdknal a megkiizdési képesség
(coping) dimenziok alacsonyabb értékeit
mutattak ki a nemdohanyzokhoz képest.

o Osszefiiggést taldltak az onszabalyozd
rendszer vonatkozasdban: az alacsonyabb
mértékii onszabalyozo rendszer a dohanyzas
megemelkedett relativ rizikojaval tarsult.

A dohanyzok alacsonyabb szelf-regulacios
készségeit publikaltak nemzetkozi vizsga-
latokban (idézi Urbdn, 2009) is. Ezen ku-
tatasok eredményei arra mutattak ra, hogy
a dohanyzok kevésbé képesek anticipalni
viselkedésiik lehetséges negativ kovetkez-
meényeit. Mivel ennek kovetkeztében bela-
tasi- és tervezési képességiik is rosszabb,
kisebb mértékben képesek csak alkalmaz-
kodni a stresszt jelentd helyzetekhez. Ez a
tervezési gyengeség is természetesen ke-
vésbé kedvezd helyzeteket, tehat magasabb
stresszt von maga utdn.

Az alacsony mértékli onszabalyozas ese-
tében a személynek kiilsé segitségre van
sziiksége ahhoz, hogy megkiizdjon az ér-
zelmeivel és a kérnyezetével. Eppen ebben
segithet a dohanyzas: a paciensek a dohany-
zast gyakran megkiizdd stratégiaként em-
legetik.

A dohdnyzds tehdt negativan hat a ka-
tondk mentdlis egészségére is, mert meg-
kiizdési képességeket igényld helyzetekben
rontja teljesitményiiket. Ahelyett, hogy ak-
tiv megkiizdési stratégidkat vilasztananak,
a dohdnyzo katondk hajlamosak kizdrdlag
passziv fesziiltségcsokkenté modokhoz, pél-
ddul a dohdnyzdshoz folyamodni.

Ondlléan, tdmogatds hidnydban az dllo-
madny kis szdzaléka vdltoztatott dohdnyzdsi
szokdsain. Igy a dohdnyzds leszokdst segité
programok nemcsupdn a hivatdsos katondk
fizikai egészségét, hanem a coping készségek
fejlesztésén keresztiil mentdlis egészségiiket
is javithatjdk.

o A kutatdsi eredmények ismeretében
2005-ben kidolgozasra keriilt egy kogni-
tiv viselkedésterapias és pszichoedukacios
modszertant dohanyzasrdl vald leszo-
kast tamogato program (Kugler, Urbdn,
2006).
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3. abra: A Magyar Honvédség hivatdsos dllomdnya és a magyar lakossdg reprezentativ
dohdnyzdsi adatai szdzalékosos eloszldsban (Urban és mtsi, 2005)

« 2005-ben tobb alkalommal motivacios
el6adasok keriiltek megtartasra. Ezek célja
a dohanyzasrol valo leszokasra motivalas,
a kapcsolatos ismeretek nyujtasa, és a tu-
datossag novelése azokban, akik még nem
probaltak meg leszokni. Az el6adasokkal
kapcsolatos felmérések segitségével sikertilt
aleszokdsra motivalt célszemélyeket beazo-
nositani, és a segit6 csoportokat kialakitani
(Bukta, 2007).

A dohdnyzdissal kapcsolatos program céljai

« a MH éllomanya szolgélatra val6 alkal-
massaganak, egészségének és fizikai alloké-
pességének megodrzése és fejlesztése,

« adohanyzas témakorben primer-, szekun-
der-, tercier prevenciot szolgalé edukacios
program tovébbfejlesztése és vezetése,

« a dohdnyzasrol valo leszokas tamogata-
sanak alkalmazasa csapatszinten,

« felvildgositas a dohdnyzassal 6sszefiiggd
megbetegedések elkeriilésének lehetdsége-
irdl,

« az egészségtudatos magatartas eldsegitése
informécidatadassal,

« dohanyzasrdl valo leszokast tdimogato és
az életmodvaltast segitd programok haté-
konysaganak vizsgalata és fejlesztése,

» végsé soron pedig nemdohanyzé mun-
kahelyi kornyezet eldsegitése majd megte-
remtése.

III. Dohanyzas leszokast tamogato prog-
ram végrehajtasa és tovabbfejlesztése

« A MH élloméanyabdl a 2005-2008 kozotti
idészakban 120 f6 vette igénybe a leszokast
tdmogatd programot.

« 2008. évben a dohanyzasrdl valo leszokast
37 esetben tamogattuk egyéni mentalhigi-
énés gondozas keretében.

* 2009-ben ,,Dohanyzasprevencios nap”-
okat rendeztiink a MH TD orvosi ren-
deléivel egyiittmiikodve a szentendrei és
budapesti alakulatoknal, ahol célunk a do-
hanyzasrol vald leszokasra motivalas, isme-
retek nyujtasa, és a tudatossag novelése volt
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azokban, akiknél mar megjelent a dohany-
zasrol vald leszokas igénye, terve. Célunk
volt ezen kiviil a leszokast timogatd prog-
ram népszerUsitése, és a programba vald
jelentkezés elésegitése. A prevencios na-
pok sikeressége nyoman 2010-ben tovabbi
»Dohanyzasprevenciés nap’-okat terve-
ziink, elsésorban vidéki alakulatoknal.

o A ,,Komplex életmodvaltast megcélzo
prevencios modellprogram” keretében a
dohdnyzas leszokast el6segitd blokk célki-
tlizései szerint tovabb folytatjuk a kutatdsi
és intervencids programot, amelynek ke-
retében egylittmiikodés jott 1étre a Pfizer
Consumer Healthcare Magyarorszag val-
lalataval.

7

A dohanyzas leszokast eldsegit6 blokk
tematikaja

A dohanyzas leszokast timogatd program
az alabbi pszicholdgiai modszereket tartal-
mazza:

Az ismeretek novelése, az onkontroll kész-
ségek fejlesztése (onmegfigyeléssel, napld
modszerrel), a problémamegoldas fejlesz-
tése, kognitiv modszerek (pl. emlékezte-
t6k) hasznalata, a tarsas tamasz fejlesztése,
relaxdcios technikak (légzéstréningek) be-
gyakorlasa, az onérvényesités (asszertivitas)
fejlesztése, a testmozgas és taplalkozas sze-
repének hangsilyozasa a sulynovekedés
mérséklése érdekében, végiil a visszaesés
megel6zése (utankovetéssel).

A programba keriilés egészségi allapotfel-
méréssel és altalanos motivacidelemzéssel
indul. Az éves sziirévizsgalaton nyert ada-
tok koziil az aldbbiak szerepelnek a pszi-
chologiai allapotfelmérésben (Komplex
életmodvaltast megcélzé prevenciés mo-
dellprogram, MH HEK, 2008):

o Fagerstrom teszt, SZEMIQ, WISDM-68,
CES-D

Az éves szlirGvizsgalaton nyert egészség-
iigyi paraméterek pedig a kovetkezdk:

« kilégzett CO koncentracio,

« Arteriografos mérés (érfalak dllapotanak
felmérése),

o Spirométer (1égzésfunkcié mérése),

« Spiroergometrias mérés (légzési paramé-
terek valtozasanak mérése fizikai megter-
helésre).

A programba azok a dohanyz6 személyek
keriilnek, akik fel akarnak hagyni a do-
hanyzassal. Az éllapotfelmérést kovetden
motivéacios interju késziil, amelyben a do-
hanyzasrol leszoko aktudlis motivacids sza-
kasza alapjan meghatarozzuk a sziikséges
intervenciokat.

Individudlis motivdcidfeltdrds modjai:

» figyelmet forditunk az ambivalens érzé-
sekre, hiszen azok a leszokdssal szemben
hatnak,

« ramutatunk a kittizétt, hosszu- és révid
tava személyes célok és a dohanyzo visel-
kedés kozotti ellentmondasokra.

o részletes tiinetviselkedés-elemzést vég-
ziink, a dohanyzasi anamnézist, korabbi
leszokasi kisérleteket szamba véve.

« szelf-monitorozas: dohanyzasi naplo segit-
ségével a személy sajat gondolatait, érzéseit
azonosithatja.

« cél, hogy a paciens tudatositsa a leszo-
kassal kapcsolatos akadélyokat, valamint
ismerje meg a legy6zésiikhoz igénybe ve-
hetd eszkozoket.

Intervencios eszkozok

A magas rizikéju eseteket, illetve a koros
eltéréseket mutatd pacienseket szakorvos-
hoz kell iranyitani. Emellett, ha sziikséges,
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Terapias intervencidk

Placebo

Nikotinosragé Nikotintapasz

]

Bupropion Varenicline

4. abra: A farmakoterdpidk hatdsainak elemzése
(Silagy, Mant, Fowler, Lodge, 1994. Lancet, 343 (8890), 139-142., Kozli: Urbdn, 2009)

udakozdédas (informacioé- és adatgy(ijtés)

anacs (személyre szél19, vilagos)

4djékozodas (hajlanddésag felmérése)
damogatas (felkészités és segitségnyujtas)
evékeny ellendrzés (utankovetés)

5. abra: A Minimadl Intervencié technikdja
(Béze és mtsai., 2009)

felvesszitk a kapcsolatot az életmodval-
tast eldsegitd egyéb szakemberekkel is (pl.
dietetikus). A pszichologus szakember pe-
dig a kovetkezé modszereket haszndlja a
tdmogatds sordn:

1. Intenziv egyéni tandcsadds:

Dohanyzasi naplé feldolgozasa, amelynek
soran beazonositjuk:

« a dohanyzast kivalté ingereket,

« a legkritikusabb helyzeteket,

« a dohdnyzas szerepét az egyén életében,
« a szenvedélymagatartas biologiai, szocia-
lis, érzelmi aspektusait.

2. Egyéni utvonaltervezés

« egyéni cselekvési terv kidolgozasa,

« a valtozasi program végrehajtasanak mo-
tivalasa,

« a szokasszerli egészségkarosito viselkedés
reflexszerti végrehajtasa megakadalyozasa-
nak el8segitése,

« Onkontroll technikdk alkalmazasa,

« egyéni megkiizdési stratégiak attekintése,
a problémafokuszi megkiizdési stratégiak
begyakorlasa,

« a pszichologiai lemondas folyamatdnak
segitése,

« Uj énkép kialakitasa: a valtozasok beépi-
tése a személy énképébe.

Gyogyszeres terdpia és tovabbirdnyitds

A gyobgyszeres tdmogatds felajanldsa,
amelyben a Pfizer Consumer Healthcare
Magyarorszag vallalattal val6 egytittmiiko-
dés nyoman a Champix alkalmazasara van
lehetdség. Klinikai vizsgalatok eredményei
szerint a varenicline az egyik leghatéko-
nyabb farmakoterapias eszkoz a dohany-
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zas leszokas segitésében (4. dbra), azonban
a varenicline hatékonysaga viselkedéstera-
pids modszerrel valo kombinacidjakor volt
a legmagasabb.

A pszicholégiai tamogatds soran téjékozta-
tast adhatunk még az alkalmazott gyogy-
szer indikacidirdl, kontraindikdcidirdl, a
terapia menetérdl, varhat6 eredményekrol.
Felmérjiik a gyogyszerszedési szokasokat,
és sor keriilhet a compliance pszichologiai
eszkozokkel torténd elGsegitésére.

Ezzel parhuzamosan a rendszeres orvosi
konzultaciok soran (két hetente, majd ha-
vonta) a gyogyszeres terdpia folyamatos
kontrolléldsa torténik. Amennyiben sziik-
séges volt a fizikai allapot fejlesztése, azt az
egyéni edzésprogram monitorozasa, ellen-
Orzése koveti. A hizas elkeriilése érdekében
étkezési tanacsadas javasolt.

A gyogyszeres terdpia végén orvosi és pszi-
choldgiai allapotfelmérés torténik, melyek
keretében 3, illetve 6 honap elteltével a kiin-
dulaskor elvégzett vizsgalatokat megismétel-
juk. A két statusz vizsgalati eredményeinek
Osszehasonlitdsa nyoman az egészségi al-
lapotban bekovetkez6 pozitiv valtozasokat
detektaljuk, melyeket visszajelezziik, illet-
ve megbeszéljiik a pacienssel. A pszichés
statusz stabilizalodasa, az egészségi allapot
javulasa és a leszokas sikere ebben az id6-
szakban mar fokozza az dnbecstilést.

A Mentdlhigiénés Tandcsado Iroda szerepe

A MH HEK Preventiv Igazgatdsag,
Pszichologiai Intézet, Mentalhigiénés
Osztalyan lehet6ség van egyéni pszicholo-
giai tanacsadas igénybevételére, amelyben
pszicholégus kiséri végig a leszokas folya-
matat. Tevékenységei a kovetkezok:

« a dohanyzasrol vald leszokas terapias ta-
mogatasa, életvezetési tandcsadas,

« a megkiizdési képesség hatékony faci-
litalasa,

o stressz-csokkent technikdk ismertetése,

« aktudlis élethelyzetbdl fakadd nehézségek,
problémak kezelése.

V. Kitekintés

A sikeres dohanyzas leszokast tamogato
programok nyoman a tovabbi feladatok az
alabbiak:

« facilitatorok képzése csapatszinten, akik
az egészségneveldi haldzatban végzik a do-
hdnyzasrdl valo leszokds tdmogatdsat és a
dohanyzas prevenciot,

o komplex egészségiigyi program kidolgo-
zasa, szakorvosi eléadasok szervezése,

o életmdd atalakitast célzé programok to-
vabbfejlesztése (teststlykontroll, egészséges
taplalkozas, testmozgas),

« kutatds végzése a dohanyzasi szokasok val-
tozasanak elemzésére, valamint a dohany-
zasrol valo leszokast tamogatd programok
hatékonysaganak vizsgalatara,

« hatékony stresszkezelési eljarasok ismer-
tetése az allomany korében,

« a MH dohdnyzas prevencids programja-
nak kommunikacidja a civil szféra felé.

A MH dohanyzasleszokast el 6segit tevé-
kenységének varhato eredményei

« a dohanyzas, mint megkiizdési stratégia
hattérbe szorul,

« a dohanyzas veszélyeivel kapcsolatos al-
talanos ismeretszint novekszik az allomany
korében,

« a dohanyzas kovetkeztében kialakult sziv-
és érrendszeri, illetve 1égzészervi megbete-
gedések szamanak csokkenése,

o a passziv dohdnyzds artalmainak mér-
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séklodése, a dohdnyzas tovabbi térbeli kor-
latozasa a jelenlegi szabalyok szigortibb
ellenérzésével.

Végiil, amennyiben nincs lehet6ség a paci-
ens komplex programba val6 bevonasara,
a szakorvos is hatékonyan alkalmazhatja
a Minimal Intervencié technikajat (vagy
5T modszert, 1d. 5. dbra). Errdl a mddszer-
rél, amelyet hdziorvosok is elvégezhetnek,
részletes leiras a hivatkozott irodalomban
talalhato (Béze és mtsai., 2009).

VL. Osszefoglalas

Osszefoglalasként megallapithatjuk, hogya
dohanyzasrdl vald leszokas nem kizardlag
a nikotintdl valé mentességet jelenti, ha-
nem sokkal hatékonyabb leszokast el6se-
git6 és gondozo6 program valdsithaté meg
annak figyelembevételével, hogy a leszokas
sikerességét nagymeértékben javitja a prob-
lémakkal valé megkiizdést, a stressz elvi-
selését és kontrollalasdt kozéppontba dllité
pszichologiai tandcsadds.

A stresszel szembeni aktiv ellenalld képes-
ség jelentdsége természetesen kiemelkedd
szerepet jatszik minden hadsereg alloma-
nyaban, igy a MH esetében is kozponti kér-
dés az allomdny pszichés terhelhetdsége. Az
MH HEK Mentalhigiénés Osztalyanak do-
hanyzasrol leszoktato programja kittinéen
illeszkedik az allomany egészségét javito és
harcképességének novelését szolgalo eréfe-
szitések soraba.
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Déra Szomolai clinical psychologist,
J. Kiss psychologist

Possibilities of tobacco cessation support
programmes in HDF

Among the staff of the Hungarian Defense
Forces (HDF) the prevalence of smokers is
more higher than the average Hungarian
population. According to the former results
of our research focused on the topic we
could identify several specific items that
characterize the smoker population of
the HDF. These formed a good basis for
our several successful tobacco cessation
programmes from 2005. Our main
goal to carry out the tobacco cessation
programme based on modern scientific
results, psychoeducation and cognitive
behavior psychotherapy. In order to develop



HONVEDORVOS

2010. (62) 1-2. szam/supplementum

the detailed programme we have used the
results of health — screening, scientific
research and the experiences gained from
tobacco cessation programme.

In this study we present the screened
psychological state of the participants
besides analyzing the motivation to take

part in the programme and to show about
the methods of intervention, with doing this
to illustrate the main elements and results
of our tobacco cessation programme.

