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1. ABSZTRAKT

A kutatas célja, hogy egy kozosségileg hasznalhatd, a pozitiv pszichologiai PERMAH (Kern és
mtsai, 2021) jollét modelljére ¢épité alkalmazis fejlesztését elOkészitse €s megalapozza.
Hazéankban a jollét az OECD nemzetkozi kutatdsa alapjan a 37 vizsgalt orszag atlagos
jollétszintjénél alacsonyabb (OECD, 2020), és érteke a COVID-19 jarvanyiddszak okan
valosziniileg jelentdsen romlott. Igy fontosnak tartom, hogy olyan, mindenki altal elérhetd, és

a mindennapi élet soran jol alkalmazhaté gyakorlatok hatasat vizsgaljam, melyek hatékonyan



tudjak tamogatni a személyek boldogsagérzésének és a jollétének novekedését, és amiket
telefonos applikacio formajaban a késobbi felhasznalok szamara elérhetévé tudok tenni.

A sajatélmény-alapt hatdsvizsgalatok Osszesen 44 f0 részvételével valdsultak meg, akik 18-27
¢év kozottiek. A harom kutatési alkalom soran a PERMAH jollét modell két-két komponenséhez
tartozo gyakorlatokat probaltuk ki a résztvevokbdl alkotott harom fliggetlen csoporttal. A
gyakorlatok utan hatékonysdguk mérésére céljabol kvalitativ, fokuszcsoportos (félig-
struktaralt) interju késziilt a résztvevokkel, majd reziliencia, jollét, érzelmi allapot, tarsas
tamogatas, pozitivitds mérésére alkalmas kérddivek felvétele tortént meg. Az alkalmak két és
fél oréas iddtartamban keriiltek megrendezésre. A kapott kvantitativ és kvalitativ eredményeket
kiilon-kiilon is feldolgoztam és Gsszefliggéseiket is megvizsgaltam.

Kutatasom eredményekeént a résztvevok érzelmi allapotat tekintve az intervencids gyakorlatok
hatasara bekovetkezd pozitiv iranyt valtozast mutattam ki, és a szubjektiv vélemények
tartalomelemzése arra is ramutatott, hogy a csoportosan kiprobalt intervenciok kozdsségi
aspektusa hozzajarult a megtapasztalt €élmény pozitivabb értékeléséhez. A gyakorlatok
hasznalatdra vonatkoz6 hajlandosagra kutatdsom alapjan a reziliencia, tarsas tamogatas és a

jollét nem birtak kimutathat6 bejoslo erdvel.

2. BEVEZETO

2.1. Kérdésfelvetés, kutatasi cél

Taldn mindenkinek van legalabb egy olyan ismerdse, akinek szivesen segitene abban, hogy
mentalisan jobban érezze magat. Vagy ha sajat magunkra gondolunk, valosziniileg még ha jol
1s vagyunk, szivesen lennénk még jobban, €lnénk meg tobb 6romot, boldogsagot, latnank meg
¢letlink értelmét, és meriilnénk bele tobbszor a tevékenységeinkbe. A mentalis egészséglink
egy komplex, atfogd fogalom, melyet a fizikai, a mentélis és a tarsadalmi jollét egylittesen
hatdroz meg.

A mentalis egészség, s a jollét fejlesztése talan kiilondsen is hangsulyos most a koronavirusos
1d6ben, de azt gondolom ezen til is érdemes, €s fontos is vele foglalkozni. Kutatasom alapveto
motivaciodja egy olyan eszkoz kidolgozasa, mely széleskorben elérhetd, konnyen hozzaférhetd,
¢s bizonyitottan képes fejleszteni a jollétet. A pozitiv pszicholdgiai irdnyzat, a hozza
kapcsolodd modellek és elméletek, valamint az ezekre épiild intervenciok tudomanyosan
megalapozottak ¢és bizonyitottan hatasosak a jollét novelése szempontjabdl (Fredrickson és

mtsai, 2003, Sin és Lyubomirski, 2009, Sheldon és Lyubomirsky, 2006), ennek okan ugy



gondolom ennek az elméleti keretrendszernek a hasznalata hozzasegit egy valoban eléremutato,
¢s tamogatd megoldas kialakitasaban.

A pozitiv pszichologia egyik meghatdrozd alakja, Christopher Peterson szinte minden
eldadasan, és altala tartott foglalkozason elmondta a kévetkezé mondatot: ,,A tobbi ember
szamit”. Ez az 4llitdas a Peterson szerint egy jo Osszefoglalasa annak, amit a pozitiv
pszicholdgiai kutatasok talaltak a tagan értelmezett jo életrdl. Tobbek kozott a halat, az oromot
is leggyakrabban kozosségben tudjuk megtapasztalni (Donaldson és Donaldson, 2017). Ezzel
a gondolattal 6sszhangban sajat tapasztalataim is azt mutatjak, hogy még a jollét ndvelése is
konnyebb, 6romtelibb, ha az altalam szeretett, fontosnak tartott személyekkel ¢lhetem meg.
Mindezen gondolatokat Osszegezve a jelenlegi kutatasom célja egy kozosségi, jollétndveld
applikécio fejlesztésének megalapozasa. A tervezett telefonos alkalmazas a PERMAH (Kern
¢s mtsai, 2021) jollétmodellre épit €s a hozza kapcsolddo intervenciokat fogja tartalmazni.

A jelenlegi kutatasban arra keresem a valaszt, hogy milyen kimutathat6 hatassal vannak az
ilyenfajta intervenciok a résztvevokre, milyen élmény, tapasztalat szamukra az intervenciok
kozosségi hasznalata, €és mik azok a tényezOk, amelyek befolyasoljak az haszndlatukra
vonatkozd6, altaluk vélasztott idedlis gyakorisagot. Ezen kérdések koré €piil a kutatas, mely
személyesen, fokuszcsoportok kialakitidsaval valosul meg, kvalitativ és kvantitativ
adatfelvétellel, és azok elemzésével. Célom, hogy a jelenlegi kutatds eredményeit felhasznalva
a pozitiv pszichologia gyakorlatdhoz hasonldan, bizonyitottan hatékony eszkoz 1étrehozésaval

tamogassam a leendd felhasznalok jollét ndvelését.

2.2. Pozitiv pszichologia
A pozitiv pszichologia, mint 6nallé irdnyzat megalkotdsa Martin E. P. Seligman ¢és
Csikszentmihalyi Mihdly nevéhez kothetd. Tanulméanyuk (2000) alapjan a pozitiv pszichologia
a jollét megismerésére torekvo tudomanyos irany (Nagy, 2019). Az 0j évezredben felmeriilt a
pszichologia feladatara vonatkozo ujradefinialas igénye, aminek hatisara az emberek pozitiv
miuikddésével, pozitiv vonasaival kapcsolatos témakorok bekeriiltek a korabbi meghatarozo
témak koz¢, melyek elsdsorban a betegségek gyogyitasara 6sszpontositottak. Ez azonban tobb
volt, mint a pszichologia targyanak kibdviilése, sokkal inkabb mondhat6 paradigmavaltasnak,
ami eldidézte, hogy a pszicholdgia tobbé mar nem csak a legrosszabb dolgok kijavitasat tiizi ki
célul, hanem azt is, hogy segitsen az embereknek pozitiv tulajdonsagok kialakitdsaban,
tudatositasaban, fejlesztésében ¢€s azon cselekvések, magatartdsok megismerésében, amik
jolléthez ¢és pszichés értelemben gazdag, teljes élethez vezetnek (Olah, 2004). A pozitiv

pszicholdgia j nézépontjaban nem csak az egyén, de a kozdsség és a tarsadalom jollét



fejlesztése és viragzasanak eldsegitése is fontos teret kap (Csikszentmihalyi és Seligman, 2000).
Azaz innentdl a pszicholdgia tobbé mar nem csak a mentalis betegségek gyodgyitasaval, hanem
az emberek ¢€letének kiteljesedésével, boldogsaguk megteremtésének lehetdségével, tehetségiik
kibontakoztatasaval és kozosségeik fejlesztésével is foglalkozik (Olah, 2004).

A pozitiv pszichologia vizsgalt témakdrei koz¢ tartozik tobbek kozott a remény, a kreativitas,
a jovoorientaltsag, a batorsag, a spiritualitas, a feleldsség és a bolcsesség is (Csikszentmihalyi
¢s Seligman, 2000). Ezek a témdk nem eldszor keriilnek egy-egy kutatd, vagy iranyzat
érdeklddési korébe. Mar az okori filozofusok Arisztotelész, Szokratész €s Platon is foglalkoztak
a boldogsag megélésének lehetdségeivel, a jolléttel, az emberi erdsségekkel, erényekkel, és az
¢let céljaval is (Olah ¢és Kapitany-Fovény, 2012). A pozitiv pszichologia képviseldinek
kozvetlenebb elddjeinek nevezhetjiik a humanisztikus pszicholdgusokat, mint Maslow (1954)
¢s Rogers (2008) akik szintén vizsgaltdk az Oonmegvaldsitas, valamint a személy fejlodési
lehetéségeinek témadit, és ezzel mondhatni elkezdték a pszichologia fokuszat a mentalis
betegségekrdl az egészséges mikodés felé vezetni (Pléh, 2012). Szintén az elddok kozé
sorolhato Viktor E. Frankl (1985), aki a koncentracios taborok tulélési technikait elemezve az
¢let értelmének fontossagéaval, valamint az események értelmezésében és a sors kiterjesztésében
rejlo lehetdséggel is foglalkozott (Piko, 2004). Ahogy ezen példakbol is 1athato, az 0j iranyzatot
sokan sokféleképpen alapoztik meg, témai nem mind Ujkeletliek. Az Gjszerlisége sokkal inkabb
abban rejlik, hogy egy koherens, felépitett és tudomanyos vizsgalatokkal aldtdmasztott
pszicholdgiai irdnyzat sziiletik meg, mely épit a kordbbi ismeretekre, tanulmanyokra, és
szemléletvaltasaval képes ezekbdl egészen 0j kovetkeztetéseket levonni, és ijabb kutatasi
iranyokat kijeldlni. Az, hogy a pozitiv pszichologia megsziiletése a masodik vildghdbort utan
tobb mint 6tven évvel kdvetkezett be az azt is mutatja, hogy az embereknek iddre volt sziiksége,
hogy a torténelem ezen megrazkodtatasaibol magukhoz térjenek, és figyelmiiket a tragédiak
feldolgozasarol az élet pozitiv lehetdségei felé fordithassak (Csikszentmihdlyi és Seligman,
2000). Ebbdl is latszik, hogy a tudomany fejlédése lekoveti a tarsadalom fejlédését, azonban
ez a hatas kétiranyinak mondhatd, hiszen a tudomanyos eredmények is képesek formalni a
tarsadalom miikodését, ahogy ezt a pozitiv pszicholdgia esetén is tapasztalhatjuk (Piko, 2004),
foleg ugy, hogy az iranyzat rendkiviili népszeriiségre tett szert, napjaink egyik

legmeghatdrozdbb pszichologiai iranyzata lett (Olah és Kapitany-Fovény, 2012).

2.3. Ajollét
Ahogy kordbban emlitettem tobb olyan témakdrrel foglalkozik a pozitiv pszicholdgia, mellyel

az iranyzat sziiletése eldtt szamos mas kutatd is foglalkozott, a jollét ennek egyik latvanyos



példaja. Cloninger (2004) allitdsaval Osszhangban mégis kimondhatd, hogy a pozitiv
pszichologia a jollét tudomanya, hiszen megjelenésével jelentdés paradigmavaltasok
kovetkeztek be a jollét kutatdsaban az irdnyzaton beliil és a pszicholdgia tudomany egészét
tekintve is (Olah és Kapitany-Fovény, 2012).

A pozitiv pszichologia egyik atyjaként ismert Seligman nevéhez tobb jollét modell és
tanulmany kotédik. Ezek koziil az els6 az autentikus €letorom fogalmat mutatja be (2004). A
boldogsagot, megfogalmazasa szerint harom OsszetevOre lehet bontani, melyek a pozitiv
érzelmek, az elmélyiilés €s az értelem. K6z0s jellemzdjiik, mely 6ssze is kapcsolja 6ket az, hogy
az emberek onmagukért valasztjak ezeket. Az elmélet szerint az igazi boldogsagot akkor tudjuk
megtapasztalni, amikor a multtal, jelennel és a jovOvel egyarant elégedettek vagyunk, és
erényeinket hasznalva elkdtelezett életet éliink, €s €letiinket valamely nagyobb célnak tudjuk
szentelni. Az autentikus ¢életoromhoz tartozd, Petersonnal és Dahlsgaarddal kozdsen
meghatarozott hat erény a bélcsesség, a batorsag, az emberiesség, a szeretet, az igazsagossag,

a mértékletesseg ¢és a transzcendencia (2005).

2.4. PERMA és PERMAH modellek
Seligman (2011) ujabb jollétmodellt publikalt, mely az elobb ismertetett autentikus életorom
elméletére épiil, de tagabban értelmezi a jollét fogalmat. A megjelent konyv a ,,Viragzas”
(Flourish: A visionary new understanding of happiness and well-being) cimet viseli (2012), és
az eldz6 elmélet bovitett, kiegészitett modelljének tekinthetd. Az ,,Autentikus életérom”
kapcsan felmeriilt kritikdkra reagalva a pozitiv pszichologia targyanak tobbé nem az 6rém
megélését, hanem a virdgzast nevezi meg, mely a jollét egy Osszetett forméja. Az élettel valo
elégedettség fogalmatdl elmozdul, mert empirikus bizonyitékok alapjan az egyén hangulata
nagyban befolyéasolja ahogy errdl gondolkodik, és nem mondhaté megbizhatonak a tekintetben,
hogy kimutassa, mennyi értelmet talal életében a személy, mennyire torodik szeretteivel, €s
mennyire tud elmélyiilni a munkajaban, tevékenységeiben (Olah és Kapitany-Fovény, 2012).
Problémat jelentett tovabba, hogy az ¢lettel valo elégedettség, mellyel a boldogsagot szerették
volna meghatarozni, els6sorban a boldogsag hedonista oldalara fokuszal, és az elkotelezett és
értelemmel teli életbdl fakadd 6romoket kevésbé veszi figyelembe (Hamvai, 2014). Seligman
(2011) az 4 jollét elméletében Arisztotelész egyik kérdését veszi alapul, mely igy sz6l: ,,Mi az
a jO, amit onmagaért valasztunk és nem azért, mert valami mas értékhez segit hozza?”. Erre a
kérdésre Arisztotelész a boldogsagot mondta valaszul, azonban ez a boldogsag, a boldogulasra
vonatkozik, sajat boldogsagunk elémozditasanak sikerességét értette alatta, ami tilmutat az

érzelmi jollét, pozitiv érzések adta jelentésen. Ezt a kérdést atfogalmazva, és kdzvetlenebbiil



Seligman (2011) igy teszi fel: ,,Mely elemeket valasztjadk a szabad emberek a sajat érdekiik
érdekében?” Kérdésére a valaszt egy 1 jollét modellben fogalmazza meg, mely 6t alkotéelemet
tartalmaz. A pozitiv pszicholdgia ezen modell altal egyesiteni tudta a hedonikus ¢és
eudamonikus boldogsag aspektusokat, €s egy olyan Osszetett konstruktum kapcsolodott a jollét
fogalomhoz, mely jol mérhetd, elemei fiiggetlenek egymastol, 6nmagukban nem alkalmasak a
jollét definidlasahoz, és igaz rajuk, hogy szabadon ¢és dnmagukért valasztjuk dket (Olah és
Kapitany-Fovény, 2012). A PERMA mozaiksz6 a modell 6t alkotojat foglalja 6ssze, melyek a
porzitiv érzelem (P — positive emotions), elmélyiilés (E — engagement), értelem (M — meaning),
pozitiv emberi kapcsolatok (R — relationships) és a teljesitmény (A — achievment). Ezen elemek
egyiittesen jarulnak hozza a virdgzashoz, a jollét eldmozditasdhoz. Az emberi erdsségek mar a
korabbi modellben is helyet kaptak, 4m mig aszerint els6sorban az elkotelezettséghez és a flow
¢lményének megtapasztalasahoz segitettek hozzd, a PERMA modellben, ezen
karaktererdsségek mind az 6t komponens alapjat képezik (Hamvai, 2014).
A késObb részletesebben targyalt, a kutatds alapjaul is szolgdlo PERMAH modell is a PERMA
modell kibdvitett valtozatanak tekinthetd (Kern és mtsai, 2021).

2.4.1. Pozitiv érzelmek
A pozitiv érzelmek olyan hedonikus érzéseket jelentenek, mint példaul a boldogsdg, 6rom,
elégedettség. A viragzas jelzéseként is funkcionalnak. Fredrickson (2001) a pozitiv érzelmek
témakoréhez hozzateszi, hogy a pozitiv érzelmek megélésének képessége alapvetd emberei
erdsség, mely nagyban elOsegitik a viragzas megélését. Az ,.epits-bovits modellje” (2001,
,broaden-and-build”) szerint a pozitiv érzelmek képesek bdviteni az emberek gondolkodasi,
viselkedési és kapcsolatépitési repertodrjat is, igy tartds erdforrasokat biztositva a személyek
szamara. Tehat ezen érzelmek nem csak a viragzas jelzései, de fontos eldidézoi is.