Key-words: Tobacco cessation support, stress,
coping, counselling

Szomolai Déra
1553 Budapest, Pf. 1.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatdsdg,
Pszicholégiai Intézet, Mentdlhigiénés Osztdly

A missziobdl visszaérkezok reintegracios programja és a PTSD

kezelésének tapasztalatai a Magyar Honvédségben
Nagy Ildiko szakpszichologus, szakpszichoterapeuta, alezredes
Kulcsszavak: PTSD, reintegrdcié, katonapszichologia, csalddi szerepek

A misszios feladatvallalas kihivast jelent mind az allomany, mind a csalad-
tagok szamara. A kihivas azonban nem ér véget a feladat végrehajtasaval:
a hazatérés megkivanja a katonatdl, hogy képes legyen feldolgozni, szak-
mai és személyes életébe integralni a kiilszolgalat eseményeit, hatasait.
A lelki feldolgozas folyamata érinti a misszié soran esetleg bekovetkezett
pszichés veszteségeket, a PTSD kialakulasara veszélyezteto hatasokat is.
Készen kell allnia tovabba arra, hogy ujra alkalmazkodjon az itthoni
szolgalati és maganélethez, a megvaltozott tarsadalmi-gazdasagi koriil-
ményekhez. A folyamat elakadasa veszélyezteti a katona szolgalatképes-
ségét, pszichikai alkalmassaganak megorzését, végso esetben a palya
elhagyasahoz is elvezethet.

A csaladok szamara szintén alkalmazkodast kivan a szerepek atstruktu-
ralédasa, a hazaérkez6 csaladtag szokasainak megvaltozasa, a meg nem
osztott élmények hidnya és potlasa.

A cikk bemutatja azokat a modszereket és eszkozoket, amelyeket a misz-
sziokbdl hazaérkez6 katonak és csaladjaik visszailleszkedésének elose-
gitése és a pszichés veszteségek feldolgozasa, valamint a PTSD kezelése
érdekében alkalmazunk és folyamatosan fejlesztiink.

A kiilszolgélat vallalasa sajatos szolgalati- és
életkortilmények vallalasat is jelenti, amikor
a katona emberi léptékkel nem mérhet6 fi-
zikai tavolsagba kertil csaladjatdl, baratai-
tol, hazajatol, kultarajatol, addigi szocidlis
kozegétdl. Szokatlan éghajlati és terepviszo-
nyok kozott, gyakran sajat és tarsai életét,
testi épségét veszélyeztetd helyzetekben tel-
jesiti feladatat, mikozben személyes élette-
re besziikiil.

A szolgalati és életkoriilmények alapjainak
valtozdsa megvaltoztatja a bels viszonyu-
lasokat: az addigi, életet vezérld tampontok
atértékeldnek. A hatasok érzékenyebbé te-
szik az egyént a pszichés megterhelésekkel
szemben, lelkileg sériilékenyebbé valik.

A hazatérés — bar 6romteli és vart esemény —
mégis legalabb annyira megterhel6 és alkal-
mazkodast igényl6, mint a felkésziilés. Mig
szolgalatat teljesitette itthon is megvaltoztak
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a koriilmények: a csalddban, a munkahe-
lyen és a barati korben. A tarsadalmi-gazda-
sagi véltozasok sem voltak kévetheték napi
szinten, és hamarosan szembesiilni kell az-
zal, hogy elmult, egyiitt meg nem élt esemé-
nyek, ,fehér foltok” vannak a kozos csaladi,
barati, munkahelyi kapcsolatokban.

A misszios katonaknal a pszichés problé-
mak gyakran mar a hazaérkezés utan meg-
jelennek, azonban a leginkabb jellemz6 az,
hogy egy-harom hoénap, s6t fél-egy év utan
keriilnek felszinre.

A leggyakoribb panaszok: koncentraldsi
nehézségek, idegesség, fesziiltség, indula-
tossag, hirtelen reakciok, dithkitorés, ,,nem
taldlom a helyem” érzése, alvasi nehézsé-
gek, rémalmok, ,flaschback” szert képek
(egy korabbi veszélyes helyzet tjra atélése).
Vannak, akik visszahtizodéva, zarkoézotta,
szotlanna valnak, valamint parkapcsolati
fesziiltségek, munkahelyi konfliktusok je-
lentkezhetnek.

A kiilszolgélat fokozott pszichés megterhe-
éseivel és a hazatérést kovetd, itthoni koril-
ményekhez valé visszailleszkedéssel egyiitt
jar6 nehézségek megel6zésére és kezelésére
—amintarraa NATO tagallamokban is b6-
ségesen talalunk példat — az MH allomanya
és csaladtagjai szamadra reintegracios (pszi-
choldgiai visszaillesztési) program kereté-
ben nyujtunk segitséget.

A problémakorrel elséként a vilaghabora-
kat kovetGen, a haborus veteranok kapcsan
kezdtek el tudomanyos igénnyel foglal-
kozni. A tomegesen jelentkezd harctéri
stressz, mint a harcképességet csokken-
t6 tényez6 komoly figyelmet érdemelt,
igy a kutatdsokat a hadsereg is tdimogat-
ta. Magyarorszagon el6szor Ferenczi irt az
un. hdborts neurdzisrol, ahol a lelki trau-

ma a szomatikus folyamatok felett is atve-
szi a kontrollt.

A koreai-vietnami konfliktust kovetéen a
veteranok korében tomegesen jelentkezett
a PTSD (Poszttraumas Stressz Szindroma),
amtveleti teriileten torténd szolgalatteljesi-
tést akar évekkel kovetden. Azirakihaboru
harcosai, sériiltjei kapcsan ismét el6térbe
keriilt a jelenség, s annak hosszu évekre
kihat6 emberi, gazdasagi, tarsadalmi kon-
zekvenciai.

A Magyar Honvédség tobb mint 10 éve vesz
részt békefenntarté missziokban a vilag kii-
16nboz6 teriiletein, a pszicholdgiai visszail-
lesztés iranti igény azonban csak a 2004-ben
indult iraki misszié kapcsan jelent meg. A
tapasztalatok értékelésével és elemzésével
végigkovethetdvé valt a misszios feladatval-
lalas és a visszailleszkedés 1élektani folya-
mata mind egyéni, mind csoportos szinten,
amely lehetdséget adott az allomany pszi-
choldgiai tamogatasanak egyre arnyaltabb
kidolgozasara és fejlesztésére is.

Az MH reintegracios programjanak f6
teriiletei

L. Visszaillesztési tréning

II. Egyéni pszicholdgiai gondozas

I11. Egészségiigyi igényjogosult csaladtagok
pszicholdgiai gondozasa

IV. Csaladtagok szamdara meghirdetett is-
meretterjesztd eléadasok

I. Visszaillesztési tréning

A visszaillesztési tréningek 15-20 f8s cso-
portokban, a visszailleszkedés lélektani
folyamatat kovetve, a hazatérést kovetd-
en kozvetleniil, majd egy és harom hénap
mulva keriilnek végrehajtasra. A misszios
feladatvallalas fokozott pszichés megter-
helésének feldolgozasa arnyalt és alaposan
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elokészitett feldolgozasi munkét kivén,
amelynek céljai szervezeti és egyéni szin-
ten egyarant megfogalmazhatok:

A visszaillesztési tréning célja szervezeti szin-
ten:

o az egészségi, pszichikai és fizikai alkal-
massag, valamint
« a harcképesség megdrzése,

« azallomdanyrol és csaladtagjairdl valo szer-
vezeti gondoskodas,

« azallomany megtartasa, szervezethez vald
kotédésének erdsitése, a fluktuicid mérsék-
lése.

A visszaillesztési tréning célja egyéni szin-
ten:

« amissziobdl hazatéré katona pszichologiai
visszailleszkedésének elésegitése,

« az élmények feldolgozasanak facilitalasa,

« pszichés veszteségek feldolgozasa, a pszi-
chés sériilések kovetkezményeinek mérsék-
lése és a PTSD felismerése, kezelése,

o ismeretatadas a pszichés sériilések karos
kévetkezményeinek, tiineteinek felismerése
érdekében, valamint, hogy képessé és mo-
tivaltta tegyiik a katonat szakmai segitség
elfogadasara.

A fokozott pszichés megterhelések és a
traumak kozos vonasa, hogy hatasukra a
személyiség egyes részei kozott atmene-
tileg felbomlik a kapcsolat, ezért sériil az
onmagaval és a kiilvilaggal val6 kapcsolat
mindsége. A feldolgozatlan esemény kizok-
kenti az idét is, ezért ismétlési kényszerrel
tolti ki a keletkez6 tirt. Ennek kovetkezté-
ben élmények atélhetdk, de nem valnak a
személy élettorténetének a részévé: regiszt-
ralja, de nem reprezentalja és nem szimbo-
lizélja. Ezzel 6sszeomlik a jelentésadas és a
személyes multra val6 emlékezés folyamata,

amely kovetkeztében a szubjektum fejlédé-
se elakad és az emlékezés helyét gyakran a
destruktiv ismétlés tolti ki.

A poszttraumas allapot Sverre Varvin nor-
vég pszichoanalitikus szerint (idézi Varvin,
2000) sajatos megoldasi stratégiaként fogha-
t6 fel, ahogyan az eseményt atélé személy
igyekszik megkiizdeni a feldolgozatlan él-
ményekkel. A PTSD-ben az ismétlddo
tiinetek, élménytoredékek folyamatos je-
lenként tartjak elevenen a megterhel6 ese-
meényeket, amelyeket a paciens nem tud a
sajat élettorténetébe, a mult eseményeibe
integralni (Varvin, 2000).

A kozos munka egy részében ezért artalmas
a pszichés munkamodokat — elhdritasokat,
idealizéciot, stb. — értelmezni. Erre csak ké-
sobb kertilhet sor, amikor az dllomany mar
~megérkezett” az elfojtasok és mas ,,szoka-
sos” elharitasok vilagba.

A pszichésen megterhel6 eseménytdl, trau-
matdl valo tavolsag, a tudatossag és az em-
1ékezés fokozatai Laub és Auerhahn (1993.)
nyoman a kévetkezok (Lust, 2003).

1. Nem-tudas: primitiv elhdritasok: tagadas,
amnézia, derealizacid, deperszonalizacio.
2. Homialyallapotok (trauma felvillanasok
formajaban torténd ujra atélése megvalto-
zott tudatallapotba, nem emlékezés, hanem
ismétlés).

3. Toredékek felbukkanasa: a traumas él-
mény egyes elemei - egy kép, egy érzés, vagy
izolalt gondolat — 9sszefliggésiikbol kiemel-
ve visszajarnak, értelmetlennek téinnek.

4. Attételi jelenségek. A mult integralat-
lan toredékei hozzdadddnak a jelen kap-
csolatokhoz, azok torzulasat, abszurditasait
eredményezik.

5. Eluralkodd narrativak: emlékek — nem
ismétlések — az elbeszéld személy az, aki
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emlékezik, de az elbeszélés elsodorja, ki-
esik a jelenbol.

6. Elet-témék: a traumds élményekbél szér-
mazo6 szervezd elvek, motivumok, amelyek
a személyiség kozpontjava valnak, kapcso-
latait, egész életét, esetleg hivatdsat megha-
tarozzak.

7. A szemtanu narrativai: a megfigyel6 én
jelen van, az emlékezés élénk, de a felidé-
zett tartalmak elkiiloniilnek a felidézés ide-
jétol, az én reflektal a multra és a felidézésre
magara is.

8. Metafordk: a felidézés tudatos, szines,
plasztikus, konnyen jelenik meg az asszo-
cidciokban, a paciens csak annyit hoz eld,
amennyi aktualis problémaival kapcsolat-
ban sziikséges.

Ennek megfeleléen a visszailleszté-
si tréningek egyes szakaszai altal érintett
pszichodinamikai jellegzetességek a kovet-
kezdk:

1. szakasz: A hazaérkezést kovetd id6szak-
rajellemzd az 6rom és gondtalansag érzése,
amikor a nehézségek hattérbe szorulnak.
Jellemz6 az itthoni kornyezet és a misszios
élmények idealizacidja, a negativ, fenyegetd
élményekre vonatkozoan tagadas jelentke-
zik, ugyanakkor elkezdddik a neutralizaci6
allapotabdl a misszidhoz fiz6d6 élmények
tudatositasa. A tréning ezen szakaszaban
feladat a missziohoz ftiz6d6 élmények tu-
datositasa, a feldolgozasi folyamat és a cso-
portrol valo levalas elésegitése, valamint a
misszios élmények folyamatként megjeleni-
tése a felkészitéstdl a hazaérkezésig, illetve
az esetleges jovobeli tervekig.

2. szakasz: Néhany hét alatt a katona egyre
inkabb szembesiil a realitassal, az élmény-
toredékek egyre integraltabb egységet al-
kotnak. Ebben a szakaszban keriil sor a
problémaleltar és a dontési alternativak
kidolgozasara.
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1. abra: Visszaillesztési tréningek 2009. évben
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3. szakasz: A korabban elharitott tartalmak,
félretett, ,,szOnyeg ala soport” események,
nehézségek tudatosulnak, amelyek egyre
inkdbb beépithetévé vilnak a személyes
élettorténetbe. A csoportvezetd feladata az
atdolgozas facilitalasa (1. dbra).

II.Egyéni pszichologiai gondozas

Az egyéni pszicholégiai gondozas a
Mentalhigiénés Tanacsadd Iroda kereté-
ben, Budapest, Debrecen és Szolnok helyor-
ségben érhet el, valamennyi egészségiigyi
igényjogosult szamara.

A leggyakoribb nehézségek, amelyekben az
dallomdny segitséget keér:

o Misszidbol visszatérd allomany visszail-
leszkedési nehézségei (42 %),

o Késleltetetten jelentkezd stressz-reakcid
(3 %),

o Veszélyes helyzetek atélése utan jelentke-

20 fokozott stressz reakcid (Post Traumds
Stressz Zavar, PTSD) tiinetei (5 %),

o A misszidval kapcsolatban fellép6 csaladi
problémak, konfliktusok (20 %),

« Szolgalati jellegli nehézségek, konfliktu-
sok (9 %),

» Maganéleti jellegii nehézségek, konflik-
tusok (21 %).

A probléma fokuszatol fiiggetleniil a gon-
dozottak 15 %-a jelzi palyaelhagyasi szan-
dékat, koziiliik PTSD - szer(i panaszokkal
5 % kiizdott.

II1.Egészségiigyi igényjogosult csalad-
tagok pszichologiai gondozasa

A misszi6 nemcsak a katondt, hanem an-
nak teljes kapcsolatrendszerét is érinti,
ugyanakkor a csalddtagok pszichologiai
problémainak kezelése rendszeres kapcso-
lattartast, elérhetdséget és a csaladtamoga-

tasi rendszerrel val6 szoros egytittmutikodést
igényelnek (2. dbra).

A hazastars a legnagyobb feladatot val-
lalja: magas stresszterhelés, id6hidny,
problémamegoldasi nehézségeik jelent-
keznek.

A gyermekeket érinti a legnagyobb érzelmi
teher. A kisebbek tulzottan kapaszkodnak
a sziilbe, sirosabba, nytigdsebbé, esetleg
»hisztisebbé” valnak, mig a nagyobbak
tanulmanyi teljesitménye romolhat, ma-
gatartasuk viharossa vagy tulzottan visz-
szahuz6dova valhat.

A sziil6k és a testvérek, akik leginkabb ag-
gbodnak. Jellemz3ek a szorongasos, testi tii-
netekben is megjelend reakciok.

A leggyakoribb nehézségek, amelyekben a
csalddtagok segitséget kérnek:

« A tavol 1év6 csaladtag érzelmi és a felada-
tokban jelentkezd hianya,

« Elére nem lathaté nehézségek adddnak,
amikor segitséget kell kérni,

« Gyermekek nehezen viselik a sziil6 ta-
vollétét,

o Aggodas, féltés a vallalt feladat nehézsé-
gei miatt,

o A hazaérkezés utani idszak nehézsége:
Ujra egymasra talalni.

IV. Csaladtagok szamara ismeretterjesz-
t6 el6adasok

A misszios feladatvallalassal és a tavolléttel
sajatos valtozas indul el a kapcsolatokban: a
katonaban, a parjaban, gyermekében, szii-
leiben, testvéreiben.

Az el6adassorozat célja a csaladtagok sza-
mara pszichologiai ismeretek ataddsa a
misszioval egyiitt jar6 lelki, viselkedés
és reakciobeli valtozasokrol és megoldasi
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2. abra: Mentdlhigiénés gondozottak szama 2009. évben

modjairdl. Lehet6ség van tovabba a felvetett
problémak alapjan egyéni-, par-, vagy csa-
ladi pszicholdgiai gondozas megajanlasara,
asziikséglet felismerésének elésegitésére, az
igény és a motivacio felkeltésére.
Minoségbiztositas

A Mentalhigiénés osztaly 2008. évben a pszi-
cholégiai visszaillesztésekkel kapcsolatosan
egy Uj mindségbiztositasi kérdéivet dolgo-
zott ki a feladat végrehajtas hatékonysaga-
nak novelése érdekében. A kérdéiv harom
skalabol tevodik 6ssze: minden skala egysé-
gesen 4 tételbdl all, melyek értékei egy 10-es

foku skalan 6sszeadandok, igy egy skala 10
és 40 pont kozotti értéket vehet fel.