2.4.2. Elmélyiilés
Az elmélyiiléssel kapcsolatos kutatdsok tobb, egymastol jellemzden eltérd teriileten folytak. a
pozitiv pszichologidban a kutatasok elsdsorban a flow-ra irdnyultak (Butler és Kern, 2016) igy
a kovetkezOkben ez alapjan ismertetem a konstruktumot. Az elmélyiilés egy adott kihivast
jelentd tevékenységhez kotddo szubjektiv allapotot jelenti, melyet a személy a tevékenységbe
valo teljes bevonodaskor tapasztal meg, ezt flow élménynek nevezziik (Csikszentmihalyi,
1997). A flow élmény beliilr6l motivalt folyamat eredménye, mely sordn a figyelem egy
korlatozott ingermezdre iranyul és teljes koncentraciot igényel. Az élmény soran nem éliink
meg kudarctol valo félelmet és az én-tudat feloldédasaval a tudatunk és a tetteink,
cselekvéseink szinte egybeolvadnak, mindekézben az idéérzékelésiink megsziinik, és a flow

¢lményt kivalto cselekvés onmagat jutalmazoé tevékenységge alakul.



2.4.3. Kapcsolatok
A kapcsolatok konstruktuma magadba foglalja az érzéseket, melyeket tobbek kozott a
tarsadalomba illetve a kdzosségekbe valo beilleszkedés, szeretteink gondoskodasa, €s szocialis
kapcsolatainkkal valo elégedettség okoz benniink (Khaw és Kern, 2014). A tarsas kapcsolatok
altal lehetéségiink van megtapasztalni a tarsas tamogatast, mely a mentéalis és fizikai
egészséggel is Osszefiigg tobbek kozott (Taylor, 2011). A tarsas kapcsolatok konstruktumhoz
tartozo vizsgalt tényezOk a szocialis haldé nagysdga, az ebbe tartozd személyek szama, a
kapcsolatok mindsége, a kapcsolatokban tapasztalt objektiv és észlelt tamogatas, az ezzel
kapcsolatban érzett elégedettség, €s a masoknak nytjtott tamogatas is (Taga, 2006).

2.4.4. Ertelem
Az értelem az életiink értelmével valé foglalkozast, a jelentéskeresését foglalja magaba. Hozza
kapcsolodik az az érzés, amikor Ggy érezziik, hogy életiink valami nagyobbnak a része, valami
rajtunk talmutatohoz kapcsolodik (Khaw és Kern, 2014). Azok az emberek, akik életiiket
értelmesnek ¢élik meg, gyakran O6rom megélésérdl is beszamolnak, bar azt is fontos
megallapitani, hogy az 6rom érzése és értelmesség nem feltétlen kapcsolodnak 6ssze. Példaul
a sziikségletek és igények kielégitése okoz 6romérzést, de nem jarul hozza az értelmesség
megélésehez, mig a jovordl és a multrdl valé gondolkodas magas értelemérzetet okoz, de
alacsony 6romszinttel jar egylitt (Baumeister €s mtsai, 2013).

2.4.5. Teljesitmény
A teljesitmény magaba foglalja a célok fel¢ haladast és a napi tevékenységek elvégzésére
vonatkozd képességérzetet, és az eredményesség érzését is (Seligman, 2011). Szamos
kultaradban a célok elérésére iranyuld torekvés, €s a kimagaslo eredmények elérése személyes
sikerélményt ¢és kiilsé forrasbol szarmazo elismerést is eldéidéz. Fontos azt kiemelni, hogy a
személyes aspektusa nagyon lényeges ennek a konstruktumnak (Kahw és Kern, 2014). Bar a
teljesitmény objektiv. modon megfogalmazhatod, a teljesitmény értékelése mégis fligg a
személyiségbeli kiilonbségektol, személyes ambicidktol, céloktdl, és motivacioktol is. Azaz
egyénenként eltérd, hogy ki mit ¢l meg sikernek, mi jelenti szdmara a teljesitményt. Ezzel
Osszefiiggésben az is elmondhat6, hogy vannak olyan tevékenységek, melyeket akkor is
sikernek ¢éliink meg, ha nem jar veliik a kiilsé forrasbol szarmaz6 elismerés. Példaul profi
bridzsezdket megkérdezve azt talaltak, hogy akkor is sikert élnek meg, ha bar nem nyertek, de

a legjobb tudasuk szerint jatszottak (Seligman, 2011).

2.5. PERMAH modell



A PERMA modellnek egyik tovabbfejlesztett valtozata a PERMAH (Kern és mtsai, 2021)
modell, amely tartalmazza a fizikai egészség konstruktumat, melyet Seligman (2011) eredeti
modelljébe nem vett bele, mégis azt mondhatjuk, hogy a joélléthez erésen hozzdkapcsolddo
fogalom, mely a tobbitdl fliggetlen €és jol mérheté (Kern és mitsai, 2021), és egy olyan
alkotéelem, melyet a modellbe illesztve teljesebb képet kaphatunk a jollét fogalmarol. Butler
¢s Kern (2016) a PERMAH modellhez egy 23 kérdésbol alloé onkitdltds kérddivet is
Osszeallitottak. Ennek munkahelyi kontextushoz illeszkedd valtozata Michelle McQuid
munkdjanak eredményeképp online is elérheté (The PERMAH Survey, 2019). A honlapon a
kérddiv mellett ingyenesen elérhetd szolgaltatasként a kérddiv valaszai alapjan személyre
szabott intervencios gyakorlatokat is kozzétesznek a regisztralok szdmara.
2.5.1. Egészség

Az egészség fogalma felbonthatd objektiv és szubjektiv aspektusra. Az egészség objektiv
aspektusanak témai kozé tartoznak az egyén a hétkdznapi tevékenységek végzésére vonatkozo
képességei, ¢s ezek mellett az egészségkarosodassal €és az olyan fogyatékossdggal is
foglalkozik, mely fizikai értelemben korlatozza a személy ¢€letét. Szubjektiv aspektusa az egyén
egészseég észlelésére utal, €s témaja lehet a vitalitas, erd és energia megtapasztalasa (Friedman
¢s Kern, 2014). Ezen kiviil foglalkozik a helyes taplalkozassal, a pihentetd alvéssal és

rendszeres testmozgas fontossagaval is.

2.6. Tarsas tamogatas
Ahogy lathaté a PERMA modell egyik alkotdeleme a ,,kapcsolatok” konstruktum. Ennek egyik
fontos tényezdje a tarsas kapcsolatokban tapasztalt tarsas tdmogatds. A tarsas tdmogatas
fogalma a szignifikans, azaz a jelentds személyek altal biztositott pszichoszocialis eréforrasok
meglétét, vagy hidnyat jelenti (Kaplan €és mtsai, 1977). A tarsas tdmogatds a stresszel valo
megkiizdés egyik faktora, iletve pszichoszomatikus hatisa révén egészségvédo faktor is, és a
jollétet is képes novelni (Salovey és mtsai, 2000). A tarsas tdmogatas leginkabb kutatott tipusa
az érzelmi tamogatds, mely magaba foglalja az intimitast, a kotédést, a megnyugtatast €s a felek
kozott kialakult bizalmi kapcsolatot. Mindezek hozzajarulnak ahhoz, hogy a személy szeretve
érezze magat, ¢s megélje a valahova valo tartozas érzését is. A tarsas tdmogatas instrumentalis
tipusa a kozvetlen segitséget jelenti, mely megvalosulhat anyagi juttatds, vagy szolgaltatas
formajaban is (példaul raszorulok ellatasa). Az informdcios tamogatas olyan tanacsok, €s tudas
megosztasat foglalja magdba, melyekkel a személy egy masik ember problémajanak
megoldéasaban, ¢€letben vald boldogulasdban tud segiteni. Az instrumentalis és informacids

tamogatas az érzelmi tadmogatas funkciojat is betdltheti, példaul az altal, hogy a masik
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személlyel vald onzetlen torodést fejezik ki (Shaefer és mtsai, 1981). A tarsas tdmogatas harom
tipusat azért is fontos megkiilonboztetni, mert adott helyzettdl fiigg, hogy éppen melyik
formajaval tudunk valoban tamaszt adni. Vannak helyzetek, amikben az érzelmi tdmogatas
nem, vagy csak csekély mértékben tud segiteni, és sokkal inkdbb igény van instrumentalis
tamogatasra, ilyen lehet egy aut6 meghibasodasakor fellépd szituacio, amikor a megnyugtatas
helyett konkrét kézzelfoghato segitségre van sziikség.

A tarsas tamogatassal foglalkozd legkorabbi kutatasok a lelki egészséggel kapcsolatos
Osszefiiggéseket vizsgaltak (Miller és mtsai, 1976), és kutatasukban azt talaltdk, hogy azon
személyek, akik kisebb tarsas tamogatast ¢lnek meg, tobb pszichés tlineteket tapasztalnak
betegségiik soran. A tarsas tdmogatasnak, ezek mellett az extrém mértékli stresszel valo
megkiizdésben is fontos szerepe van (Lazarus és DelLongis, 1983). A stressz szintjének ¢€s a
megélt tarsas tAmogatasnak Osszefliggésére mutatott ra Turner (1981) kutatasdban, melyben a
pszichologiai jollét és tarsas tamogatds egymasra vonatkozd hatasat is vizsgalta. Eredményei
alapjan a két konstruktum kdolcsonds kapcesolatban all egymassal, ok-okozati kapcsolat all fent
kozottiik mind a két irdnyban. A stresszel kapcsolatban egy masik kutatdsban (Cohen & Wills,
1985) azt talaltak, hogy a nagyobb tarsas timogatassal jellemezhetd személyek kisebb stresszt
¢ltek at, és ugy érezték, hogy jobban meg tudnak birkdézni a stresszes eseményekkel,
amennyiben erdforrasként azonositottak tarsas kapcsolataikat.

Siedlecki és munkatarsai (2014) vizsgalatuk alapjan megallapitottak, hogy a tarsas tdmogatas
erdsebben hat az ¢lettel valo elégedettség novekedésére, mint a negativ affektus csokkenésére.
Illetve kutatasukkal arra is ramutattak, hogy a tdrsas tamogatdsnak a szubjektiv jollétre
gyakorolt hatisat az ¢letkor nem befolyasolja jelentésen. Tehat annak ellenére, hogy a
kiilonbozd életkorokban mas ¢€letfeladataink vannak, a tarsas tamogatds fontossaga nem
valtozik ezekkel Osszefliggésben. Az életkorral szemben, a nemekkel kapcsolatban fontos
kiilonbségeket allapitottak meg. A ndk esetében a tarsas timogatas érzelmi formaja lényegesen
nagyobb védelmet nyujt a depresszidval szemben, mint a férfiaknal. Ez 6sszhangban van mas
kutatdsok eredményeivel, mely szerint az interperszondlis kapcsolatok a ndk szamara
jellemzden fontosabbak ¢€s értékesebbek, mint a férfiak szamara (Swap €s Rubin, 1983).

A tarsas tamogatas pozitiv hatdssal van a rezilienciara is, mely kozvetitd szerepet tolt be az
¢lettel valo elégedettség és a tarsas tamogatds kozotti kapcsolatban (Yildrim és Tanriverdi,
2021). A rugalmas alkalmazkodo képességlinket tehat tdrsas timogatas megélése esetén jobban

tudjuk hasznalni.

2.7. Pozitiv pszichologia intervencios gyakorlatok
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A jolléttel kapcsolatban fontos kérdés, hogy vajon mennyire allandd, genetikailag
meghatarozott konstruktum, avagy mennyi lehetdségiink van fejlesztésére. A pozitiv
pszicholdgia kutatoi koziil tobben kutatassal is bizonyitottadk, hogy a pozitiv élmények, pozitiv
érzések ¢és a pozitiv viselkedésmodok tudatos szabalyozasa altal lehetdségiink van a jollét tartds
novelésére (Sin és Lyubomirsky, 2009). Megfogalmazasuk alapjan a pozitiv pszichologiai
intervenciok olyan Onsegité gyakorlatok, csoportos tréningek, vagy egyéni terapiak, melyek
elsésorban a pozitiv érzelmek, viselkedések és kogniciok eldmozditdsara iranyulnak ¢€s a
pozitiv pszichologia elméleti kereteihez kapcsolodnak. Tehat eldsorban nem a tiinet, betegség,
probléma megsziintetését tiizik ki célul, de ezeknél az eseteknél is hasznéalhatoak (Nagy, 2019).
Az intervenciokhoz tartozd kutatdsok célja, hogy empirikusan is bizonyitsak azok
hasznalhatosadgat. A gyakorlatok hossztavu vizsgalata jelenleg még nem rendelkezik sok
eredménnyel, és vannak olyan kutatdsok e témahoz kapcsolédoan, melyek egymasnak
ellentmond6 eredményeket is hoztak (Nagy, 2019). A kovetkezokben ezért torekszem olyan
kutatasok ismertetésére, melyek relativ hosszabb tavon vizsgéltdk az intervencidk
hatékonysagat.

Sin ¢és Lyubomirski (2009) kutatdsukban azon tul, hogy az intervencidk jollétre gyakorolt
hatasat vizsgaltak, azt is kimutattdk, hogy ezen gyakorlatok alkalmazésa a depressziv tiinetek
enyhitésére is kdzepesen erds hatdssal képesek lenni.

A pozitiv pszicholodgiai intervenciok koziil az egyik legrégebbi, és legjobban elterjedt a halaval
kapcsolatos gyakorlat. Ennek a gyakorlatnak tobb fajtaja is ismert. Volt, hogy a kutatok arra
kérték a résztvevoket, hogy napi rendszerességgel irjak ossze azt, hogy miért tudnak az adott
napon haldsak lenni, de volt, hogy a vizsgélati alanyok heti rendszerességgel tették meg
ugyanezt, ¢és a kutatds hosszabb ideig, jellemzden tiz hétig tartott (Emmons €¢s McCullogh,
2003). A gyakorlat bizonyitottan sok pozitiv élménnyel jart a résztvevok szamara. A hala
megélése eldsegiti a pozitiv élmények ¢€s helyzetek értékelését, segit figyelmiinket az
¢letiinkben jelenlevé jo dolgokra iranyitani, és adaptiv megkiizdési stratégidk alkalmazasaban
i1s tdmogatni tud, hiszen segitségével konnyebben értelmezziik at a nehéz tapasztalatokat
(Fredrickson és mtsai, 2003). Ebbdl a példabdl is jol lathato, hogy egy-egy intervencid milyen
sokszinii hatassal bir.

Martin Seligman (2014) ,,Viragzas” cimii cikkében tobb, az el6z6héz hasonld intervenciot
ismertet. Ezek vizsgalata altal a pozitiv pszichologiai intervencidkkal kapcsolatban tigy latja,
hogy Onjutalmazo jellegiik miatt onfenntartdak, azaz a személyek miutan kiprobaltak oket,
gyakran ,,fliggdveé” valnak hasznélatukat tekintve, a szd jO értelmében. Ezzel szemben

pszichologia egyéb teriiletén hasznalt intervenciok sokszor olyan megterhel6k a személyek
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szdmara, és olyan kevés boldogsaggal jarnak, hogy nehéz motivalni a terapiaban résztvevoket
a hasznalatukra. A pozitiv pszichologiai intervencidk hatdsa a személyek boldogsagara olyan
erds tud lenni, hogy tobbé mar nem fejlesztési eszkozként, sokkal inkdbb oromforrasként
tudnak rajuk tekinteni.

Cohn ¢s Fredrickson (2010) egy évig tartd kutatas altal vizsgaltdk a pozitiv pszichologiai
intervenciok hatékonysagat, €s lehetséges hatasait. Kutatasi résztvevoik koziil sokan az egy év
letelte utan is folytattak gyakorlatokat, €s ugy érezték, hogy novekedtek személyes eréforrasaik,
azaz az intervenciok hosszu ideig tudtak szamukra élvezetesek ¢és hasznosak és hatékonyak
maradni. Azon alanyok, akik az egy év utdn nem folytattdk a gyakorlatokat, tarsaikhoz
hasonléan meg tudtak Orizni a felépitett er6forrasaikat az egy év letelte utan is.

Az intervenciok vizsgélatakor egyre fontosabb iranyként jelent meg annak a kérdésnek
targyaldsa, hogy milyen jellemzdk befolyasolhatjdk a gyakorlatok hatékonysagat. A kordbban
ismertetett, hosszutavu, egy éves vizsgalat sordn azt tapasztaltdk, hogy azon személyek
folytattdk szivesen a megismert intervenciokat a kutatds keretein tdl is, akik kezdetben is
elkotelezddtek, személyesen bevonddtak a gyakorlat kiprobalasaba (Cohn és Fredrickson,
2010). Ehhez hasonl6 eredményeket mutattak ki egy masik vizsgalatban, melynél a ,,hala” és a
»lehetd legjobb én” intervenciok hatédsait kutattak (Sheldon és Lyubomirsky, 2006). Az
elkotelezettebb résztvevok, akik onmaguktol vallaltdk a feladatok folytatdsat, pozitivabb
¢lményekrdl szdmoltak be az utdlagos megtigyelések soran, és a vizsgalat alapjan azokra volt
a legjellemzobb a gyakorlat folytatasa, akik az intervencio céljat internalizalni tudtdk. Ezek az
eredmények azt sugalljak, hogy a hosszabb tava elénydk megtapasztalasadhoz a tartosabb
erofeszités tud elvezetni, azonban ez az erdfeszités nagy Orom- ¢€s boldogsagérzet

megtapasztalasaval is egylittjar.