Az info-skala: olyan itemek szerepelnek
benne, melyek ravilagitanak azokra a hasz-
nos ismeretekre, teendékre, amelynek bir-
tokdban a személy kénnyebben kiizd meg
a visszailleszkedés idészakaban megjelend
problémakkal.

A tréner-skala: tobb aspektusbol kozelitve a
trénerekkel valo elégedettséget méri.

A tréning-skala: a résztvevok a tréning le-
folyasardl, annak menetérdl és hasznossa-
gardl adnak visszajelzést.

Szamolhaté még egy summa-skala is, amely
a 12 item mindegyikét belefoglalva ad ké-
pet a tréning egészérdl (Ertéke 12 és 120
kozotti lehet).

Uj mérdeszkoz 1évén sziikséges volt a kér-
déiv megbizhatosagardl is szamot adni.
Az alabb lathat6 eredmények az EUFOR,
a KFOR, az UNFICYP, valamint a PRT 4l-
lomanya visszaillesztési tréningjén, 376 {6s
mintan felvett mindségbiztositasi kérddivek
alapjan keriilnek bemutatasra.

A reliabilitasvizsgalatok eredményei

A kapott cronbach alfa értékeket az I. tdb-
lazat tartalmazza, amelyek arrdl tanus-
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skalak Cr. Alfa skalak | tréner | tréning | summa
fmify i info 0,53 |0,78% |0,90*
trener 0,88
trening L1 tréner 0,51 | 0,76%*
summa 0,88
L. tablazat: A mindségbiztositdasi kérdoiv tréning 0,92%

Cr. alfa értékei
kodnak, hogy a kérdéiv megbizhatonak
mondhaté. Ki kell emelniink, hogy a ha-
rom skalaban és az Osszesitett summa-ska-
laban sem talaltunk olyan itemet, amelynek
esetleges kivétele tovabb novelte volna a ka-
pott cronbach alfa értékeket.

Elvégeztiik az egyes skaldk kozotti korre-
laciés szamitasokat, amelyekrol részletesen
a II. tablazat szamol be. Ennek alapjan el-
mondhatd, hogy az egyes skaldk stabil
egylttjarast mutatnak, viszont mindegyik-
re sziikség van ahhoz, hogy megfelel6 képet
kapjunk a tréninggel kapcsolatos mindség-
beli kérdésfeltevések vizsgalatahoz.

Osszesitett mindségbiztositasi eredmé-
nyek

A kérddivek Osszesitett eredményeit, ahol
N=376 részletesen a III. tdbldzat mutatja,
ami alkalmas lehet arra, hogy egy-egy ké-
s6bbi idépontban végrehajtott visszaillesz-
tési program mindségbiztositasi adataihoz
referenciaértéket biztositson.

Altalanos tapasztalat, hogy a bevezetett
harom skala koziil az allomany a trénerek
szakmai és egyéb felkésziiltségét emeli ki
és értékeli a legpozitivabban. Eppen ezért a
tréner-skalaban kapott eredmények sokkal
kiugrébbak, tehat atlagosan majd 10 pont-
tal tobbet itélt az allomany az info- és a tré-
ningskaldkhoz képest.

II. tablazat: A mindségbiztositdsi kérddiv
skaldinak korreldcibs egyiitthatéi

(p=0,01)

Osszegzés: A misszios feladatvallalas nem
ér véget a feladat végrehajtasaval: a hazaté-
rést kvetden a katonanak fel kell dolgoznia,
szakmai és személyes életébe integralnia
kell a kiilszolgélat eseményeit, hatasait. A
csaladok szamara szintén alkalmazkodast
kivén a szerepek atstrukturalodasa, a haza-
érkez6 csalddtag szokdsainak megvéltoza-
sa, a meg nem osztott élmények hidnya és
potlasa. A folyamat elakaddsa veszélyezteti
a katona szolgalatképességét, pszichikai al-
kalmassaganak megérzését, végsé esetben
a palya elhagyasahoz is elvezethet. A misz-
sziokbol hazaérkezd katondk és csaladjaik
visszailleszkedésének el6segitése és a pszi-
chés veszteségek feldolgozasa, valamint a
PTSD kezelése komplex reintegracids prog-
ram keretében valdsithaté meg.

skalak
info | tréner | tré- sum-
ning ma

Atlag 27,80 34,59 25,99 88,40
Median 28,00 | 36,00 | 27,00 | 89,00
Széras 7,21 6,14 8,72 19,22
Minimum | 4,00 4,00 4,00 12,00
Maximum | 40,00 | 40,00 | 40,00 | 120,00

II1. tablazat: A mindségbiztositdsi kérdbiv
dsszesitett eredménye
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Lt.Col. Ildiké Nagy clinical psychologist

The reintegration program of soldiers
returning from missions and the
experiences of treatment of PTSD in the
Hungarian Defence Forces

Taking part in a mission is a challenge both
for our soldiers and their family either. More
over it would not end when the mission
itself is over. Returning home requires the
soldier’s ability to process and to integrate
the events and effects of mission into the
personal and into the professional life.
The psychic processing touches the
psychological loss while being on
mission and besides this the effects that
are endangering from the aspect of PTSD.
Moreover the soldier has to be prepared to
accommodate to the privet and professional
life at home and to the economic and social
circumstances that has changed so far. The
blocks of this process are endangering the
further deployability, the maintenance
of psychological suitability of the soldier
and can lead to the leaving of the military
profession on the longrun.

For the family members it also means
accommodation to the restructuration
of the family roles, the changes in the
costumes of the returning member and the
deficiency in the shared experiences and
their supplements.

My article shows the methods and
equipments that we apply and constantly
develop in order to facilitate the reintegration
and processing of losses of the returning
soldiers and their family members and to
promote the treatment of PTSD.

Key-words: PTSD - reintegration - military
psychology - family roles

Nagy 1ldiké alez.,
1553 Budapest, Pf. 1.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont, Preventiv Igazgatosdg
Mentdlhigiénés Osztaly

Komplex Eletmédvaltast Megcélzé Prevenciés Modellprogram

keretében zajlé mentalhigiénés és pszichoedukacios
tevékenység tematikaja

Koésané Koppanyi Eva pszicholégus

Kulcsszavak: krénikus nem fert6z6 betegségek, egészségvédelem/egészségfejlesztés, men-
talhigiénés és pszichoedukdcios tevékenység, mentdlis dlloképesség, szocidlis és érzelmi

intelligencia

o

A hagyomdnyos medicina mellett, a kréonikus nem fert6z6 beteg-
ségek (foleg - a Magyar Honvédségnél is nagy szamban el6fordulé -
kardiovaszkuldris betegségek) kialakulasaban egyre nagyobb figyelem
iranyul a pszichés tényezokre. A leggyakoribb pszicholdgiai befolyasolo
tényezok: akut és kronikus stressz, elégtelen stressz-megkiizdés (coping)
alacsony onértékelés, tarsas kapcsolatok inkompetenciaja, tarsas tamasz
hianya. Ezt szem el6tt tartva, a Magyar Honvédség a ,,Komplex Eletméd-
valtast Megcélzo Prevencios Modellprogram” keretében pszichoedukacios
és mentalhigiénés tevékenység kialakitasat, végrehajtasat kezdeményez-
te. A multidiszciplinaris egészségfejlesztésen alapulé modellprogram
pszichoedukacios - mentalhigiénés blokkja lehetdséget biztosit a személy
pszichés problémainak pontosabb feltérképezésére, a személyre szabott
pszicholdgiai intervencio kialakitasara és ezek eredményeképp az életmod
kedvezobb iranyba torténd befolyasolasara. A pszicholdogiai beavatkozas
harom egymasra épiil6 szinten torténik: 1. pszicholdgiai allapotfelmé-
rés, 2. fennalloé pszicho-szocialis riziko esetén: egyiittmiikodési szandék
(motivacio) feltérképezése és tovabbi személyiségjellemzok vizsgalata, 3.
egyénre szabott pszicholdgiai intervenciéo meghatarozasa, alkalmazasa.

Egészségi allapot tekintetében a MH sze-
mélyi allomanya lényegesen kedvezdbb ké-
pet mutat a civil populdcié epidemioldgiai
adataihoz képest. Ez f6leg a jol mtikodd
alkalmassagi és szlirGvizsgalati rendszer-
nek, valamint az alacsony atlagéletkornak
koszonhetd. A kronikus nem fertdz6 beteg-
ségek (kiilonosképpen a kardiovaszkularis

betegségek) kockazati tényezdi azonban -
hasonldan a civil populaciéhoz - igen ma-
gas aranyban fordulnak el a MH személyi
allomanya korében (1. dbra).

Klinikai tapasztalatok azt mutatjak, hogy
a kardiovaszkuldris betegségek kialaku-
lasdban egyszerre tobb tényezd is sze-
repet jatszik, etiologidjat tekintve tehat
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1. abra: A MH dllomdnya kirében eléfordulé leggyakoribb megbetegedések
(Major, M. Gy,, 2008) [8]

»>multikauzalisnak” nevezhetd [2]. A ha-
gyomanyosan elfogadott biomedikalis ri-
zikotényezOk (genetikai tényezok, magas
vérnyomas, emelkedett koleszterin szint,
dohanyzas, alkoholfogyasztas) mellett az
elmult évtizedek kutatasi eredményei egy-
re inkabb alatamasztjak a pszicho-szocalis
rizikétényezok jelentdségét, ahol megfeleld
beavatkozas esetén jelent6sen javithatd a
sziv-érrendszeri betegségek progndzisa [4].
Figyelembe véve a kronikus nem fert6z6
betegségek etioldgijat — ahol a kockazati
tényez6k mechanizmusa interaktiv médon
hat igy egymads hatdsat megerGsitve, akar
exponencialisan is megnovekedhet a beteg-
ség kockazata — a prevencios szemlélet bio-
pszicho-szocialis paradigmaja kiilonosen jo
atfogo keretet ad, a krénikus nem fert6z6
betegségek kialakulasanak megértésében,
megel6zésében és kezelésében [1].

A leggyakoribb pszicholdgiai befolyaso-
16 tényezOként emlegetett akut és kro-
nikus stressz, jelent6s mértékben képes
csokkenti a szervezet fizioldgiai flexibili-
tasat. Kutatok szerint az egészséges fizikai
és lelki miikodés mércéje leginkabb a vi-

talitas konstruktumaval ragadhat6 meg, s
ezen vitalitast rombolja leginkabb a kro-
nikus stressz, valamint a krénikus negativ
érzelmek [13]. E negativ érzelmi allapotok
jellegzetességei, hogy onfenntartdak és fel-
emésztik a szervezet energidjat, rontjak a
megkiizdés hatékonysagat, ily modon egy
allandésulé negativ korforgast idézhetnek
el6, amely jelentds mértékben csokkenti
a szervezet adaptiv képességét. Testi-lelki
egyensulyunk meg6rzése szempontjabdl
tehat, kulcsfontossagu a negativ érzelmek
megfelel6 szabalyozasa, és a stresszel vald
hatékony megkiizdés.

A negativ érzelmek repertodrjaban, az ellen-
ségesség bizonyult a kardiovaszkularis be-
tegségek {6 elorejelzdjének. Az ellenségesség
igen sokrét(i fogalom, amely érzelmi, visel-
kedéses és kognitiv szinten is megjelenhet.
Erzelmi 6sszetevéi kozt szerepel az indulat,
harag, lenézés és megvetés, viselkedéses al-
kotdelemei a verbalis és fizikai agresszio,
mig a kognitiv tényez6i a cinizmus, bizal-
matlansag és masok cselekedeteinek agresz-
sziv szandékuaként valo értelmezése [14].
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Fokozott klinikai figyelmet igényelnek a
depresszids tiinetek is, hisz a depressziot
6nallo rizikofaktorként tartjak szamon a
sziv-érrendszeri megbetegedések esetében.
A depresszio mind az egészséges, mind a
mar megbetegedett populdcidban megko-
zelitdleg 2.0-s relativ kockazatot' jelent a
kardiovaszkuldaris betegségekre nézve [16].

Szamos kutatas foglalkozik a tarsas kap-
csolatok, tarsas tAmasz és a sziv-érrendszeri
megbetegedések kapcsolataval is. Cohen és
munkatarsai (2000) sziikségszerti megalla-
pitasa szerint a pozitiv tarsas kapcsolatok
(érzelmi tamasz, elfogadottsaig megélése,
instrumentalis segitség, kapcsolddas, osz-
szetartozas érzése) védofaktorként jelenik
meg, am ennek hidnya, inkompetencidja
jelent6s kardiovaszkuldris veszélyeztetett-
séget hordoz [5]

Ha elfogadjuk a tényeket, miszerint az
egészségi allapotot mintegy 43 %-ban ki-
zarolag életmodunk hatdrozza meg, igy az
egészségfejlesztés modern koncepcidjat ko-
vetve az eredményes prevencio kozéppont-
jaban csakis életmodunk megvaltoztatasa
allhat [12]. Az egészségiink feletti kontrollt e
szerint az életmodunk feletti kontroll meg-
szerzése biztositja, amely kétségteleniil egy
tudatos és aktiv folyamat.

Lathatd, hogy a pszicho-szocialis kockaza-
ti tényezdk figyelembevétele és hatékony
kezelése elengedhetetleniil fontos szem-
pont mindennapi életiink miikodésében,
kiilonos tekintettel a fegyveres testiiletek
intézményeire, ahol a testi-lelki készenlét
egyben munkaeszkoze is az ott dolgozok-
nak. Ennek értelmében a mentalis egész-
ség védelme és fejlesztése a professziondlis
hadsereg alapkovetelménye, melynek érde-

kében nélkiilozhetetlen a szakmai (pszicho-
l6gia) kozremiikodés, beavatkozas. Az MC
326/2 —-aNATO Katonai Tanacs dokumen-
tuma, amely a NATO egészségligyi biztosi-
tasanak elveit és politikdjat hatdrozza meg
—, az AJP 4.10 — a NATO 6sszhader6nemi
egészségligyi biztositas doktrindja -, vala-
minta NATO Medical Handbook a NATO
Egészségiigyi Bizottsaga (COMEDS) al-
tal eldirt feladatrendszerbdl kiindulva, a
honvéd-egészségiigy is kiemelten kezeli a
katonai allomany mentalis allapotanak (ép-
ségének) megOrzését, fejlesztését [15].

A kockazati tényez6k azonositasa, aktualis
rizikéallapot teljes korti felmérése és azok
kedvez6 iranyba torténé befolyasolasa pri-
mer fontossagu az allomany egészségének
megdrzése és harcképességének fenntartdsa
szempontjabol. Ebben nyuijt alapvetd segit-
séget, a Komplex Eletmodvaltdst Megcélz6
Prevenciés Modellprogram keretében zajlé
Mentalhigiénés és Pszichoedukacios blokk,
ahol elsésorban a krénikus nem fert6z6
betegségek kialakuldsaban szerepet jatszo
pszicho-szocialis rizikotényezok feltérképe-
zése és hatékony kezelése valosulhat meg.
Am ahhoz, hogy sikeres egészségfejlesztési
programot alakitsunk ki, ismerniink kell a
legfontosabb rizikétényezdket, azaz esély-
noveld hatdsokat, valamint azokat a fakto-
rokat, amelyek a védelemben jatszhatnak
szerepet. 2008-ban egy ,,pilot study” vizsga-
lat keretében felhasznalt 324 {6s szlir6vizs-
galati minta eredménye alapjan sikeriilt a
kockazati faktorok eléforduldsi sorrendjét
titkr6z6 adatokhoz jutni. Az eredményeket
tekintve a pszichés tényezdk el6keld ma-
sodik helyen jelennek meg (2. dbra), mig a
pozitiv csaladi anamnézis szemlatomast a
legnagyobb ,,genetikai” terheltséget jelenti,

! A relativ kockazat azt fejezi ki, hogy hanyszor nagyobb a vizsgalt megbetegedés kockézata a kockazati té-
nyezdének kitett egyének korében, mint a kockdzati tényez6t6l mentesek csoportjaban-
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2. abra: A 2008-as ,,pilot study” vizsga-
lat alapjan felallitott rizikéfaktorok gya-
korisdga a Magyar Honvédség Honvéd
Egészségiigyi Kozpont (MH HEK)
dallomdnya korében
(MH HEK, 2008. Szilagyi nyomdn)

bar életmodprogrammal hatékony preven-
tiv hatast lehetséges elérni a megbetegedési
hajlam terén.