2.8. Digitalis pozitiv pszichologiai intervencios gyakorlatok
A digitalis intervenciok haszndlatanak szdmos eldnye van mind a kutatok mind a felhasznalok
szempontjabol. A digitalis technologia €s az internet elterjedésével az online modon elérhetd
intervenciok széles korben elérhetdveé valtak, egységesitve és személyre szabhatdan is
koltséghatékonyan terjeszthetok. Az online elérhetd pozitiv pszicholdgiai intervencidkat
Seligman ¢és munkatarsai (2005) mar az évezred elején kifejlesztették, és az egyik elsd
empirikus tesztelésiikben is ilyen modon kozzétett gyakorlatokat vizsgaltak egy altaluk
kialakitott weboldal segitségével. A digitalis technoldgia adta lehetdségekkel €lve a tartalmak
tobbféle multimédids formatumban megoszthatok, lehetnek képek, videok, hangtile-ok,

animaciok és persze szovegek is, ezzel segitve a felhasznalokat, hogy a hozzajuk legkdzelebb
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allo modon ¢érjék el az instrukciokat, mely tdmogatja a személyre szabhatdsagot (Boiler és
mtsai, 2013). A valtozatos formatumok alkalmazéasa, legf6képpen az interaktiv formak,
fokozzak az érdeklddést a tartalom irant és tdmogatjak annak megértését is (Abbott és mtsai,
2008). A személyre szabast szintén segithetik az intervenciok elején kozzétett kérddivek,
melyeket megvalaszolva a felhasznald igényeihez, nemi, kultarélis jellemzdihez igazodo
intervenciokat probalhat ki (Boiler és mtsai, 2013). Ezek mellett fontos kiemelni, hogy az
intervenciok hasznélata kozben a személy megtarthatja anonimitasat, ami pszichologiai témak
révén hangsulyos szempont.

Az online pozitiv pszichologiai intervenciok (Online Positive Psychology Interventions - OPPI)
hatékony ¢és fenntarthatd eszkozoknek bizonyultak a mentalis egészség fejlesztése
szempontjabol (Mitchell és mtsai, 2010). A koltséghatékonysaguk nem csak a terjesztok
szamara fontos tényez0d, de minimalis koltséget ronak a felhasznalora is. Crone €s munkatarsai
kutatasa alapjan (2004) a szorongas ¢€s depresszio kezelésére szolgdldo online gyakorlatok
alkalmazasa hasonlé hatékonysag mellett akar hatodara csokkentette a felhasznalo koltségeit
az egyeb pszichologiai kezelésekhez képest.

Az OPPI alkalmazasa esetén fontos, hogy elényei mellett lehetséges hatranyait is megismerjiik.
Kutatas szempontb6l a modszer hatranya a nagyfoku lemorzsolddas, ami megneheziti a kapott
eredmények értelmezését (Boiler és mtsai, 2013). Ez a hatas azonban a kordbban is emlitett
személyre szabhatosaggal csOkkenthetd, mert hasznélataval nd az elkotelezettséget program
alkalmazasa irant (Brug, ¢s mtsai, 2003). Sin és Lyubormirsky (2009) kutatasuk soran az
online intervencidk esetén, Osszevetve a személyes csoportos ¢és egyéni alkalmazéssal, az
altaluk mért legkisebb hatast mutattak ki, melynek lehetséges okat az intervenciok megvaltozott
formajaban latjak. Tovabbi nehézség lehet az OPPI-k alkalmazédsa soran, hogy az online
terjesztés internetkapcsolatot, €és internet hasznalatahoz sziikséges eszkozt feltételez, mely még
manapsag sem mondhatd altalanosnak, féleg ha az anyagi lehetdségen tul a haszndlatdhoz
sziikséges készségekre is gondolunk (példaul iddsek, és munkanélkiiliek szamara korlatozottak
a lehetdségek). Emellett az internet sebessége is erdsen befolyasolhatja a felhasznéloi élményt
(Boiler és mtsai, 2013).

A személyes adatok védelmére iranyuld etikai és egyre nagyobb internetes-, €s adatbiztonsag
feltételeit fontos, és kihagyhatatlan figyelembe venni az intervencidkhoz gyijtott felhasznaloi
adatok esetén. Az erre vonatkozod irdnyelvek, és szakmai eldirdsok egyre nagyobb szamban
elérhetéek (Barak és mtsai, 2009), ezek korlatozasa szintén megnehezitheti az online

intervencios gyakorlatok terjesztését.
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A weboldalak adta lehetdtésegeken til szdmos mas formdja van az intervencidk digitalis
kozzétételének. Erre egy példa a kutatok altal 1étrehozott ,,Live Happy” elnevezésii iPhonre
készitett applikacio. Az alkalmazas altal a felhasznaloknak lehetdségiik volt az intervencidkat
telefonon keresztiil kiprobalni, melynek eredményeként két héttel késébb mar kimuthatdéan
javult a hangulatuk és boldogsagérzésiik sajat beszamoloik alapjan. Az applikacidban vizsgalt
jollét-fejlesztd intervenciok alkalmazasi gyakorisdga bejosolta a bekdvetkezo jollét ndvekedést
(Park és mtsai, 2012), azaz gyakoribb hasznalat mellett nagyobb novekedést lehetett kimutatni
a hangulatot és a boldogsagérzetet tekintve. Ehhez hasonldéan Parks ¢s munkatarsai (2020) a
~Happify” applikaciot is vizsgaltak, és ez az alkalmazas kutatdsuk alapjan a kronikus betegek
jollétérzetét is képes volt novelni. A ,,Calm” elnevezésli mindfulness meditacios applikacio
szintén hatékonynak bizonyult a stressz csokkentésben ¢és a stresszt megéld hallgatok
tudatossaganak novelésében Huberty és munkatarsai (2019) vizsgalata alapjan. Es ezzel
természetesen az ide sorolhatd applikaciok listdja még kozel sem ért véget, hiszen

népszertségiik a technologia terjedésével egyre no.

2.9. Hipotézisek
Vizsgalatom célja a gyakorlatok hatasanak, a kapcsolatok, €s a tarsas timogatas jelentdségének,
valamint az alkalmazasi hajlandosagot befolyasold tényezOknek a vizsgélata. Ezzel
Osszefiiggésben kutatasom alapjat a kovetkezd hipotézisek adjak:
1. A pozitiv pszichologiai intervencidk hatdsara pozitiv iranyt valtozas kovetkezik be a
résztvevok érzelmi allapotat tekintve.
2. Az intervenciok alkalmazasanak gyakorisagdra vonatkozo hajlanddsagot bejosolja a
jollét, a reziliencia €s a tarsas tAmogatas.
3. A szubjektiv visszajelzésekben a pozitiv megélésre és a kapcsolatokra vonatkozo
valaszok, a személyes megélésekre iranyuld kérddives é€s interji kérdések esetén is

jelentds mértékben fordulnak eld.

2.10. Statisztikai hipotézisek

1. A résztvevdk PANAS kérd6iv pozitiv affektivitas alskalajanak pontszamai
szignifikansan magasabbak lesznek a gyakorlatok utan, és a résztvevok PANAS kérddiv
negativ affektivitas alskaldjanak pontszamai szignifikansan alacsonyabbak lesznek a

gyakorlatok utan.
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2. A reziliencia, a tarsas tamogatds ¢és a jollét magyardzo erdvel bir a hasznélati
gyakorisagi hajlandosagra.

3. A tartalomelemzés eredményeként meghatarozott gyakorisagok alapjan a
kapcsolatokhoz és a pozitiv megéléshez tartozdo egységek relativ gyakorisaga

dominénsan kiugrik.

3. MODSZEREK

3.1. Vizsgalati személyek

Vizsgalati felhivasomat széles korben terjesztettem a szocidlis média felhasznélasaval,
személyes megkeresésekkel, ¢s a Budapesti Miiszaki és Gazdasdgtudomanyi Egyetemen
kihelyezett plakatok (/. sz. melléklet) segitségével. Vizsgalati alanyaim 18-27 év kozotti
korosztalyba tartoznak. A harom vizsgalati alkalom 6sszesen 44 {6 részvételével valdsult meg,
a vizsgalati személyek kozott 16 férfi és 28 nd volt. Az egyes alkalmakon huszan, kilencen és
tizendten vettek részt. A hdrom csoport létszdma az idOpont valasztas alapjan alakult.
Résztvevoim Budapesten ¢élnek, ¢és felsdoktatdsban tanulnak, vagy mar diplomaval
rendelkeznek.

A felhivéssal 6sszhangban tobb olyan résztvevo is volt, aki barati tarsasagaval érkezett, vagy
egy baratjat hivta el magéval az alkalomra. Kis szdmban, 6sszesen harman érkeztek egyediil,
ugy, hogy senki mast nem ismertek. A felvett kérdéivek magyar mintan validalt, a vizsgalati
személyeim korosztalyaval megegyez0 csoportok atlagpontszamaival Osszevetve mintam
atlagpontszamait az lathatd, hogy a Rovid Reziliencia skala atlagos pontértéke BRS = 3,53, mig
mintamnal ez a szdm BRSgaja minta = 3,36, azaz egy kicsit az atlag alatti. Az 5 tételes WHO
jol-1ét kérddiv atlagos pontszamanal WHO 5 = 8,5 a sajat mintam kicsit jobb atlaggal
jellemezhetd WHO _ Sqajat minta = 8,61. A tarsas tdmogatas kérddiv esetében a csaladtol észlelt
tamogatas atlag alatti volt (MSPSScsaiaa = 4,01 és MSPSScsalid sajat minta = 3,83), mig a baratok és
a szignifikdns masoktol tapasztalt tamogatas ért¢ke meghaladta az atlagot (MSPSSparst = 4,31
€s MSPSSvarit sajat minta = 4,61 és MSPSSgzign.mas = 4,65 €s MSPSSyvign.mas sajat minta = 4,88). Ezen
adatok alapjan azt mondhato, hogy a vizsgalati minta kozel atlagos pontszamokkal jellemezhetd

a reziliencia, a tarsas tamogatas €s a jollét tekintetében.

3.2. Vizsgalati eszkozok
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Kérdéivesomagomban eldszor a workshop soran alkalmazott gyakorlatokra vonatkozo sajat
kérdések szerepeltek, majd 6sszesen 6t magyarra forditott, validalt kérd6iv kapott helyet (2. sz.
melléklet).
A kérdbivcsomag mellett a kutatdshoz hasznalt félig-struktiralt interju kérdések is a vizsgalati
eszk6zok kozé tartoznak (3.sz. melléklet), melyeket tartalomelemzés modszerét alkalmazva
dolgoztam fel.

3.2.1. Pozitiv és negativ Affektivitas Skala (PANAS)
A roviditett PANAS kérddiv (Watson és mtsai, 1988) magyar nyelven validalt valtozata
Gyollai és munkatarsai (2011) kutatasa alapjan megbizhatonak mondhat6 (Cronbach a > 0,8).
A kérddiv 6sszesen 20 tételt tartalmaz, melyek kozott tiz pozitiv €s tiz negativ érzelmi allapot,
hangulat van. A kit6lt6 valaszaval a jelen allapotat jellemzi az 5 foka Likert skéalan, ahol 1-es
érték jeloli az ,.egyaltalan nem, vagy alig” és 5-0s a ,,nagyon” lehetOséget. A kérddiv két
alskélaja a pozitiv és a negativ affektivitashoz tartozo tételeket csoportositja. A kérddiv
alkalmas arra, hogy kimutassa a rovidtdvon bekovetkezd érzelmi valtozasokat, mivel
pillanatnyi érzelmi allapot jellemzésére ad megbizhato eredményeket.

3.2.2. Pozitivitas teszt
Barbara Fredrickson (2009, 620) konyvében publikalt Postitvity teszt magyar forditasat a BME
Ergondémia ¢és Pszichologia Tanszékének Pozitiv Munkapszichologia Kutatdcsoportja
készitette (2017). A Pozitivitas teszt az érzelmi tapasztalatokra kérdez ra a kitoltés elotti 24 ora
alapjan. A valaszok alapjan meghatarozhaté az tigynevezett ,,pozitivitasi ardny”, azaz, hogy a
kitoltd az elmult nap soran milyen aranyban €¢It meg pozitiv érzéseket (Fredrickson, 2009, 405).
A teszt 20 kérdését a valaszado 0-4-ig terjedd Likert-skalan osztalyozhatja, ahol az 0-as jeloli
az ,,egyaltalan nem”, és a 4-es pedig a ,,nagyon erdsen’ valaszt.

3.2.3. Multidimenzionalis Tarsas Tamogatas skala
Eredeti nevén a Multidimensional Scale of Percieved Social Support (MSPSS) célja, hogy a
csalad, baratok, partner vagy hazastars altal biztositott pszichoszocialis eréforrasat vagy azok
hianyat feltarja és kimutassa (Zimet és mtsai, 1988).
A magyar mintan is validalt valtozat dsszesen 10 tételt tartalmaz, melyeket 5 pontos Likert
skalan kell osztalyoznia a kitdltdnek az egyaltalan nem értek egyet (1) megallapitastol a teljes
mértékben (5) allitdsig. A kérdéiv megbizhatésdga magas (Cronbach a = 0,907) igy jol
hasznalhato (Papp-Zipernovsky és mtsai, 2017).

3.2.4. 5 tételes WHO Jol-1ét kérdoiv
Az 5 tételes WHO Jol-1ét kérdoiv (WBI-5) a pozitiv €életmindség vizsgalathoz hasznélhato,

mely figyelembe veszi a pszichologiai, fizikai €és szocidlis aspektusokat is (Bech és mitsai,
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1996). Rovidsége ellenére is megbizhatd, magyar mintan is validalt kérddiv (Cronbach o =
0,85). A kitoltés soran a valaszadok az elmult két hetet figyelembevéve a tételeket 0-t6l
(egyaltalan nem jellemzd), 3-ig (teljesen jellemzd) terjedd Likert skaldn osztdlyozzak
(Susanszky és mtsai, 2006).

3.2.5. Rovid Reziliencia skala
Eredeti nevén a Brief Resilience Scale (BRS) a stresszhelyzet utani felépiilés és a rugalmas
alkalmazkodo képesség mérésére szolgal (Smith és mtsai, 2008), a kérdéivet magyarra BME
Ergondémia és Pszichologia Tanszékének Pozitiv Munkapszichologia Kutatdcsoportja (2017)
forditotta. A kérddiv hat tételbdl all, melyeket a kitoltd 1-5-ig terjedd Likert-skalan értékel
(1=nagyon nem értek egyet, S=teljes mértékben egyetértek). Belsé megbizhatosaga a Cronbach
o mutato alapjan megfeleld (0,8 és 0,91 kozotti értéket vesz fel), ami alapjan eredményei jol
hasznalhatok.

3.2.6. Félig-strukturalt interju kérdések
A feélig-strukturalt interju sordn egyarant hasznalunk elére meghatarozott kérdéseket, melyek
adott sorrendben kovetik egymast, azonban lehetdség van ezeken tulmutatd értelmezo,
magyarazo, kiegészitd kérdések hasznalatara is, melyek lehetdséget adnak egy-egy felmertild
téma, szempont bOvebb kifejtésére is. A modszer a strukturalt és nem strukturalt interju
kombinaciojanak tekintheté (Németh, 2010).
Az elére meghatarozott, feltett interju kérdések:

1. Milyen élmény volt szdmodra ez az alkalom?

2. Mi volt a legjobb benne?

3. Milyen hatéssal voltak rad ezek a gyakorlatok, mivel magyardzod ezeket a hatasokat,

megéléseket?
4. Szerinted mitdl mikodne jol egy applikacio, ha ilyen és hasonld gyakorlatokkal
késziilne?

3.2.7. A gyakorlat hasznalatara vonatkozé kérdések
A kérddivesomag elején a gyakorlat haszndlatira vonatkoz6 sajat kérdések szerepeltek.
Megvalaszolasuk altal minden résztvevonek lehetdsége volt leirni a gyakorlatok altal megélt
szubjektiv érzéseit, személyes tapasztalatait. A kérdések kozott az adott gyakorlat optimalis
hasznalati gyakorisagara is rakérdeztem, valamint arra, hogy a résztvevé milyen kozosséggel

probalna ki az alkalom soran kiprobalt gyakorlatokat (pl: csalad, munkatarsak, baratok, stb.)

3.3. Eljaras
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A vizsgélat meghirdetése utan a kutatdsi alkalmak harom alkalommal 2,5 6rés id6tartamban
valosultak meg. A résztvevok informalt beleegyezéssel €s onkéntesen vettek részt.

A vizsgalatok alkalméval a PERMAH modell két-két komponenséhez valasztott gyakorlatokat
probaltak ki a résztvevok. Az alkalmak felépitése egy tréningalkalomhoz hasonloan tortént,
figyelve a résztvevok igényeire, €s arra, hogy legyen teriik a bizalom kialakitaséra, és az atélt
¢lmények tudatositasara is. Az els6 alkalommal a pozitiv kapcsolatok és az értelem, a masodik
alkalommal az elmélyiilés €és a pozitiv érzelmek, mig a harmadik alkalommal az egészség €s a
sikerek, teljesitmények komponensekhez tartozo egy-egy gyakorlat altal végeztem sajatélmény
alapt hatasvizsgalatot. A komponenseket a valasztott gyakorlatok jellege alapjan parositottam.
Ebben meghatarozo szempont volt a valtozatossag, hogy egy alkalmon legyen személyesebb és

kozosségibb gyakorlat is, illetve az egyes modszerekhez tartozo6 idéigényt is figyelembe vettem.