A pszichologiai szerepvallalas szintjei
I. Pszichologiai allapotfelmérés

A pszichologiai éllapotfelmérést - a
»-Komplex Modellprogram” keretében zaj-
16 alap szlirévizsgalat részeként — két méro-
eszkodz: a Mentdlis Alloképesség Teszt (amely
mérdszam formajaban meghatarozza a
mentalis alloképességi kvdcienst, tovabbi-
akban MAQ-t) valamint a hozza kapcso-
16d6 Megprobaltatas-tiirési Profil (azaz a
kvociens viselkedésbeli kifejezddése, tovab-
biakban MTP) és a Szocialis és Erzelmi
intelligencia teszt (tovabbiakban SEMIQ)
segitségével végezziik.

AMAQ teszt egy 20 itembél 4116, a Magyar
Honvédség allomanya szamara specialisan
kifejlesztett kérd6iv (N=564, Cronbach a =
0,84, MAQ atlagértéke 58,63 pont szords=
8,59, Szildgyi, 2007; 2008), amelynek alapja-
ul a Stoltz-féle mentlis alloképesség tedria

szolgalt. Eszerint az életben és a munka-
ban elért sikereinket a mentdlis alloképesség
kvdciens (MAQ), azaz a veszélyhelyzetekben
megjelend automatikus gondolkodasi min-
taink hatékonysagat mér6 szam), valamint
a Megprobiltatas —ttirés Profil (MTP, azaz
akihivés jelleg(i helyzetekben megjelend re-
akcidink, automatikus viselkedés mintaink)
hatdrozzak meg. A mentalis alloképesség
konstruktuma tehat valaszt ad arra, hogy
az egyén mennyire all ellen a megprobalta-
tasoknak és mennyire képes lekiizdeniazo-
kat, valamint képes eldre jelezni, hogy kik
jutnak ttl a megprobaltatasokon, és kik tor-
nek Ossze (Stoltz, 2000, 2003 idézi Szilagyi,
2008). Az elmélet hatterében a tanult tehe-
tetlenség és a viselkedést meghatarozd kog-
nitiv sémak dllnak.

A MAQ teszt eldnye, hogy egyrészt a fegy-
veres testiiletekben dolgozok hatékony és
sikeres helytallasat biztositd specialis jel-
lemzéire fokuszalva (ellendllo-képesség,
szivossdg, stressz-kezelés, észszeriiség, vdl-
lalkozokészség, redlis gondolkodads, jo prob-
lémamegoldas, aktivitds, teljesitmény,
kitartds, optimizmus, felelosségtudat) tar-
ja fel a mentdlis alloképességet; valamint a
Megprobaltatas Ttirés (MTP) profil elem-
zésével céliranyos megoldasi (megkiizdési)
modok kidolgozasat teszilehetévé. Masrészt
szignifikans regresszios osszefiiggést mutat
akardiovaszkuldris, emésztérendszeri, aller-
gids, bér, ideg-elme, és also-felsd léguiti meg-
betegedésekkel, ezéltal feltarhatok a mentalis
alloképesség és az egészségmutatok kozotti
kapcsolat.

A teszt 20 allitast tartalmaz, az itemeket egy
otfoku Likert-tipusa skalan kell értékelni,
igy a mérdszam — amely a mentalis alloké-
pességet fejezi ki — 20-100 pont kozotti ér-
téket vehet fel. A MAQ teszt dimenzidinak
bemutatasa, valamint a magas pontértékkel
rendelkezd személyek jellemzése megtalal-
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MAQ dimenziéi

Magas pontszammal rendelke-
z0k jellemzése

KONTROLL

Az észlelt kontroll nagysagara utal, valaszt
ad arra, hogy: 1) milyen mértéki kontrollt
érezaz egyén ahelyzet felett; 2) milyen mér-
tékben tudja befolyasolni annak kimene-
telét.

Jobban tudjak kontrollalni és be-
folyasolni a stresszel jard helyze-
tek kimenetelét, nem érzik olyan
félelmetesnek vagy megterhel6nek
az adott helyzetet.

AKTIVFELELOSSEG-
TUDAT

Megmutatja, hogy az egyén mennyire érzi
magat felelésnek a szituaci6 kezelésére: 1)
milyen mértékben érzi magt feleldsnek a
helyzet kialakuldsdban; 2) mennyire tartja
magat felelosnek a helyzet megoldaséban.

Felelosnek érzik magukat a stresz-
szel teli szituacio kezeléséért, fiig-
getlenil attol, hogy ki idézte el6 a
helyzetet. Kisebb az esélye, hogy
kétségbeessenek, tehetetlennek
vagy tandcstalannak érezzék ma-
gukat.

REALIS
HATOTAVOLSAG
MEGITELESE

Megmutatja, hogy a jo/rossz események
mennyire befolyasoljak a személyek életé-
nek egyéb teriileteit is: 1) egy bizonytalan
helyzet negativ kimenetele hogyan érinti a
szakmai megitélést; 2) milyen mértékben
érinti az élet mads tertileteit.

Képesek a helyzetet redlisan, ahely-
zet sulyossagdnak megfeleléen ész-
lelni, ugy érzik, kézben tartjik a
szitudcié akar még negativ kime-
netelét is. Nem engedik, hogy a
munkéjukbol adodo stressz az éle-
tilk més teriiletére is kihasson.

IDOBELI
FENNMARADAS

Megmutatja, hogy mennyire tartjak allan-
donak a helyzetet: 1) mennyi ideig fog a
megprobaltatas, illetve bizonytalan stresz-
szel teli helyzet fennéllni

A nehézségeket ugy tekintik, mint
éppen fennall6, de idével megszi-
nd, ideiglenes problémat.

L. tablazat: A MAQ dimenziéi és a dimenzidban elért magas pontszdm jelentése
(Hornydk, 2008)

haté a I tdbldzatban. A teszt validalasa, a
sajat bels6 standard kialakitasa, a MTP di-
menziok szerinti mintdzatelemzés jelenleg
folyamatban van.

Korébbi vizsgélatok alapjan, az MAQ szig-
nifikdnsan pozitivan korrelalt a szubjektiv
jolléttel (r=0,406**), a koherencia érzés-
sel (r=0,317**), és az Onbecslésen alapu-
16 egészségi allapottal (r=0,288**). Tovabba
szignifikansan negativ korrelaciét muta-
tott a depressziomutatoval (r=-0,327**), a
pszichoszomatikus és testi tiinetekkel (r=-
0,374), a stressz jelenlét (r=-0,284**) és
stressz-terhelés (r=-0,373**). mutatoival.
Feltételezhet6 tehat, hogy a magas mentalis
alloképességgel rendelkezdk, energikusabb,
kezdeményez3bb, 6nallobb személyek, fel-
vallaljak az élet nehéz helyzeteit, magasabb

ateljesitménytik, jobb a probléma-megolda-
si hajlandésaguk, valamint egészségesebb
életet élnek, kevesebb megbetegedést mu-
tatnak. Mig az alacsonyabb MAQ szintet
mutatok lassubb gondolkodasi tempoval
rendelkeznek, a negativumokra koncent-
ralnak, tdrsaikat blokkoljak a produktiv
cselekvésben. Ez gyakran csapaton belii-
li konfliktust, megemelkedett stressz-szin-
tet eredményezhet. A MAQ szintje tovabba
szignifikdns regresszids Osszefiiggést mu-
tatott a sziv-érrendszeri megbetegedések-
kel; a MAQ magasabb szintje esetében
ezen betegségek valdszintsége csokken
(B=-0,106"*), mig az alacsony mentilis al-
loképességgel rendelkez6 személyek eseté-
ben nagy valdszintiséggel el6re jelezheté a
kardiovaszkuldris megbetegedés. Hasonlo
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3. abra: Az MH HEK személyi dallomdnydnak és a szivbetegek SZEMIQ profilidnak
osszehasonlitdsa

megallapitas érvényes a felsé-also léguti be-
tegségek tekintetében (B=-0,104**), eszerint
amentalis alloképesség alacsonyabb szintje
esetén nagyobb a felsé léguti megbetege-
dés valdszintisége. Ezen kiviil osszefiiggés
mutatkozott a MH allomanyanak dohany-
zési szokdsai és az MAQ szintje kozott
(B=-0,105**); a magasabb MAQ szinttel ren-
delkezSk kevesebbet, vagy egyéltalan nem
dohanyoztak az alacsonyabb MAQ szinttel
rendelkez6 tarsaikkal osszehasonlitva [16].

A megprobaltatas tiirés mintazata befo-
lyasolja az egyén altalanos megbetegedé-
si hajlamat, illetve, hogy milyen tipust
megbetegedésekre lesz hajlamos. McLeod
és munkatdrsainak (2004) 490 fén végzett
kovetéses vizsgalatanak eredményei azt mu-
tattak, hogy az alacsony kontroll szinttel
rendelkezdk szignifikansan magasabb koc-
kazati kategoériaba tartoztak a myocardialis
infarktus kialakuldsa tekintetében [9].

A SZEMIQ teszt egy 35 képbdl, képenként

5 valaszalternativabdl allo, kényszervalasz-
tasos fél-projektiv teszt, amely az érzelmek
akarat atjan torténd szabalyozasanak a ké-
pességét méri [10]. Az érzelmi intelligencia
az a képességiink, ahogy a helyzeteket a
tényleges érzelmi jelentésiik szerint és nem
a sajat érzelmi allapotunk altal vezérelve
értelmezziik. A teszt ezen kompetenciak
hianyossagait tarja fel ugy, hogy a képek
valasztasa soran hozzaférhetévé vélik a
személy korabbi tapasztalatain, preferenci-
djan alapulé mitkodésmadja. Elénye, hogy
megragadja azt a pszichoszomatikus ossze-
tiiggést, miszerint a kronikus nem fert6z6
betegségek és a kiilonbozé szomatizacids
tiinetek kialakuldsaban az érzelmek, fe-
sziiltségek kezelésének inkompetencidja,
a megkiizdési kapacitas elégtelensége és a
megkiizdési stratégiak kimunkalatlansaga
jatszik dont6 szerepet. Tovabba, rendelkezik
egy a kardiovaszkularis betegekre jellemz6
specialis profillal: tdmado magatartds, aka-
ratérvényesités, tarsas folényre torekvés, em-
pdtiahidny és onreguldcios képesség deficitje
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(amelyre legf6képp a haraggal és frusztra-
cidval valé eredménytelen megkiizdés, va-
lamint a decentrald képesség fejletlensége
jellemz6). A kardiovaszkularis profil jel-
legzetességek OsszevethetSk a 2008-as év-
ben felvett Magyar Honvédség Honvéd
Egészségligyi Kozpont (MH HEK) allo-
manyanak SEMIQ adataival (3. dbra).

A SZEMIQ tesztek eredményei 7 skala

1. Szenzitivitas,

2. Akaratgyengeség és indulat-kontrollhi-
any,

3. Emocionalis inkompetencia,

4. Empatiahiany és onzésre valé hajlam,
5. Tarsas inkompetencia,

6. Tamado6 magatartas,

7. Onbiintetésre valé hajlam) esetében
megegyezést mutatott az infarktuson at-
esett civil személyek SZEMIQ profiljaval.
A vizsgalati eredmények alapjan legmar-
kansabban azonban Szorongasos tiinetek,
Indulatkezelési problémék, Onértékelési
problémak, valamint Empatiahiany, ma-
sok megértéséhez kapcsolodd nehézségek
rajzolodtak ki [18].

A magasabb értékeket jelolo skdldk és jel-
lemzoi:

Empdtiahidny és onzésre valo hajlam: atlag
T-érték = 66: a magas pontértékii szemé-
lyek egocentrikusak, masok szempontjait
tigyelmen kiviil hagyva pusztan sajat prob-
lémaikkal torédnek. Erzelmileg kiégett, ko-
z6nyos személyek.

Menekiil6 —tamaszvdré magatartds: atlag
T-érték = 65: a magas pontértékii szemé-
lyek hajlamosak a kiizdelmek és megpro-
baltatasok dran elérhet6 célok keriilésére.
Stresszhelyzetekben a szorongast és fesziilt-
ségcsokkentést leginkabb a helyzetbdl vald
kilépéssel oldanak meg. Probléma esetén

gyakran tamaszkodnak masokra

Szenzitivitds: atlag T-érték = 60: a magas
pontértéket eléré személyek egyfajta szo-
rongo6 készenléti allapottal jellemezhetok.
A legtobb élethelyzetben rosszat varnak,
életstratégidgjuk a veszélyek felismerésé-
re és elharitdsara épiil, egyfajta szorongo
készenlétben élik napjaikat. Tarsas jelen-
létiik konfliktushelyzetekben a csoport-
tagokra fesziiltségnovel6 tényezoként hat.
Pesszimistdk és kudarcorientaltak.

Tamado magatartds: atlag T-érték = 59:
magasabb pontszdmot elért személyek a
stresszhelyzetekre agressziv, tiamad6 maga-
tartassal reagalnak. Leginkabb az emdcioki-
tirit, fenyegetd, egyiittmiikodési szandékot
nélkiiloz6 magatartasra hajlamosak.

Az alacsonyabb értékeket jelold skalak és
jellemz6i:

Konstruktiv megkiizdés: atlag T-érték = 35:
az alacsony pontérték esetén a személyek
stressz helyzetekben debilizalé szorongast
mutatnak, az akadalyok felmeriiléséért ma-
sokat vagy 6nmagukat hibaztatjak.

Tadrsas inkompetencia: atlag T-érték =42 az
alacsony pontértéket mutatd személyek, fej-
lettebb, kapcsolatteremtd, kezdeményezd,
egylttmiikodd képességgel rendelkeznek.
Inkébb a kapcsolatok épitésében semmint
az elszigetelodésben vesznek részt.

Onbiintetésre valé hajlam: atlag T-érték =
45: az alacsony pontértéket mutatd szemé-
lyekre kevésbé jellemz6 az 6nmaguk hibaz-
tatasara valé hajlam. Ha falakba titkoznek
a passziv, 6nbiintetési tendencia helyett, in-
kabb az aktiv probléma megoldasi attittid
jellemzé.

II. Pszicholdgiai riziko esetén: személyi-
ségjellemzdk tovabbi vizsgalata

A pszichoedukacios tevékenység ezen fazi-
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saban torténik meg a vizsgalati eredmények
ismertetése. Az egyének szamara, konzul-
tacio formajaban biztositjuk a sz{ir6vizsga-
lat orvosi és pszicholdgiai eredményeinek
megbeszélését.

Fennallé pszicho-szocialis rizikdk esetén
elsédleges feladatunk: a motivacios interju
felvétele, mely egyiittmtikodésre alapozva
aktivalja az egyén valtozasra valé motiva-
cidjat és a valtozashoz sziikséges eréforra-
sait. A médszer révén a szakember segiti
az egyént abban, hogy felismerje adott (ak-
tualisan fennalld) problémajat és 1épéseket
tegyen annak megoldasaban mindezt tgy,
hogy autoriter vagy konfrontativ stilust
mellézve a valtozast elGsegité pozitiv at-
moszférat megteremetve tiszteletben tart-
ja az egyén autonémidjat (Rollnick, Miller,
1991, idézi Urbdn, 2008). A mddszer segit-
ségével konnyen feltérképezhet6 a tamo-
gatd beavatkozassal szemben tanusitott
»ellendllé” viselkedés (ambivalencia, félel-
mek, hiedelmek...), melyek gyakori gatjai
az adaptiv magatartasvaltozasnak. A prob-
léma vagy kockazat értheté bemutatasaval,
a problémas - vagy kockazatviselkedés ne-
gativ kovetkezményeinek tudatositasaval, a
valtozas fontossaganak hangsulyozasaval,
konkrét valtozasi stratégiak ajanlasaval, a
felkindlt alternativak szabad vélasztdsaval
és az akadélyok, nehézségek tisztazasaval
hatékonyan el6huzalozhat6 a viselkedés-
véltozas.

Sziikség esetén mas pszichologiai méréesz-
kozok (Big Five, PIK, COPING, ASZVEK,
J6 Kozérzet kérd6iv, Eletesemény kérddiv,
Beck-féle depresszio kérdéiv, Burn-out kér-
déiv...) felhasznalasaval a fennallé kocka-
zati tényezOk pontositasa torténhet, illetve
tovabbi pszicho-szocidlis rizikétényezék
tarhatok fel. A személyiségjellemzdk,
megkiizdési stratégiak, emberi kapcsola-
tok, személyes célok, attitlidok pontosabb

meghatdrozasaval eredményesebb életmi-
ndség javulast érhetiink el.

A mentalis és személyiségbeli adottsa-
gok felmérésénél kiemelt hangsulyt kap az
egyén kognitiv, érzelmi és viselkedéses re-
akcioinak feltérképezése. Eszerint, a vizsga-
latot végz6 pszichologus pontos informaciot
kap arrdl, hogy a katona milyen szinten
képes szakmai feladatai ellatasara, a tar-
sakhoz, illetve a katonai kornyezethez vald
alkalmazkodasra, tovabba felismerhet6vé
valnak az esetleg fejlesztésre szoruld kész-
ségek, képességek.