1. tablazat: Az alkalmak tervezett menete

Idé Program Megjegyzés

17:30-17:35 | Nyitas

Keretezés - mi lesz ma, mire szamithatnak
Tablara felirni a menetrendet és az alkalom céljat!
Beleegyez6 nyilatkozat kitoltése

Alkalom felépitése tablara
(filc és tabla)
tollak

17:35-17:50 | Elémérés: Els6 teszt kitoltése

Bemutatkozo kor (név +milyen tajkép lennék a hangulatom név matrica

e . . S .. | PANAS kérd6iv
alapjan + egy informdacid, amit szivesen megosztanék tollak
magamrol)
17:50-18:25 L. alkalom: Kapcsolatok Clzzrrizs lgfgt};al;
II. alkalom: Pozitiv érzelmek gyakorlat gotopapir .
. nyomtatott értékeld lapok, és
I11. alkalom: Egészség gyakorlat .
akcioterv
18:25-18:35 [ Sziinet
18:34-19:10 1. alkalom: Ertelem gyakorlat célvalasztd handout
2. alkalom: Elmélyiilés zene, hangfal, labda
3. alkalom: Teljesitmények gyakorlat post it, toll
19:10-19:30 Interju kérdések, jegyzetelés,

Csoportos interja hangfelvételhez telefon

19:30-19:50 | Kérdéivesomag kitdltése toll, papir

19:50-20:00 | Lezaro kor: ,,Mi az az érzés, gondolat, amivel hazamész?”
Koszonetnyilvanitas, pakolas, valaszok a kérdésekre

Az alkalmakat az egyetem Q épiiletében az Ergonomia és Pszichologia tansz€k tréningtermében
tartottam. A vizsgalat kezdetén a megfeleld informalds utdn beleegyezd nyilatkozatot (4.sz.

melléklet), és az els6 PANAS tesztet to1totték ki a résztvevok. Majd megérkez6 ¢s bemutatkozo

19



kor kovetkezett, 1étszamtol fliggden egy, kettd vagy harom csoportban. Ezek utdn az elso
gyakorlat tesztelésére keriilt sor. Ha a gyakorlat megértéséhez sziikséges volt elméleti
hattértudas, akkor a modszer elkezdése elott elméleti alapozasra is sor keriilt (elmélytilés és
értelem esetén). Az elsd modszer utdn a résztvevok igényeihez igazodd hosszisagu sziinet
kovetkezett, majd a madasodik gyakorlatra tértiink at. Végiil a résztvevok kitoltotték a
tesztcsomagot, és felvettem a fokuszcsoporttal a félig-struktaralt interjukat is. Nagyobb
létszamu csoportnal az interji hatékonysaga érdekében a fele csoporttal vettem fel az interjut,
mig a tarsasag masik fele a kérdéivcsomagot toltotte ki, majd a két csoport helyet cserélt. Az

alkalmak végén kozosen Osszegylilve lezard korrel zartuk az alkalmakat.

I. vizsgdlati
alkalom
~— kvalitativ
adatok gy(jtése
—_—
a kutatas # Il. vizsgalati # # adatok
meghirdetése alkalom elemzése
\ y, .
kvantitativ
adatok gy(jtése
III. vizsgalati
alkalom
~——

1. dbra: A kutatas menete

Az alkalmakon az intervencios gyakorlatok vizsgalata érdekében a résztvevokkel felvettem
kérddiveket, és csoportos interjukat is. Az adatok digitalizalasa soran a kérdéivek pontszamait,
illetve az firott valaszok és az interjuk szovege legépelésre keriilt!. A kérdbives adatok
feldolgozasat az IBM SPSS 24-es verzidju szoftverével végeztem, az irott és szobeli valaszok
anyagat tartalomelemzési eljarassal vizsgaltam.

3.3.1. Tartalomelemzés
A tartalomelemzés Smith (2000) meghatarozasa alapjan egy olyan eljaras, mely soran a mintaul
szolgald kvalitativ informécidt kodolds ¢és kategorizalas révén kezelhetd €s objektiven
vizsgalhato adatokka alakithatjuk. Mas megfogalmazas szerint a tartalomelemzés egy olyan
kutatasi technika, mely jelentéssel biré adatokbol képes megismételheté és érvényes
kovetkeztetések levonasara (Krippendorff, 2004).
Smith és munkatarsai (1992) alapjan a tartalomelemzés a kdvetkezo 1épésekbdl épiil fel:

1. A kutatas alapjaul szolgélé adat tipusanak meghatarozasa

2. Mintavétel moédjanak kivalasztasa
3. Adatok felvétele, 0sszegytijtése
4

Egy tartalomelemzési modszer véalasztasa

! Koszonettel tartozom Gelencsér Senonnak a BME Ergonomia és Pszicholdgia Tanszék demonstratoranak a
szovegek legépelését.
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5. Kodolok egyetértésére vonatkozo mérési mod valasztasa

6. Minta kodolasa

7. Kodolassal kapott adatok elemzése
Az induktiv, altalam is alkalmazott, tartalomelemzés sordn a meglévo szoveg alapjan alakitunk
ki kategoridkat, melyekhez a szavakat, szokapcsolatokat rendeljiik, majd a talalati gyakorisagok
alapjan vonunk le kovetkeztetéseket. A kategoridk meghatarozasa a kutatasi kérdésekkel
Osszefliggésben torténik (Laszlo, 2011).
A személyes megélésekre vonatkozo interju és a kérddives kérdések feldolgozasa
tartalomelemzéssel
Tartalomelemzés Smith és munkatarsai (1992) meghatarozott hét 1épés alapjan végeztem, azzal
az eltéréssel, hogy a kodolast egyediil készitettem el. Az elemzés soran minden feltett kérdéshez
(a kérdoivesomag elején taldlhatdo két kérdés, és az interji négy kérdése) kapott valasz
szovegéhez tapasztalati kategoridkat hatdroztam meg, induktiv médon, azaz a kategoriakat a
teljes, mar meglévd szoveg alapjan valasztottam ki figyelve arra, hogy a kutatasi kérdésekkel
Osszhangban legyenek. A kodolas sordn a szavakat, szokapcsolatokat a kategdridkba soroltam,
majd gyakorisagi pontszamokat hataroztam meg a kategoridkhoz. A kategoridk szdmat a szoveg
alapjan hataroztam meg, azzal a kritériummal, hogy mindegyik kategdridba legalabb 6t egység
legyen, illetve, hogy a kategoridk lefedjék a valaszok tartalmat, és egy egység csak egyik

kategoriaba tartozhasson.

4. EREDMENYEK ERTELMEZESE

7

4.1. A kérdoiv eredményeinek feldolgozasa

4.1.1. Elso hipotézis tesztelése
Az elsé hipotézis elsd része szerint a résztvevok PANAS kérdbiv pozitiv affektivitas
alskalajanak pontszdmai szignifikansan magasabbak lesznek a gyakorlatok utan.
A hipotézis teszteléséhez elsOként a vizsgalati alkalom elején €s végén felvett PANAS kérddiv
pozitiv affektivitas alskalajanak pontszdmait hatdirozom meg. A Shapiro-Wilk teszt alapjan a
vizsgalat elején felvett kérdéiv pontszdmai szignifikansan eltérnek a normalis eloszlastol
(W(44) = 0,978 p < 0,01) és a vizsgalati alkalom végén felvett pontszamok sem normalis
eloszlastiak (W(44) = 0,918 p = 0,004), igy a nem parametrikus Wilcoxon eldjeles rangteszttel
vizsgadlom a pontszamok kozotti kiilonbséget. A proba feltételei teljesiilnek, a kitoltok
fliggetlenek egymastol €s a vizsgalt pontszamok skala tipusu valtozok.
A Wilcoxon eldjeles rangeszt elvégzése alapjan a PANAS kérddiv pozitiv affektivitas

alskalajanak vizsgalat elején (Mdn = 32 ) felvett pontszdmértékénél szignifikansan magasabb
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lett (7 = 132,5 Z = -3,995 p < 0,01 (1-tailed) » = 0,6) a vizsgalat végén, jollétfejlesztd
gyakorlatok elvégzése utan felvett pontszamérték (Mdn = 37).