ITI. Pszicholdgiai intervencio

A kapott eredményeket figyelembe véve,
Tanacsadas és/vagy Egyéni és csopor-
tos gondozas szintjén megkezdédhet az
egyénre szabott pszichoedukacios és men-
talhigiénés tevékenység (esetleg krizisinter-
vencio). Mentalhigiénés Tanacsado Iroda
keretében egyéni pszichoterapias jellegli
tanacsadasi folyamatban torténd részvétel
lehetGsége ajanlhaté fel, amely életvezeté-
si tanacsadas formajaban jelenti a személy
megkiizdésének hatékony facilitalasat, fa-
kadjon ez akar egy aktualis, nehéz élet-
helyzetbeli sajatossagbol, vagy mas egyéb
pszichés problémanak a meglétébdl. A men-
talhigiénés gondozas célja: javulas létreho-
zéasa az egyén tiineteiben, személyiségében,
életmindségében, az egyén pszichés miiko-
dése, illetve annak valtozdsa révén. A nem
megfelelé (maladaptiv) magatartasformak
felismertetése, kedvezd iranyba torténd be-
folyasolasa; Onképzavarok hétterében rej-
16 ,,diszfunkcionalis” attittidok és kognitiv
sémdk modositasa; Hidnyzd, de sziikséges
magatartasformak kialakitasa, melynek ko-
vetkeztében a katonai szolgalatképesség,
alkalmassag, azonnali bevethetéség fenn-
tarthatd, megdrizhetd.
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Az intervenciodt végzé szakemberek pszi-
chologiai mddszerspecifikus végzettségé-
nek megfeleléen a beavatkozas torténhet:
segitd beszélgetés formajaban, analitikus,
kognitiv, relaxacid, hipno- és imaginativ
technikak segitségével.

Az egyéni kockazatprofil alapjan sziiksé-
gessé valhat gyogyszeres beavatkozas is.
A farmakoterapia, a MH szakorvosanak
iranyitasaval, a pszicholdgiai gondozassal
parhuzamosan (azzal kombinalva) tortén-
het. Ilyen esetekben, fontos az egyén gyogy-
szerszedési szokdsainak feltérképezése, és a
complience kialakitasa, amely pszichologi-
ai eszkozokkel hatékonyan eldsegithetd, és
beépithetd a szomato-pszichés tamogata-
si folyamatba. Az egyén minden esetben
megfelel6 tajékoztatast kap a gyogyszer
hatasairdl, kontraindikacidirol, a terdpia
menetéro], valamint a kontrollvizsgalatok
elrelathato titemezésérdl és annak varha-
t6 eredményeirdl.

Legfontosabb beavatkozdsi témateriiletek:

1. Akut és krdnikus stressz csokkentése, ha-
tékony stresszkezelési technikak kialakita-
sanak elGsegitése,

2. Stressz-megkiizdés (coping) javitasa, e-
gyéni megkiizdési stratégiak kidolgozasa-
nak segitése,

3. Pszichés traumat kovetd problémafel-
dolgozas elGsegitése, a szorongas csokken-
tése,

4. Pszichoszomatikus zavarok kezelése,
5. Agresszi6o —¢s indulatkezelése,

6. Onbizalom / Onértékelés / Kompetencia
novelése,

7. Asszertivitas / Kommunikacio fejleszté-
se,

8. Empatiafejlesztése,

9. Tarsas kapcsolatok / Tarsas tamasz er4-
sitése, hatékony tarsas viszonyok kialakula-
sanak eldsegitése. Parkapcsolati problémak
kezelése,

10. Eletvezetési nehézségek megoldésa, élet-
mindség javitdsa,

11. Krizishelyzetek kezelése,

12. Pélyaszocializacio segitése,

13. A missziokban valo szolgalatteljesitéssel
kapcsolatos pszichikai megterhelések fel-
dolgozasa, a szolgalati és csaladi kornyezet-
be vald visszailleszkedés eldsegitése,

14. Nyugdijazashoz kozeli életkori szakasz-

ban a szakmai életut zarasanak elGsegitése,
a nyugdijas életszakaszra valo felkészités.

Osszefoglalas

A kroénikus nem fert6z6 betegségek meg-
elézése érdekében az egészséges életmod
kialakitasara és fenntartdsara iranyulo,
kockazati tényezok kikiiszobolését megcél-
z6 hatékony prevencids programokra van
szitkség. A biolégiai rizikéfaktorok (nem,
kor, csaladi hajlam) hatdsa sajnos kozvet-
leniil nem befolyasolhatd, ezzel szemben
a viselkedési faktorok (dohanyzds, alko-
holfogyasztas, mozgasszegény életmod,
emelkedett vérnyomas, fokozott zsirbevi-
tel, testsulyfelesleg) és a pszicho-szocialis
tényezOk (stressz, személyiségvonas, meg-
kiizdés, érzelmi-hangulati zavarok, szoci-
alis kapcsolatok) — amelyek moédosithatok
- annal nagyobb figyelmet igényelnek. Ez
még nagyobb jelentéséggel bir a katonai
allomany korében. Katonanak lenni 6n-
magaban is sajatos életformat jelent, ahol
elsddleges elvaras a valsagkezelésben és vé-
delemben egyarant nyujtott gyors és haté-
kony reagalas, valamint a multinaciondlis
erék részeként megjelené barmikori és
barholi bevethetdség. Ezek, a sokszoros po-
tencialis stresszel teli helyzetek, élmények,
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megprobaltatasok nagyfoku teherbirast,
flexibilitast, alkalmazkodast igényelnek a
személytol. Sajnalatos moédon a mar egyszer
kidolgozott és bevalt megkiizdési stratégi-
ak nem feltétlentil jelentik azt, hogy azok
a jovében is tartosan megfeleldek lesznek,
hiszen az egyes katonai kozosségek, szol-
galati helyek, feladatok nagyon eltéréek
lehetnek. Mindezen informaciok ismere-
tében és figyelembevételével a ,,Komplex
Eletmodvaltdst Megcélzd  Prevencids
Modellprogram” multidiszciplinaris me-
todikdja — és ennek részeként megjelend
pszichoedukacios és mentalhigiénés tevé-
kenység — az eredményes egészségmegOrzést
tizte ki céljaul. Az egészségtudatosabb ma-
gatartas kialakitasa, egészségi allapot javi-
tasa, magas szint mentalis alloképesség és
megprobaltatas-tirés kialakitdsa, egyszoval
akatonai allomany harcképességének fenn-
tartasa érdekében elengedhetetlen a megfe-
lel6 problémafeltaras és a személyre szabott
intervenciod kialakitasa. A katonai életforma
sajatossagait figyelembe véve, ahangsuly, el-
sédlegesen a fesziiltség elviselésén és annak
hatéséara keletkez6 indulatok megfelel6 ke-
zelésén, produktiv modon torténd levezeté-
sén van. Sokat segithet ebben az 6nismereti
munka, amely a katonai szolgalatteljesités-
hez (gyakorta az extrém stresszhez vald
alkalmazkodashoz) sziikséges személyi-
ségbeli jegyek feltarasat, tudatositasat teszi
lehet6vé a katonak szamara. Végiil, de nem
utolsosorban relevans szerepet kaphatnak
a készségfejleszté beavatkozasok (empatia,
kommunikicio, asszertivitas, szociabilitds,
onértékelés, kompetencia), amelyek az egyé-
neknél beazonositott kockazati faktorként
megjelendé pszicho-szocialis rizikéténye-
z6ket hivatottak csokkenteni. Mindezek
szakszer(i alkalmazasaval — a magas szin-
tii katonai kovetelmények teljesitése mellett
-, elérhet6vé vélik a testi és lelki egészség
megodrzése.

Kitekintés

A Magyar Honvédség keretein beliil indi-
tott ,,Komplex Eletmddvaltdst Megcélz6
Prevenciés Modellprogrammal” kapcsola-
tos jovébeli elvarasaink szerint, lehetdség
nyilik: 1.) A kardiovaszkularis betegségek
pszichés kockazatara vonatkozd epidemi-
ologiai adatgydjtésre és elemzésre a MH
személyi allomanydban, 2.) A sziirévizsga-
laton résztvevé személyek pszichés kocka-
zati szintjének meghatarozasara, kedvezd
iranyban torténd befolyasolasara, 3.) Egyéni
kockazatprofilon alapuld intervencio kiala-
kitasara, alkalmazasara.

A pszichés rizikofaktorok célzott és sze-
mélyre szabott kedvezd iranyban torté-
né befolyasolasa, a kronikus nem fert6z6
betegségek kialakuldsanak megel6zése, az
egészségi allapot hatékony javitasa érde-
kében, allando6 visszacsatolasi folyamatok
(kontroll vizsgalatok és annak eredménye-
inek Osszesitése) segitik munkankat. Az
egészségtudatosabb magatartas kialakita-
sa rengeteg odafigyelést, tiirelmet, kitartast
igényel, ugyanakkor oromteli és halas folya-
mat is egyben, hisz a segitészakma egyik
legnagyobb kihivasat jelenti.
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Eva Koppanyi pscyhologist

Syllabus of mentalhealth and
psychoeducation activity in the scope of
Complex Preventive Modell-program
aiming the promotion of changing of

lifestyle

Besides tradicional medicine more and more
attention is payed to the psychological factors of
the so called chroninc non-infectiosus diseases
such as the cardiovascular diseases that is very
common in the Hungarian Defence Forces
staft also. The most common factors that are
influencing this are the acute and chronic
stress, ineffective stress handling and coping,
lower self esteem, the incomptence of social
relationships and the lack of social support.
According to this in the “Complex Preventive
Modell-Program” aiming the promotion of
changing of lifestyle initiatves have been
taken in order to carry out psychoeducative
and mental health activity in the Hungarian
Defence Forces. The psychoeducative-mental
health block of the Modell-Program that is
based on multidisciplinar health promotion
provides the possibility of maping the
psychological problems of theindividualand to
develop a personal psychological intervention
as a result to shift lifestyle into a more suitable
direction. The psychological intervention is
carried out on three levels that are based on
each other: 1. psychological state evaluation, 2.
in case of presence of psycho-social risk factors:
the maping of compliance, motivation factors
and the further characteristics of personality, 3.
the concepting and application of the personal
psychological intervention.

Key-words: chronic non-infectious diseases,
health promotion, mentalhealth and
psychoeducative activity, mental fitness,
social and emotional intelligence

Késdné Koppdnyi Eva
1553 Budapest, Pf. 1.
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MH Dr. Radé Gyorgy Honvéd Egészségiigyi Kozpont Preventiv Igazgatdsag
Egészségpszichologiai Osztdly

Virtualis kiképzorendszerek katonapszicholdgiai vonatkozasai

Hortobagyi Miklds pszichologus

Kulcsszavak: kiképzés, virtudlis valosag, komoly jaték

A dolgozat bemutatja a virtualis kiképzorendszerek fejlodését és alkalma-
zasi lehetoségeiket. Nemzetkozi tapasztalatok felhasznalasaval mérlegeli
felhasznalhatésaguk elonyeit és korlatait. Bemutatja ezen eszk6zok sze-
repét és helyét a katonai kiképzés megtervezésében és végrehajtasaban.
A virtualis kiképz6 rendszerek hatékony és koltségkimélé kiegészitoi a
katonai kiképzés hagyomanyos eljarasainak. Hasznalatuk soran novek-
szik a feladatvégrehajtas pontossaga és hatékonysaga, csokken a végre-

hajté allomany stressz szintje.

A Magyar Honvédség atalakitasa, meguju-
lasa, a valtozd szerepkor, novekvé nemzet-
kozi szerepvallalas Uj igényeket tamaszt a
kiképzési modszerek és a kiképzés tartal-
ma felé. A tomeghadsereg kiképzési igényei
eltérnek a professzionalis hader6 alacsony
létszamu feladatvégrehajté egységeinek
kiképzési igényeitdl. A modern katonasag
megkoveteli a katona magas szint(i szak-
mai felkésziiltségét, dontési képességét. A
parancskozpontu vezetési modellrdl a kiil-
detéskozpontu vezetési modellre vald at-
térés szintén megkoveteli, hogy a katona
mind mentalisan, mind fizikailag a lehet
legjobb kiképzést kapja, igy valhat képessé
a varatlan helyzetek rugalmas és eredmé-
nyes kezelésére. A hadsereg szerepkorének
megvaltozasa, abékefenntarté missziokban
valo részvétel a hadszintér ismeretén tal az
ellatando feladatokban valé jartassagot, be-
gyakorlottsagot kovetel.

A megnovekedett és megvaltozott kiképzési
igényeket kielégité modszerekkel szemben

nemcsak az eredményesség és a hatékony-
sag, hanem a koltséghatékonysag, takaré-
kossag is kovetelmény. A modern kiképzési
modszereknek gazdasagosaknak és haté-
konyaknak kell lennitiik. A gazdasagossag
egyikalappillére, hogy amédszer neigényel-
je draga felszerelés, illetve eszkoz beszerzé-
sét, legyen lehetdség a meglévo eszkozpark
hasznalatara. Gazdasagossa teszia kiképzé-
si modszert, ha a haszndlat soran az eszkoz
nem ,,haszndlodik el”, nem kell szdmolni
kopassal, illetve anyagfogyassal.

Mindezen kévetelményeknek eleget tesznek
avirtualis kiképzorendszerek. Alkalmasak
bonyolult, dsszetett folyamatok bemutata-
sara, illetve begyakoroltatasara, valtozo
kornyezetet, kihivasokat tamasztva a ki-
képzend6 katona felé. Ezen kiképzési esz-
kozok ujrafelhasznalhatdak, tetszés szerint
fejleszthet6ek, a kiképzé szabadon véltoz-
tathatja, alakithatja a feladatvégrehajtas
kornyezetét és eréforrasait. Mivel a virtualis
kiképzorendszerek jelentds része személyi
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szimuldtor az elsé vildghdbo-
rubol

1. dbra: Lo

szamitogépen futtathato, ezért az eszkoz-
igény alacsony.

A virtualis kiképzdrendszer olyan kikép-
zési modszer, amelynek hasznalata soran a
kiképz6 virtualis kornyezetben bemutathat,
elmagyarazhat, tesztelhet és begyakoroltat-
hat bizonyos készségeket és képességeket,
elsegitve a tanulds folyamatat.

A mddszer pontos megismeréséhez elen-
gedhetetlen bizonyos fogalmak megisme-
rése, illetve a virtualis kiképzorendszerek
fejlodésének attekintése.

A szimulacio vagy valamely valés folya-
mat, illetve esemény utanzasa (1. dbra). A
szimulacié soran az utanzandd jelenség
kulcsfontossagu tulajdonsagait, illetve ezek
kolesonhatasat jelenitjiik meg. Szimulaciot
alkalmazhatunk valamely jelenség vizsga-
latara, bemutatdsara, illetve oktatési célbol,
az orvostudomanyon keresztiil a gazdasagi
szektoron 4t a katonai kiképzésig nagyon
sok tertileten. Egy szimulator megalkotasa-
nakkulcsfontossagu elemei a megjeleniten-
d6 jelenségrol pontos és valid informaciok
gytjtése, valamint azon tulajdonsagok ki-
valasztasa, amelyek a szimulaciot a legin-
kabb valdsaghtivé teszik. Fontos hogy az
adott jelenség azon tulajdonsagai jelenit-
siik meg, amelyek a leginkabb szolgaljak
a szimulator létrehozdsanak céljat. A szi-

mulator megalkotasa kozben egyszertsités
zajlik, csak azon kulcsfontossagu tulajdon-
sagokat jelenitjitk meg, amelyek az elvart
pontossagu megjelenitést lehet6vé teszik.
Fizikai szimulatornak azon szimulatoro-
kat nevezziik, melyekben a megjelenitend6
folyamat targyait olcsobb, vagy konnyeb-
ben kezelheté targyak helyettesitik, a fi-
zikai szimulaciok targyai gyakran joval
kisebb mérettiek, mint valés megfelel6jiik.
Az interaktiv szimulator olyan fizikai szi-
mulator, melyben a szimulacié targyaival
a felhasznal6 kapcsolatba keriilhet, azokat
manipulalhatja (2. dbra). Tipikus példa-
ja az autdvezetés szimulator. Az interak-
tiv szimuldtorokban gyakran alkalmaznak
szamitogépek altal generalt virtualis kor-
nyezetet. Szamitogépes szimulacio ese-
tében a vizsgalt jelenség miikodésének
torvényszertségeit matematikai szamita-
sokkal modelldljak. A rendszer valtozoi
szabadon valtoztathatdak, igy szélsdséges
szituaciok megjelenitése is biztonsagos és
gazdasagos. A szamitogépes szimulaciok je-
lent6s része rendelkezik képi, illetve virtua-
lis megjelenitéssel. A virtualis megjelenités,
illetve virtualis kornyezet szamitogép altal
generalt képi, illetve hang informécié. Az
informatika fejlédésével ezen kornyezetek
valésaghtisége egyre né, a virtualis kornye-
zet képi modelljei 3 dimenzios testek, ahang
szintén a térbeliség képzetét kelti. A megje-
lenités fejlédésén tul a computeres szimu-
lacidk pontossaga is sokat fejlodétt, szinte
végtelen mennyiségli valtozo és tulajdon-
sag egyidejii kezelése lehetséges. A virtualis
kornyezettel valé kolesonhatds kiilonbozo
eszkozokon keresztiil torténhet, a PC alta-
lanos kezel6szervei kevésbé valosaghtek,
mig a szimulalt folyamat eszkézeit mésold
kezelGszervek pontosabb, de dragabb meg-
oldast jelentenek. Virtualis kiképz6rendsze-
reket alkalmaznak tobbek kozott az orvosi
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2. abra: Interaktiv szimuldtor

képzésben, oktatasban, katasztrofavédelem-
ben és a hadseregben is.

A virtualis kiképzorendszerek (3. dbra) el-
terjedt példaja a reptil6gép szimulator, a pol-
gari és katonai repiilé oktatdsban egyarant
hasznéljak. Nagy hatékonysagu, pontos
eszkoz, egyarant alkalmas rutinfeladatok
és rendkiviili helyzetek begyakorlasara.
Eszkoz és koltségigénye magas, mivel a szi-
mulétor interaktiv tere egy felépitett, a meg-
jelenitett helyzetnek megfelel6en mozgatott
pilotafiilke. Joval gazdasagosabb kiképzési
lehetdség az ugynevezett komoly jatékok
alkalmazasa. A komoly jatékok kialakula-
saban nagy szerepet jatszottak a szérakoz-
tatoipar altal fejlesztett jatékprogramok. A
stratégiai és belsénézetes harci jatékok meg-
jelenése ota a hadsereg aktivan érdeklddik
a programok kiképzésben, edukécidban,
illetve marketingben torténé alkalmazasa
irant. Az éles kiilonbség a szérakoztaté és a
komoly jatékprogramok kozott, hogy miga
hagyomanyos jaték elsédleges célja a jatékos
szorakoztatasa, illetve idejének struktura-
lasa, versenyszellemének kielégitése, addig
a komoly jaték didaktikai, oktatasi, infor-
macid atadasi, vagy gyakorlasi lehetséget
nyujt. A komoly jatékok esetében a jaté-
kos szérakoztatasa nem cél, hanem eszkoz,
fenntartja a tanulo érdeklédését, figyelmét,
motivacidjat.

3. abra: Virtudlis kiképzo rendszer

Mike Zyda definicidja alapjdn:

o Jaték: “Testi vagy szellemi kihivds, melyet
meghatdrozott szabdlyok szerint hajtanak
végre, és melynek célja a résztvevok szora-
koztatdsa, vagy jutalmazaisa.”

« Szamitogépes jaték: “Szellemi kihivds, me-
lyet szamitogép segitségével, meghatdrozott
szabalyok szerint hajtanak végre, és melynek
célja a résztvevik szoérakoztatdsa, rekredcio-
ja vagy valamely nyeremény megszerzése.”

 Komoly jaték: “Szellemi kihivds, melyet
szdmitogeép segitségével, meghatdrozott sza-
balyok szerint hajtanak végre és amelyben
a szorakoztatds oktatdsi, nevelési gyakorldsi
vagy marketing célokat szolgdl.”

A virtualis kiképzdérendszerek, illetve ko-
moly jatékok alkalmazasanak elényei fi-

4. abra: Virtudlis kiképzdrendszer -
konvoj
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gyelemreméltoak. A modszer gazdasagos,
mivel a hasznalt felszerelés allapota nem
romlik, és a személyi szamitogép is alkal-
mazhat6 kiképzé eszkozként. A logisztikai
koltségek is csokkenthet6ek amennyiben
a kiképzéshez nem sziikséges a felszere-
lés, illetve a személyi allomany utaztatasa,
mivel a kiképzé és az allomany a virtua-
lis kornyezetben szamitogépes haldzaton
keresztiil érintkezik egymassal. Virtuélis
kiképzdrendszerek segitségével végrehajt-
hatdak olyan gyakorlatok, mint példaul a
fegyvernemek kozotti egytittmiikodés vagy
anemzetkozi szintd egytittmiikodést oktatd
gyakorlatok, amelyek koltség és er6forras-
igénye rendkiviil nagy. Szamitégépes szi-
muldcidval olyan szituaciok gyakorlatara
is lehet6ség van, amelyek valds koriilmé-
nyek kozott nem megjelenithetdek, mivel
tul nagy a sériilés kockazata (4. dbra).

»A szimuldcié nem vdlhat ’jatékkd’, kiilon-
ben elvesziti kiképzési értékét. Egy vezetonek
kell biztositania, hogy a feladat végrehajtdsa
pontos és eredményes legyen. Ez a gyakorlat
legfontosabb eleme”

- Eric Jilson szazados Amerikai Egyesiilt
Allamok Tengerészgyalogsag

A virtualis kornyezetben torténd kiképzés
lehet6vé teszi a katona szamara, hogy egy
adott viselkedés mentalis komponensét, az
észlelési és dontési folyamatokat begyako-
rolja. A kiképzés soran mentalis modellt
alkot a szituaciordl, amelyet késébb ké-
pes valds helyzetekben is felhaszndlni. Ha
a feladatvégrehajtas helyszine ismert a ki-
képzo elkészitheti annak pontos virtudlis
masat, ezt megismerve a katona menta-
lis térképet alkot a helyszinrdl, és abban a
bevetés soran mar nagyobb biztonsaggal,
gyorsabban mozog. A mddszer alkalmas a
stresszt kisér alarm reakcid idejének lero-

viditésére, a helyes viselkedés begyakorlasa-
ra. A kanadai hadsereg kiképzési tervében a
virtualis kiképzdérendszerekkel szemben az
alabbi kovetelményeket tamasztjak:

» Mentalisan, szellemileg inspiralja a ta-
nulét,

o A valddi vildgban tapasztalhatd fizikai
és kognitiv folyamatokat pontosan jelenit-
se meg,

« Tegye lehet6vé a tanuld szamara dontései
kovetkezményeinek megtapasztalasat,

« Kovetelje meg a tanulotdl viselkedésének
eredményeivel valo taldlkozast. A virtualis
valosag reakcioi alapuljanak valodi katonai
tapasztalatokon, jelentéseken,

o A megszerzett tapasztalatok hasznositasa
hasonld, de egyre Osszetettebb kornyezet-
ben és feladathelyzetekben.

Britt szakemberek hasonlé kovetelménye-
ket fogalmaztak meg 2005-0s vizsgalatuk-
ban. A DIVE (Dismounted Infantry Virtual
Enviroment) program keretében a Half Life
c. jatékprogramot hasznaltak katonai rajok
varosi harci kiképzésében. A kiképzok ta-
pasztalatai szerint a virtualis kiképzés al-
kalmas:

« Uj harceljarasok drilliének megkezdésére,
gyakoroltatasara és a katona viselkedésének
utankovetésére,

* A sajat és ellener6k nézépontjanak, ész-
lelési mezGjének bemutatasara.

o A megjelenitett akci6 szereplSinek (sajat
és ellener6) kolcsonhatasa megtigyelhetd
elemezhetd, kiértékelhetd.

o A csapatmunka és kommunikacio fejlé-
dése.

Az ausztral haderd 2007-ben alkalmaz-
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ta az AVRS (Aircrewmen Virtual Reality
Simulator) programot, amelyben 6tvoztéka
hagyomdnyos interaktiv repiil6gép szimu-
latorokat a virtudlis kiképzorendszerekkel.
A kiképzés eredményeként a valodi repii-
lések soran tapasztalt hibak szama lecsok-
kent. Az eredmény azért figyelemre mélto,
mert azonos hatékonysagu kiképzést biz-
tosit, mint a hagyomdnyos, csak interak-
tiv szimulatorokat alkalmazo alapkiképzés,
alacsonyabb koltséggel.

A kanadai CTC (Canadian Combat
Training Centre) 2008-as kutatasaban harc-
kocsizok kiképzési mddszereit hasonlitot-
tak ossze. A VBS2 (Virtual Battle Station
2) program felhasznalasaval az alabbi ered-
ményeket érték el. A 6 hetes kiképzés soran
a 0602 kontroll csoport hagyomanyos ki-
képzésben részesiilt, 0701 csoport 1 napos
virtualis és 5,5 hetes hagyomanyos, mig a
0702 csoport 2,5 hetes virtualis és 3 he-

2006-ban Wiederhold vizsgalataban a 210
tengerészgalogost kovettek egy 11 napos
kiképzés soran. A kiképzés lezarasaként
taktikai hazban kellett a katonaknak ered-
ményesen teljesiteniiik a kijelolt feladatot. A
taktikai hazban nem invaziv mddszerekkel
kovették a katona stresszallapotat és teljesit-
ményét. 90 tengerészgyalogos a hagyoma-
nyos kiképzés melett virtudlis kiképzésben
is részestilt, a vizsgafeladattal nem azonos,
de hasonlé kozelharci szituaciot szimulalo
kérnyezetben. A virtudlis kiképzésben is
részesiilt katonak 100 %-os eredményessé-
get produkaltak a vizsga soran, szemben a
hagyomasnyos kiképzésben részesiilok 80
%-0s hatékonysagaval. A vizsgalati csoport
6 masodperccel kevesebb id6 alatt teljesi-
tette a taktikai haz feladatait. Stressz szint-
jik alacsonyabb volt, kevésbé jelentkeztek
a harci stressz teljesitményt rontd hatdsai,
a periférids latas kevésbé szlikiilt be, mint

0602 (VBS® nélkiil) 0701 csoport (1 nap | 0702 csoport (2.5 hét
VBS® kiképzés) VBS® kiképzés)
Az els6 végrehajtas sike- | 0 30% 67%
rének ardnya
Az Osszes végrehajtas fe- | 61% 72% 100%
1énél a siker aranya
A kiképzés végén a sike- | 72% 83% 100
res végrehajtds ardanya

L. tablazat: A VBS2 virtudlis kiképzorendszer hatékonysdgvizsgdlatanak eredményei
2008 CTC

tes hagyomanyos kiképzésben vett részt.
A kiképzést zar6 gyakorlat eredményes tel-
jesitésének aranya jelentésen emelkedett a
virtualis kiképzés soran (I. tabldzat).

A CTC kutatéi kiemelték, hogy a virtualis
kiképzés nem helyettesitheti a valodi esz-
kozokkel torténd kiképzést, azonban az
eredmények fényében rendkiviil hatékony
eszkoz.

a kontroll csoport esetében. Nem alakult ki
a ,csolatas” jelensége, és a finommotoros
manipuldci6 képessége is kevésbé csokkent.

A virtudlis kiképzé rendszerben torténd
gyakorlas soran a katona egyéni képessé-
geinek fejlddésen tul a feladatot végrehaj-
to csoport kommunikacidja is atalakult.
A csoportkohézié kialakuldasa nyoman
a magas terhelés alatt el6térbe keriilt az
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implicit kommunikacié. Az implicit, zart
kommunikécié Osszeszokott, magas ko-
hézioju szakértdi csoportoknal eldsegiti a
sikeres feladatvégrehajtast, mivel révid és
kevesebb figyelmet, illetve energiat igényel,
mint a nyilt kommunikaci6. A Wiederhold
vizsgalat eredményei alapjan a megfeleld
kohézidju csoport létrejottét felgyorsitotta
és elGsegitette a virtudlis kiképzésben vald
részvétel.

A kiképzés minéségének komoly szerepe
van a katona pszichés rezilienciajanak fej-
lesztésében. A virtualis térben ismerdssé valt
helyzetek valos eléfordulasuk esetén kisebb
valoszintiséggel okoznak stresszsériilést. A
kompetencia, a hatékonysag érzése segit le-
kiizdeni a szorongast, illetve a tehetetlen-
ség érzését, ezaltal védi a katonat a pszichés
karosodastol.

A Magyar Honvédség alkalmaz virtudlis
kiképz6 rendszereket, ilyen példdul a Mars
harcvezet6i, illetve stratégiai szimulacids
rendszer, valamint hibrid megoldasokat,
mint a Miles 2000 rendszer. A Miles rend-
szer esetében a gyakorlat soran alkalmazott
eszkozok valodiak, a felszerelés hasznala-
ta, a terepen mozgas mind valos koriilmé-
nyek kozott zajlik. A harci cselekmények
hatdsat lézeres érzékels rendszer koveti, és
szamitogép segitségével keriil regisztralasra
az adott katona dllapota és teljesitménye. A
késébbi kiértékelés soran ezeket az adato-
kat hasznaljak fel.

A komoly jatékok magyarorszagi katonai
alkalmazasa mégvarat magara. Elterjedését
indokolja alacsony tizemeltetési koltsége, al-
kalmazasa sem draga eszkozoket, sem lo-
gisztikai hétteret nem igényel. A kiképzd
szabadon valtoztathatja a virtualis kor-
nyezetet, barmilyen feladat begyakorla-
sara alkothat eszkozt, és olyan helyzetek
megjelenitése is lehetséges, amelyek a va-

l6sagban tal koltségesek, vagy tal kocka-
zatosak. A kiképzend6 allomany életkorat
figyelembe véve jelentds résziik ismeri és
alkalmazza a személyi szamitogépet, tehat
erre nem kell kiilon erdforrast forditani.
Hatékonysagat tekintve a virtudlis kikép-
z6 rendszerek és a hagyomanyos kiképzés
egylittes alkalmazasa utdn az allomany tel-
jesitménye magasabb, mint ha csak hagyo-
manyos kiképzésben vettek volna részt. Ez
természetesen nem azt jelenti, hogy a virtu-
alis kiképzés a jovSben felvalthatna a hagyo-
manyos kiképzést, azonban azt kiegészitve
noveli a kiképzés és a feladatvégrehajtas ha-
tékonysagat.
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A Magyar Honvédség egyre jelentosebbé és Osszetettebbé vald, nemzetkozi
kotelékében torténd afganisztani szerepvallalasa nem csupan a felkészités,
logisztikai biztositas, hanem a pszicholdégiai timogatas teriiletén is 4j kihi-
vasokkal szembesiti szakembereinket.

A biztonsagi helyzet kedvezdtlen iranyu valtozasaval valoszinisithetd, hogy
a kozvetlen pszichologiai tamogatas feladatrendszerében a miiveleti teriile-
ten torténo, a szolgalatellatas soran bekovetkezo kritikus események okozta
stresszjelenségek kezelésének, a gyors és hatékony krizisintervencids felada-
tok ellatasanak jelentdsége, igénye noni fog.

Az 1980-as években kidolgozott, az angolszasz nyelvteriileten (kiilonésen
USA-ban) a fegyveres, rendvédelmi, katasztréfavédelmi, valamint egyéb
nem kormanyzati szerveknél az 1990-es évektdl altalanosan elterjedt és
alkalmazott debriefing modszer egyike a kritikus eseményekkel kapcso-
latos peri- és poszttraumatikus stressz jelenségek kezelésének megbizhato,
sztenderd modszerének.

A torténeti kialakulas és a gyakrabban hasznalt modellek rovid attekinté-
se mellett a cikk részletesen targyalja a maig legnagyobb népszeriiségnek
orvendo, szamos modositott modell kidolgozasat is inspiralé Mitchell mo-
dellt. A dolgozat a médszer katonai alkalmazhatosaganak elemzése mellett,
esetleirasok felhasznalasaval vilagit ra a krizisintervencios modszer nem
koriiltekintdé hasznalatabol ad6dé szakmai nehézségekre, buktatdkra.
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A Magyar Honvédség az elmult idészak-
ban szovetségesi kotelezettségeibdl ado-
dodan jelentds erékkel, folyamatosan részt
vallalt kiilonbozé nem hdaborus, dn. val-
sagreagalo muveletekben egyéni beoszta-
sok és kontingensek formadjaban egyarant.
A kiilszolgalati feladatellatast altalanosan
jellemz6é megterhelések mellett, az egyes
missziok feladatrendszerébdl, illetve a mu-
veleti kornyezet eltéré éghajlati, kulturalis
sajatossagaibol adddoan jelentds kiilonbsé-
gek figyelhetk meg a misszids stresszorok
mintazataban. A kiilfoldi szolgalatellatassal
kapcsolatos altaldnos, misszioktdl fiiggetlen
problémak a csalad-parkapcsolat, a szerve-
zeti miikodés, tarsas egyiittélés, korlatozott
intimitas teriiletén jelennek meg elsésor-
ban. A feladatellatasbol adodo veszélyez-
tetettség, biztonsagi kockazat tekintetében
azonban jelent6s kiilonbségeket tapasztal-
hatunk. A balkani, ciprusi és sinai misszi-
ok viszonylagos nyugalmaval szemben az
Irakban és Afganisztanban szolgalé magyar
katondk fokozott veszélyeknek vannak ki-
téve. A Magyar Honvédség, mint szerve-
zet felelds nemcsak azért, hogy megfelel6
szakmai felkészitéssel, felszereléssel, logisz-
tikai biztositassal kiildje katonait mtveleti
teriiletre, hanem azért is, hogy a fenntart-
sa katondi pszichés egészségét, alkalmaz-
hatdsagat. Miiveleti teriileten ennek egyik
legfontosabb biztositéka a misszids pszicho-
légusi beosztas. A kritikus, azaz szélséséges
stresszt kivalté eseményekkel valé megkiiz-
dés pszichés tamogatdsa a misszids pszicho-
l6gus legfontosabb feladatai kozé tartozik.

A kritikus események jellegzetességei

Kritikus eseménynek tekinthetiink min-
den szélsdséges stresszreakciot kivalto olyan
eseményt, amely meghaladjaazadott egyén,
vagy csoport aktualis megkiizdési kapaci-
tasat [2]. Jellegzetessége, hogy szélsdséges,

magas aktudlis stressz szintet eredményez,
az atélo, elszenvedd szamara aktualis vagy
elévételezett fenyegetést, veszteséget jelent, a
torékenység érzetét okozza, a kontrollalhatd
és biztonsagos vilagba vetett hitet kérddjele-
zi meg és nem utolsosorban possztraumas
tiineteket okozhat. Kritikus eseményeknek
szerencsére ritkan vagyunk elszenved6i, de
nem miveleti teriileten a civil életben is
talalkozhatunk vele. Természeti és ipari
katasztrofak, munkavégzésbol vagy koz-
lekedés soran eléforduld sulyos sériiléssel,
halallal jaré balesetek, kozeli hozzatartozo
sulyos betegsége, biincselekmény aldozata-
va valdsa sordn, vagy csak ezen események
egyszerlien szemtanuként torténé megélése
mind, mind potencialisan traumatizald ha-
tasu lehet. Miiveleti teriileten, nem haborus
miiveletek sordn elszenvedett kiilonboz6
harcérintkezések, az aszimmetrikus had-
viselésbdl adddo incidensek (IED tdmadds,
ongyilkos merényld stb.) és kovetkezménye-
ik fokozott pszichés megterhelést jelenthet-
nek a feladatot végzo allomany szamara.

Debriefing definicioja, célja, alappillérei

A potencidlisan traumatizal6 hatasu (kri-
tikus) eseményeket roviddel kovetd, az
érintetteket bevond, els6sorban csoportos
formaban az erre képzett szakember(ek)
altal levezett rovidebb idétartamu korai
krizisintervenciés mddszer. A debriefing
célja egyrészt a kritikus események kival-
totta stresszreakciok aktualis redukcidja,
masrészt korai intervenciés modszerként
alehetséges poszttraumas tiinetek kialaku-
lasi valoszintiségének csokkentése. Egyéni
és csoportos ,,allapotfelmérés” amely a se-
gité szakemberek szamara kiindulépont
lehet a tovabbi krizisintervencids lépések
megtételéhez [1]. Céljai ebben a tekintetben
kimeritik a Caplan altal krizisintervencié
feladataiként felsoroltakat:
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1.) Stabilizacio;

2.) Tiinetredukcio;

3.) Visszatérés a normal miikodéshez;

4.) Tovabbi intervencids timogatas felé ori-
entalds (sziikség esetén).

A debrifing alappillérei:

« Biztonsdag,

o Strukturaltsag,

« Ventill4cio,

« Elménymegosztis,
o Ismeretatadas.

Azazbiztonsagos targyi és szocialis kornye-
zetben, idében és folyamataiban strukturalt
csoportiilés formdjaban lehetdséget nyuijt
a potencidlisan traumatizalé élményt at-
élt személyeknek az élmények és érzések
verbalizcidjara és megosztasara, mikdzben
amegkiizdést eldsegité ismereteket ad at. A
debriefing nem pszicho- és csoportterapia,
ugyanakkor nem a kritikus események ka-
tonaszakmaikielemzésének modszere (after
action review stb.). Sem az egyénnek, sem
a szakembereknek nem szabad elfelejteni-
ik, hogy nem a krizisintervencio egyetlen,
hanem adott kériilmények kozott az elsé
lépése a debriefing, amelyet sziikség ese-
tén tovabbiak kovethetnek. A debriefingre
a kritikus esemény utdni 24-72 6raban ke-
ril sor, altalaban 90-150 perces id6tarta-
mu az érintetteket bevono csoportos iilés
formajaban [2].

Debrifing kialakuldsanak forrasai

Amiéta emberi kozosségek 1éteznek, megfi-
gyelhet6, hogy egy-egy nagyobb veszteség-
gel jard természeti katasztréfa, habort utan
az érintettek Osszegytiltek és verbalizaltak
érzéseiket és élményeiket, megtapasztalva
ezzel a trauma- és sorskozosséget. Ezek a
nem tudatos, intuitiv kozosségi tiinetke-
zelési modszerek spontan valaszok voltak
az egyén és csoport pszichés sziikséglete-

ire. A debriefing mar jobban koriilirha-
to masik forrasa a kiképzéseknél, kritikus
események szakmai elemzésénél bevett,
sztenderd katonai eljarasok, amelyek a II.
vilaghabora utan terjedek el elsésorban
angolszasz nyelvteriileten. Ezek koziil kii-
16n emlitést érdemel Marshall médszere a
»historical group debriefing” [3]. Marshall
azzal a céllal dolgozta ki eljarasat, hogy az
egyes iitkozeteket a lehetd legpontosabban
rekonstrudlja a résztvevé katonak besza-
moldi alapjan. A csoportos formdban le-
bonyolitott sztenderd eljaras azonban nem
torténelmi, hanem pszicholégiai hozadéka
miatt valt jelentéssé: Marshall azt tapasz-
talta, hogy az ilyen csoportiilésbe bevont
alegységek harci moralja, csoportkohézitja
jelentésen javult, amit 6 a mdédszer ventil-
laciés, élménymegosztasos jellegének tu-
lajdonitott [5]. Harmadik fontos forrasnak
a krizispszicholdgia tekinthetd, amelynek
alapveté megallapitasai a debrifing mod-
szerére is vonatkoznak. A 80-as években
kidolgozott és operacionalizalt debriefing
technikak a 90-es évekre széles korben el-
terjedt és alkalmazott modszerekké valtak
a fegyveres, rendvédelmi, katasztrofavé-
delmi szerveknél, de nagy népszertiségre
tettek szert az oktatds és egészségiigy te-
riiletén is [7].

A debriefing modellek

Azelséként kidolgozott és publikalt Mitchell
modell alapjan a 80-as években a médszer
széles korti elterjedésével parhuzamosan
hasonl6 elméleti alapokon allo, a folyamat
dinamikdjat és a beavatkozas célkitiizése-
it megtarto, kisebb-nagyobb hangsulybeli
kiilonbséggel szamos modell keriilt kidol-
gozasra. Az egyes modellek szakaszait vaz-
latosan az I. tabldzat mutatja.

Lathatd, hogy valamennyi modell a be-
vezetés, az események kollektiv torténeti
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Mitchell (1983) Raphael (1986) Dyregrov (1989) Armstrong (1991)
Bevezetés Bevezetés, szabalyok Bevezetés, szabalyok Bevezetés/szabalyok
Tényfeltaras Taldlkozds a katasztr6- | Vdrakozasok és tények | A legproblémasabb ese-

faval mények megvalositasa
Gondolatok A katasztrofa megta- | Szenzoros élmények Erzések és reakcidk a
pasztaldsa kritikus eseményekre
Erzések Negativ és pozitiv as- | Erzelmi reakcidk Megkiizdési stratégiak
pektusok és érzések
Tiinetek Kapcsolat méasokkal Normalizacié Befejezés
Ismeretatadds Aldozatok érzései Tervezés, megkilizdés
Osszegzés Csoportbontas Csoportbontas

I. tablazat: A legelterjedtebb debriefing modellek dsszehasonlitdsa (Rose, S., Bisson, J.,
Churchill, R., Wessely, S., 2008)

rekonstrukcidja és a rajuk adott kognitiv,
emocionalis valaszok azonositasa mellett
tartalmaz egy pszichoedukativ, ismeretat-
adasi szakaszt is.

A Raphael modell komoly hangsulyt fektet
a trauma megélésével kapcsolatos pozitiv
élmények megfogalmazasara és megoszta-
sara. Ravilagit arra a sokszor elhanyagolt
tényre, hogy egy-egy kritikus esemény at-
élése, nem feltétleniil csak feldolgozando
veszteséget, hanem 6nmagunknak, visel-
kedésiinknek egy nem szokvanyos helyzet-
ben torténé megtapasztaldsat teszilehetvé,
olyan szakmai sikerélmény forrasa lehet,
amelybdl hosszitavon épitkezhetiink, a fog-
lalkozasi és altalanos énkép gazdagitasaval,
megerdsitésével a személyiség ,,novekedé-
sének” fontos eszkozévé valhat. A modell
kozvetve, és kozvetleniil a trauma megélé-
sének pozitiv maddjara irdnyitja a résztvevok
tigyelmét, a mentalis atkeretezést elésegit-
ve. Természetesen mindez nemcsak egyé-
ni, hanem csoportos, kollektiv szinten is
megjelenhet, novelve a csoportkohéziot, a
csapatmoral szintjét [6].

A norvég Drygerov modellje [5] a trau-
ma alatti szenzoros élmények fokozottabb

vizsgalataban jelent tobbletet. Armstrong a
multbeli sikeres megkiizdési médok azono-
sitasara és megosztasara helyezia hangsulyt,
mozgositva a csoporttagokban egyénileg és
kozosen mar meglévé a megkiizdésben és
traumakezelésben hasznosithat6 eréforra-
sokat. Az igy atadott ismeretek tapaszta-
latok ,.életszaguak”, szemléletesek lesznek,
jobban elfogadhatéak a csoporttagok sza-
mara, mikozben a csoporttagok felé ira-
nyuld egyéni segitségnyujtas gesztusat is
hordozzak.

Valamennyi el6bb véazolt debriefing eljaras
koz6s jegye egy dinamikai iv: az élményfel-
tarason, gondolatok, érzések megosztasan
keresztiil fokozatosan mélyiti az élményfel-
dolgozas szintjét, majd a pszichoedukacios
szakaszban, a zaras végéig visszahozza a
csoporttagokat az ,,itt és most” allapotaig.
Az eljarasok célja az érzések és érzelmek
levalasztasa a torténésekrél, a szakadozott
élményfolyam strukturalasa, koherenssé
tétele.

Mindegyik modszer alkalmazasanak felté-
tele egy igynevezett ,,trauma burok” [3] lét-
rejotte. Ennek jellemzéje, hogy a trauméban
érintettek aktualis arousal szintje norma-



2010. (62) 1-2. szam/supplementum

HONVEDORVOS

lizalodott, kontaktképesek, a traumatizald
eseményekt6l mar kell6 id6-, tér- és érzel-
mi tavolsigban vannak ahhoz, hogy dol-
gozhassanak az élményekkel, ugyanakkor
erdsen foglalkoztatjak ket a torténtek, ko-
moly igényt mutatnak a ventillaciora és él-
ménymegosztasra [8]. Kiilonosen alkalmas
idészak ez az élményekkel val6 kontrollalt
és strukturalt szembesiilésre. A ,,trauma bu-
rok” jelenléte természetesen a traumatizalo
esemény jellegétdl és az aktualis egyéni fel-
dolgozas szintjétdl is fligg: a debriefing leve-
zetését a csoporttagok tobbségének allapota
kell, hogy meghatdrozza. A tapasztalatok
szerint a kritikus esemény utani 24-72 éra
kozott célszert idéziteni a pszicholdgiai ta-

Debriefing szakaszok dinamikdja

Térgyi orientacié

Ti Ismerat
Alanyi orientacié
Gondolatok Tanetek
Erzésok

1. abra: Debriefing szakaszok dinamikdja
a Mitchell modell alapjin

mogatast. Tul korai beavatkozasnal az él-
ményekkel val6 szembesiilés, azok intenziv
jellege miatt szinte agyonnyomja, megbé-
nitja a csoporttagokat, lehetetlenné téve a
normalis feldolgozas menetét, sét hosszu-
tavon nem adaptiv megkiizdési stratégiak
megjelenését indukalja (lmények elfojtasa,
tiinetek erdltetett negligalasa stb.) A késéi
debriefinget egy kvazi trauma utani egyen-
sulyi allapot erészakos megbontasaként él-
hetik meg a személyek, komoly ellenallst
mutatva a mddszerrel szemben. A sajat és
masik személy, ill. személyek felel6sségével
kapcsolatos téves elképzelések kialakulasa-
nak megel6zésére, a kozosségben esetlege-

sen végbemend biinbakképzési tendenciak
megakadalyozasara ebben a stadiumban
mar kevés esély nyilik.

Mitchell modell részletesebben

A modszer alapjaul szolgald el6zmények
(krizispszicholdgia, sztenderd értékeld el-
jarasok stb.) mar tobb évtizedes multra te-
kintettek vissza, amikor Mitchell elészor
publikalta az els6, mar operacionalizalt
debriefing eljarast, amely maig a legna-
gyobb hatasu, legtobbet hivatkozott és sza-
mos mas modell ihletGjeként ismertté valt
modszer. A tovabbiakban ennek részlete-
sebb targyaldsa kovetkezik [4].

Bevezet6 szakasz

A bevezet szakasz célja a csoportiilés for-
malis meginditdsa, elvarasok félelmek tisz-
tazasa, a pszicholdgiai beavatkozas céljaval
kapcsolatos esetleges eléfelvetések, félreérté-
sek észlelése, idGben torténd korrekcidja. A
csoportiilés miikodéséhez sziikséges bizal-
mi légkor, egyiittmiikodés megalapozasa-
nak, az esetleges ellenallasok felmérésének
és kezelésének legfontosabb szakasza.

Az lés vezetdjének roviden vazolnia kell
a debriefing folyamatat, céljat, a tréning-
csoportok miikodésénél megszokott sza-
balyokat, amelyek mind a csoporttagokra,
mind segité szakemberre vonatkoznak.
Fontos hangstlyoznia, hogy a csoportiilés
célja nem a torténtek értelmezése, nem a
felel6sok keresése, megnevezése. Kritikus
események feldolgozasat eldsegité sztenderd
eljarasrol van szo: a beavatkozas a helyzet-
nek és szitudcidnak szdl, nem a viselkedé-
siiknek. Jeleznie kell, hogy a csoportiilésnek
fontos eleme a torténtek rekonstrukcioja, de
nem katonaszakmai elemzés céljabol.
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Tényfeltar6 szakasz

A szakasz célja az események kronologikus
rekonstrualdsa, az idGkeretekhez mérten a
lehetd legtobb szempont figyelembevételé-
vel. Normal, érzelmileg semleges helyzetben
az atélt eseményekre vald visszaemlékezés
torzit6 hatasai kozismertek: a hianyos, tore-
dékes emléknyomok alapjan kognitiv séma-
inkat kovetve, mintegy ujrarekonstrualjuk
az eseményeket, szamunkra Osszefliggd, a
megjelend ellentmondasokat, emlékezeti
hiatusokat feloldo, sajat értelmezésiinket a
valos eseményekkel nem elkiilonitheté mo-
don egybeszéve. Kritikus események esetén
a besztikiilt kognitiv és emocionalis allapot
ezt a hatdst még inkabb felerdsiti. A tor-
ténésekre adott eseménykozeli és késobbi,
reflektiv érzelmek Gsszemosddasa az egyén
szamara nehézzé teszi sajat valos érzelmei-
nek megismerését, illetve a peritraumatikus
stressztiinetek meghosszabbitasaval gatol-
hatja az események kognitiv feldolgozasat.
Fontos hozadéka lehet ennek a szakasznak
acsoporttagok részben eltérd perspektivaja-
bol adddé rekonstrukcids kiilonbségeikkel
valé szembesiilés és szembesités, személy-
kozi konfliktusokat, tdrsas neheztelést,
btinbakképzési, és onvadlasi tendenciakat
potencialisan kivalthatd félreértések idében
torténd tisztazasa.

Gondolatok szakasza

A szakasz célja a kritikus események soran
megjelend gondolatok kifejezése, a csoport
tobbi tagjaval valé megosztasa. A szakasz
lehetGséget teremt az egyén és a tobbi cso-
porttag szamara a kritikus események alatti
gondolatok azonositasara, késébbi értelme-
zésektOl torténd szétvalasztasara, a sajat és
masok viselkedésének mozgatérugdival,
motivacios hatterével valé szembestilésre.

Erzések szakasza

A szakasz célja az események kivaltotta ér-
zések azonositasa, ventillacioja, tarsakkal
valé megosztasa. A csoport védo, biztonsa-
got nyujto légkore alapja lehet annak, hogy
az egyén masok elott képes legyen korab-
bi és aktualis érzéseit verbalizalni. Masok
hasonlé érzéseivel szembesiilés segitséget
nyujtaz egyénnek annak belatasaban, hogy
valaszai egy nem normalis helyzetre adott
normalis és természetes reakcio, nem em-
beri gyengeségébdl fakado, illetve nem pa-
tologias tiinet. Ez fontos visszajelzés lehet
a traumat atélt személyek szamara, akiket
nem csak az atélt élmények, de az ezekre
adott reakcioik is elbizonytalanithatnak,
aggodalommal tolthetnek el. A csoport
tampontot adhat szamukra viselkedésitk
beazonositasara.

Tiinetek szakasza

Cél a kritikus esemény sordn, illetve utdn
atélt distressz kiilonféle tiineteinek azono-
sitasa, tobbiekkel torténé megosztasa. Az
érzések szakaszahoz hasonld jelentdséggel
és céllal bir.

Ismeretdtadds szakasza

Ebben a stadiumban a kritikus események-
kel, poszttraumds stresszel kapcsolatos al-
kalmazott ismeretek atadasa torténik, ezen
reakciok normal jellegének hangstlyozasa
mellett. Az informaciéatadas a koriilmé-
nyekhez képest rovid és informativ legyen.
Fontos, hogy a csoportvezetd tajékoztata-
sa ne elrettentd legyen: hangsulyozza ezek
normalis és kezelhetd voltat.

Zards, dsszefoglalds

Cél a csoportiilés lezarasa, tovabbi egyé-
nj, illetve csoportos intervencids tdmoga-
tas felé orientalas.
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Debriefing katonai alkalmazasaval kap-
csolatos megfontolasok

Mara elmondhatd, hogy az USA-ban a
legtobb fegyveres és rendvédelmi, kataszt-
rofavédelmi szervnél a kritikus esemény-
nek kitett munkatarsak szdmara kételezé
a debriefingen valo részvétel. A debriefing,
mint korai krizisintervencids médszer kii-
16nosen jol alkalmazhatd katonai szerve-
zetek esetén. Egyrészt ezen szervezetek
kultarajaban szamtalan elterjedt, sztenderd
eljaras van a kiképzések soran, vagy kriti-
kus események jelenlétében megmutatkozo
viselkedések, teljesitmények csoportos kiér-
tékelésére, kielemzésére és visszajelzésére.
(after action review, after action debriefing,
critical event debrifing stb.). Masrészt kii-
16ndsen erdsen fogalmazddik meg az igény
a segité szakemberek, elsésorban pszicho-
logusok felé, mind a szervezet, mind az
érintett katonai vezetdk részérdl, a kriti-
kus események jelentkezése esetén a gyors
és adott koriilmények kozott hatékony be-
avatkozasra. Az igény kettds: egyrészt az
adott alegység katondinak kritikus esemény
kivaltotta tiinetredukcidja, alkalmazhatd-
saguk biztositasa, masrészt a vezetd don-
téstamogatasa: informaciok adésa a csapat
moralis allapotardl, sziikséges tovabbi 1é-
pések megtételérdl, veszélyeztetett egyének
»Kisziirésérol”.

Esetismertetés

A kovetkezokben két ellentétes szakmai
kimenetel(i eset rovidebb ismertetése ko-
vetkezik, amelyek tanulsagosan példazzak
a megfeleléen idodzitett és szakmailag jol
kivitelezett debriefing pozitiv eredménye-
it éppugy, mint a stlyos kévetkezménnyel
jar6 hibak lehetséges okait. Mindkét pél-
da a 90-es évek elejébdl szarmazik, az elsé
Obélhébort id6szakabdl.

1. Esetleirds: az egészségiigyis és az ujjdé-
lesztés

A kritikus esemény 1991. februdr 28-dn
tortént, az Obdlhdboru folyaman. A fiatal
katona éppen fedezékét asta, amikor pa-
rancsnoka visszarendelte a hatrébb parko-
16 gépkocsihoz. A katona véllara helyezte a
lapatot és megindult hatrafelé, amikor egy
korabban foldbe furddott, a talajpban nem
észreveheté modon elhelyezkedd gyalog-
sagi rakéta robbanofejére lépett. A katona
szerencsétlenségére a toltényovén hordott
karabélygranatok a robbanas hatasat tovabb
fokoztak: valdszintileg azonnal meghalt.

Az alegységbe néhany honappal kordbban
bekertilt, kevés tapasztalattal rendelkezé két
egészségligyi katona azonnal szerencsétle-
niil jart tarsuk segitségére sietett: percekig
probalkoztak az wjjaélesztéssel, sikertele-
niil. A késébb a helyszinre sieté egészség-
tigyi csoport gyors kiértékelés utan lefujta
az ujjaélesztést.

Kétnappalkésdbbaharctéristresszmentesité
csoport (combat stress control team) tagjait
felkérték, hogy az egyik komoly zavar tiine-
teit mutatd egészségiigyi katonaval foglal-
kozzanak. A csoport azon javaslatat, hogy
ne csak az ujjaélesztésben aktivan érintett
egészségligyi katonakat, hanem a robbanas
és az ujjaélesztés valamennyi szemtanujat
vonjak be a debriefing folyamataba, a ka-
tonai vezetés elfogadta és tdmogatta.

A debriefing soran a bevezetés és szabalyok
tisztazasa utan rekonstrudltak az eseménye-
ket. Az egészségligyi katonak, illetve kocsi
parancsnoka is vazolta a robbanas és az uj-
raélesztés koriilményeit. Az elhunyt katona
bajtarsai kezdetektdl kifejezték kétségeiket
az egészségiligyi katonak szakmai hozza-
értésével kapcsolatban, és annak a vélemé-
nyiiknek adtak hangot, hogy talan masképp
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is torténhettek volna az események. Erre re-
agalva a szemmel lathatéan felindult alla-
potban 1év6 egészségiigyi katona a csoport
elé kiallva — djra, minden részletre kiterje-
dben elmagyarazta az Ujjaélesztés folyama-
tat. Ez a kétkedd katonakat is meggydzte
arrdl, hogy a medikus minden téle szak-
mailag és emberileg elvarhat6t megtett ka-
tonatarsa megmentésért.

A csoportiilésen egy masik téma is megje-
lent. A bevetés el6tt a szabalyozok szerint
rendkiviili szabadsagra mehet az a katona,
akinek a felsége sziilés el6tt all, vagy éppen
Ujsziilott gyermeke van. A halott katona a
lehetdség ellenére ugy dontott, hogy a be-
vetést megel6z6 napokban is tarsaival ma-
rad. A csapat tagjai szerint a katona jo, bar
a torténtek fényében balszerencsés dontést
hozott.

Katonaszakmai kérdésként szoba keriilt
a karabélygranatok kérdése is: senki nem
kotelezte a halott katonat ezek viselésére a
tlizsziinet alatt, ezek robbandsa azonban
hozzajarult a halalahoz A katonak egyet-
értettek abban, hogy nagyobb figyelmet
kellett volna szentelniiik a biztonsagi meg-
fontoldsoknak [3].

Tanulsagok

A debriefing a megtortént események cso-
portos rekonstrukcioja mellett korai sza-
kaszban felszinre hozta és szembesitette a
csoporttagokat a blinbakképzési folyama-
tokkal, hatékonyan étstrukturalva azokat.
Segitette a kritikus eseményekkel kapcso-
latos sajat szerep megfelel6 percepciojat, a
csoporttagok észlelésének visszajelzésén ke-
resztiil. Elésegitette egyes személyeknek a
csoportba torténd reintegraciojat, a tagok
szerepének és ,felel6sségének™ tisztazasa-
val. A beavatkozas mindezekkel kozvetve
és kozvetleniil novelte a csoportkohéziot,

egyéni és csoportos szinten egyarant tdmo-
gatva a helyzetben elvarhat6 szinti moral
fenntartasat. A katonaszakmai tanulsagok
levondsa nem célja, de fontos hozadéka volt
a pszicholdgiai beavatkozasnak.

2. Esetleirds: helikopter baleset

Az ,A szazadot” a Sivatagi Vihar hadmd-
velet el6tt a helikoptereken szaud-arabiai
kijelolt gyiilekezés pontjara szallitottak.
Az éjszaka folyaman a csapatokat szalli-
t6 egyik helikopter lezuhant, a fedélzetén
1év6 15 emberrel. Az eset utan 4 dran beliil
a helyszinre szallitottak a segitGket a szazad
tuléld allomanyanak kezelésére. A human
segitok (pszichiaterek) informacidkat adtak
a stresszel kapcsolatos jelenségekrdl, varha-
to poszttraumas tiinetekrol.

A debriefing két 6ran keresztiil tartott. A
katondk végig hallgatagok voltak, kabul-
tan, zavartan meredtek maguk elé, masok
dithosnek tlintek, megint masok szomo-
ru, aggodo kifejezést vagtak és mozdulat-
lanul iltek.

Miutdn a segit6k tavoztak a katondk spon-
tan taldlkoztak, gyiilekeztek korleteikben,
dithosek és frusztraltak voltak: ugy érezték
a human segit6k nemhogy nem segitettek,
de betortek a vilagukba és fogalmuk sem
volt, kikkel van dolguk. ,, Azt sem tudjak,
kik vagyunk, mi a feladatunk, és arra sem
kivancsiak, hogy, hogyan érziink.”

Az alegység tagjainak késobbi nyomon
kovetése sem festett rozsas képet: szamos
fegyelemsértés, alkohollal 6sszefiiggd visz-
szaélés tortént az dllomany korében az anya-
orszagba vald visszatérés utan [3].

Tanulsagok

A debriefing id6zitése tul korai volt: a kri-
tikus eseményben érintettek tul kozel vol-
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tak id6ben és érzelmileg a torténésekhez:
a jovobeni lehetséges tiinetekkel kapcsola-
tos informaciok felerdsitették aggodalma-
ikat, aktudlis tiineteik fokozddasat okozva.
A csoportiilést levezetd segiték nem talaltak
meg a megfelel§ egyensulyt az élménymeg-
osztas és az informacioatadas kozott: kevés
teret hagytak a szubjektivbenyomasok cso-
portos verbalizacidjara. Az elhamarkodott,
az informacio és ismeretkozlésre fokuszald
beavatkozas ellendllast valtott ki, a meg-
felel6 rapport kialakitasdanak lehet6ségét
megsziintetve. Az eset jol példazza, hogy
milyen veszélyekkel jar, ha a debriefing
idozitése a trauma burok kialakulasa el6tt
torténik. A debriefing korai krizisinter-
venciés modszer, amely nem nélkiilozhe-
ti az utdnkovetést, a traumaban érintettek
késdbbi monitorozasat és sziikség esetén
tovabbi krizisintervencios 1épések megté-
telét. Ezek elhagydsa még szakmailag kor-
rekt mddon kivitelezett debriefing esetén
is sulyos kovetkezményekkel jarhat, mint
az a fenti eset leirasbol kittinik.

A debriefing alkalmazhatosaga misszids
koriilmények kozott a Magyar Honvédség
keretében

A Magyar Honvédségben feladatot ellatd
katonak mind az itthoni, mind a misszids
feladatellatas soran részesei lehetnek kriti-
kus eseményeknek. Fontos hangsulyozni,
hogy a hazai szolgalatellatas folyaman is
megjelenhetnek traumatizaléd események,
gondoljunk csak az elmult évek tlizszerész
baleseteire, haldleseteire, a szlovak légierd
AN26-0s gépének Hejce melletti katasztro-
fajara 2006-ban, ahol roncsok és holttestek
Osszeszedésében magyar katondk is segéd-
keztek. A hazai teriileten torténé anyag
és személymozgatas, lovészetek, robbantasi
feladatok, gyakorlatok végrehajtasa, arviz-
védelmi feladatokban torténd részvétel még
amunka és balesetvédelmi szabalyok betar-

tasa mellett is magaban hordozza a kritikus,
traumatizalé események kialakulasanak
valoszintiségét. A Magyar Honvédség ko-
rabbi iraki, illetve jelenlegi afganisztani sze-
repvallaldsa a feladat Osszetettsége mellett,
a biztonsagi helyzet instabilitasa miatt is
szamtalan potencidlisan traumatizalé él-
ménynek tette ki a feladatot elldté katona-
kat. A teljesség igénye nélkiil gondoljunk az
Irakban 2003-2004 kozott szolgalo szallitd
zaszloalj altal elszenvedett haldlesetre, az
Al-Hillah-i tabor elleni merényletre (mind-
kett6 2004-ben tortént), az afganisztani MH
tartomanyi Ujjaépités Csoport (PRT) kote-
lékébe tartozo két tlizszerész halalara 2008.
nyaran, lazadok altal lesallasbodl végrehaj-
tott tAmaddsra és tlizharcra (2009.05.09.),
vagy az Ongyilkos merénylé tamaddasara
(2009.09.19.).

A fentebb felsorolt valamennyi esetnél ro-
vid, csoportos krizisintervencio keriilt vég-
rehajtdsra a miveleti teriileten szolgalatot
teljesitd pszichologus vezetésével. A visz-
szajelzések mind a résztvevd allomany,
mind a vezetés részérdl egyontetiien po-
zitivak voltak, ami alatdimasztja a médszer
alkalmazasanak jogosultsagat. Ellentétben
az amerikai gyakorlattal, ahol a krizisinter-
venciot, debriefinget altalaban egy segit6
szakemberekbdl (pszichidter, pszichologus
esetleglelkész) all6 harctéri stresszmentesité
csoport (combat stress control team) hajtja
végre, az eddigi magyar gyakorlatban, ez
a misszids kontingens pszichologusanak a
feladata. Ez tobb el6nnyel is jar: egyrészt a
személyes ismeretség megkonnyiti az al-
lomény intervencidba valé bevonasat, be-
vonddasdt, illetve a késébbi utdnkovetést,
monitorozast.

A moédszer hasznélataval kapcsolatban
fontos elem, hogy a missziés kontingens
allomanyat, és vezetését még az ittho-
ni felkészités szakaszaban megismertes-
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sék a modszer lényegével, lehetGségeivel és
korlataival. Ennek célja, hogy a késébb be-
kovetkezd kritikus eseménynél a vezetd rea-
lis igényeket, elvarasokat tudjon tdmasztani
a pszichologus és a pszichologiai mddszer-
rel szemben, mdsrészt novelje az dllomany
egyiittmiikodését, csokkentve az esetleges
ellenallas lehetdségét.

A debriefing kivitelezésénél a pszichologus-
nak az eldljard irdnyaban jelentési, illetve
csoporttagok felé titoktartasi kotelezettsé-
gét szakmailag megfontoltan, elévigyaza-
tosan kell 9sszehangolnia. Ezen a teriileten
elkovetett hiba stlyos kovetkezményekkel
jarhat nemcsak az adott pszichologus, de
altalaban a pszichologus-szakma, illetve
pszichologiai beavatkozas hitelességének
megitélésében.

Az amerikai gyakorlathoz hasonléan, ahol
a fegyveres, rendvédelmi szervezeteknél,
katasztrovédelemben dolgozdknak bar-
mely krtikus esemény utan kotelezGen kell
résztvenniiik debriefingen, ez a Magyar
Honvédségre is jellemz6 (bar formalisan
még nem szabalyozott).

Osszegzés

A Magyar Honvédség szovetségesi kotelék-
ben, elsésorban NATO tagsagabol adédoan
az utdbbi években egyre hangsulyosabban
véllal részt olyan feladatokban, amelyek
komoly biztonsagi kockazatokkal jarnak
a végrehajto allomanyra nézve. A szerve-
zeti miikodésbél, feladatvégzésbol fakadd
stresszorok mellett, a sajat és bajtarsak testi
épségét, életét veszélyeztetd stresszoroknak
egyre fokozottabban vannak kitéve kato-
naink. A misszids pszichologus komoly
tamogatast tud nyujtani ezen kritikus ese-

meényekkel kapcsolatos stressz kezelésében.
Ehhez azonban olyan eszkoztérra van sziik-
sége, szakmai tapasztalata mellett, mely
adott helyzetben adekvat segitségnyujtast
tesz lehet6vé. Az angolszasz hadseregekben
évtizedes multra visszatekintd pszicholdgiai
debriefing mddszer méltan valhat részévé
a magyar katonapszicholégusok ,.fegyver-
taranak”.
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1st.Lt. N. Markolt psychologist

Debriefing: Introducing a crisis
intervention method and it’s possible
applications in Hungarian Defence
Forces

Introducinga crisis intervention method,
andit’spossibleapplicationsin Hungarian
Defence Forces the more important and
complex participation of the Hungarian
Army in Afganistan’s stabilization means
new challenges not just for logistic support,
and military preparation but for our mental
health professionals as well.

As the safety situation declines, the prompt
and effective management of critical
incident stress becomes more and more
relevant part of the psychologycal support
system in the operational theatre.

Having developed in the 80’s, psychological
debriefing methods are commonly used
in military, security and emergency
organization since the 90s, debriefing is a
standard, reliable method managing peri-
and posttraumatical stress symptoms.

Beside the short review of development and
characteristics of the debriefing modells, the
study presents in detail the most popular
one: the Mitchell model, having inspired
the forming of other modells. The article
explores the possible military applications,
and with the illustration of case studies
shows the possible difficulties based on the
inproper use of the technique.

Keywords: critical incident stress, Mitchell-
model, debriefing models

Markolt Norbert p.fhdgy.
1553 Budapest, Pf. 1.
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