Az elsd hipotézis masodik része szerint a résztvevok PANAS kérddiv negativ affektivitas
alskaldjanak pontszdmai szignifikansan alacsonyabbak lesznek a gyakorlatok utan, azaz a
résztvevok kevésbé ¢lnek meg negativ érzéseket a jollétfejlesztd intervencidk tesztelése utan.
A tesztelés elso 1épéseként a vizsgalati alkalom elején és végén felvett PANAS kérd6iv negativ
affektivitas alskaldjanak pontszamait hatarozom meg. A parametrikus 6sszefliggémintés t-
proba egyik feltétele a valtozok normalis eloszladsa, ezt a Shapiro-Wilk teszttel vizsgdlom. A
vizsgalati alkalom elején felvett kérddiv pontszamai szignifikdnsan eltérnek a normalis
eloszlastol (W(44) = 0,87 p < 0,01) és a vizsgalati alkalom végén felvett pontszdmok sem
normalis eloszlastiak (W(44) = 0,717 p < 0,01), igy a nem parametrikus Wilcoxon eldjeles
rangteszttel vizsgadlom a pontszamok kozotti kiillonbséget.

A proba feltételei teljesiilnek, a kitoltok fiiggetlenek egymastol és a vizsgalt pontszamok skala
tipust valtozok.

A Wilcoxon eldjeles rangteszt elvégzése alapjan a PANAS kérddiv negativ affektivitas alskala
pontszama (Mdn = 14 ) szignifikansan alacsonyabb lett (7= 49,5,5 Z = -4,463 p < 0,01 (1-
tailed) » = 0,67) a vizsgalat végén, jollétfejlesztd gyakorlatok elvégzése utan felvett
pontszamérték (Mdn = 11).

Kiegészito vizsgalat

A hipotézis kiegészitéseként megvizsgaltam, a PANAS kérddiv 20 megjeldlt érzelmi allapota
koziil melyek pontszdmaindl mutathato ki szignifikans valtozas a vizsgélat elvégzése elott és
utan. Mivel ezen pontszdmok ordindlis tipust valtozok, igy vizsgalatukhoz szintén a Wilcoxon

eldjeles rangtesztet hasznalom. Az eredményeket az aldbbi tablazat tartalmazza:

2. tablazat: A jelentds valtozassal jellemezhetd tulajdonsagok

érzelmi allapot T Z p r

kiborult 14,5 -1,99 0,047 0,30
zaklatott 51 -2,538 10,011 0,38
erds 66 -3,115 | 0,002 0,47
lelkes 81 -2,871 | 0,04 0,43
biiszke 29,5 -4,269 | 0,01 0,64
éber 163 -2,394 10,017 0,36
megszégyeniilt 9 -1,99 00,46 0,30
elhivatott 84 -2,41 0,016 0,36
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elszant 97 -2,18 0,029 0,33
fesziilt 16 -4,057 0,001 0,61
aktiv 53 -3,026 | 0,002 0,46
félénk 45,5 -3,105 | 0,002 0,47

A tablazat alapjan 6t negativ affektivitas skalahoz tartozo érzelmi allapot (kiborult, zaklatott,
megszégyeniilt, félénk, fesziilt), s hét pozitiv affektivitas alskalahoz tartoz6 érzelmi allapot
(erds, lelkes, biiszke, éber, elhivatott, elszant, aktiv) esetén mutathato ki valtozas az elsé és a
masodik teszt eredményeit tekintve.

4.1.2. Masodik hipotézis tesztelése
A masodik hipotézis alapjan a reziliencia, a tarsas timogatas ¢€s a jollét magyarazo erével bir a
hasznalati gyakorisagi hajlandosagra.
A tobbszOrds linearis regressziot, feltételei tesztelése utdn, elvégezve nem mutathato ki a
reziliencia, tarsas tamogatas €s a jollét szignifikdns magyarazo ereje az alkalmazasi gyakorisagi
hajlandosagra vonatkozoan R’= 0,152 F (3,38) = 2,267 p = 0,96 .

Kiegészito vizsgalat
A reziliencia és a tarsas tamogatds magyarazd erejét vizsgalva az intervenciok hasznélati
gyakorisagi hajlandosagra szintén nem vezetett szignifikans eredményhez R’= 0,371 F (2,39)

=3,108 p=0,56, ahogy dnmagaban a tarsas tdmasz sem R°= 0,152 F'(1,42)=2,574 p=0,116.

4.2. A kvalitativ eredmények feldolgozasa
4.2.1. A kérdoéiv nyilt végii kérdéseire adott valaszok feldolgozasa
A kérdoéiv elsé kérdése, és a hozza tartozo kategoriak
A kérdbdivcsomag elején taldlhatdo elsé kérdés: ,, Milyen élmény volt a gyakorlatokat
kozosségben kiprobalni? ™
A kérdéshez meghatarozott kategoridk a kovetkezOk voltak:
e pozitiv megélés
- A pozitiv megéléshez soroltam minden olyan egységet, amikkel a résztvevok az alkalmat
pozitivan jellemezték. Ezek a kifejezések a rovid ,,jo” kifejezéstol ,, lelkesité ”-n at a
,,szuper!” kifejezésig tartalmaz szavakat, szokapcsolatokat.
e kapcsolatok
- A kapcsolatok kategdridba azok a szavak, kifejezések keriiltek melyek a gyakorlatok

kozosségi aspektusara €s az azzal kapcsolatos élményekre, tapasztalatokra vonatkoztak,. A
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kategéridba tartozik példaul: | kapcsolodas érzése”, | fontos élmény a személyes
talalkozas ™.
e hozadék
- Ebbe a kategoriaba tartozik minden olyan kifejezés, melyek az alkalom elére nem tervezett
plusz ,,ajandékai”. Olyan tapasztalatok, amiket a résztvevok megéltek a gyakorlatok
kiprobalasa kdzben, és nem kozvetleniil a jollét novekedésére vonatkozik, példaul ilyen az
satertékeltem a mult hetem” kifejezés, vagy az, hogy ,, elrepiilt az ido”, , hasznos volt
megfogalmazni a céljaimat”.
o fejlodés
hatdsara vonatkoznak. Ezek az egységek el6remutatd, vagy a mar megtapasztalt
fejlesztésre utald szavak, szokapcsolatok. Ide tartozik példaul: ,,sokat épiiltem”, ,,ujabb
impulzust kaptam a sajat magammal valo foglalkozasra ™.
e transzformacios hatas
- A gyakorlatokhoz néhany résztvevd félelemmel, vagy egyéb negativ érzelemmel Aallt
hozza, mely érzések atformalddtak benne az alkalom végére. Ilyen transzformécidkra
vonatkozd kifejezések tartoznak a kategdridba. Példaul: ,, eleinte megilletodhet az ember”,
,,az elejen furi, de miutan feloldodtam jobban mentek a dolgok”.
A kérdéiv masodik kérdése, és a hozza tartozé kategoriak
A kérddivben feltett masodik sajat kérdés a kovetkezdképpen szol: ,, Hogy érzed, miben
segitették a gyakorlatok a jollét érzésedet?”
A meghatarozott kategoriak a kovetkezdképpen alakultak:
e tudatossag
- A kategoriaba soroltam minden olyan kifejezést, szot, melyek a tudatos megélésre, a
tudatositas folyamatara vonatkoznak. Példaul: ,, elgondolkoztam a jovobeli céljaimrol is”,
,,Segitette, mert tudatositotta az élet kisebb sikereit is”.
o jollét-érzet
- A kérdés a jollét-érzés fejlodésére vonatkozott igy a valaszok kozott tobb kifejezés is ezzel
van kozvetlen Osszefliggésben. Tobbek kozott az alabbi kifejezéseket tartalmazza ez a
kategoéria: ,, kozos jollét javitas”, |, pillanatnyi jollétemben sokat segitett”, ,, vidamabb,
halasabb lettem toliik”.

e kapcsolatok
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Az eldz06 kérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,, pozitiv
elmeény egy kozosségben mindig feltolto”, kapcsolodas sokban segitette a jollét érzetem”.
pozitiv megélés

Az el6z6 kérdésnél meghatarozotthoz hasonléan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,,jo
elménnyel terek haza”, ez boldogsaggal tolt el”, ,, egyiitt”.

hozadék

Az el6z0 kérdésnél meghatarozotthoz hasonldan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,, sikeriilt

egy kicsit kilepnem a sziirke hétkéznapokbol”, ,,magammal békében érzem magam”.

4.2.2. A csoportos interjuk kérdéseire adott valaszok feldolgozasa

Az elso interju kérdés és a hozza tartozo kategoriak

Az els6 interjukérdés igy szolt: ,, Milyen élmény volt szamodra ez az alkalom?”

A valaszok alapjan a kovetkezd kategoridkat hataroztam meg:

tudatossag

A masodik kérdésnél meghatirozotthoz hasonldan. Példak ezen kérdés valaszaibol:
L rajottem”, ,, at kellett gondolni”, ,, sikeriilt rendszerezni magamban ezeket a kérdéseket .
kapcsolatok

Az elsé kérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példdk ezen kérdés valaszaibol: ,,uj
emberek mindig uj impulzusok”, ,, feltoltott ez a kapcsolodas”, ,,jo volt szerintem a kozeg,
az emberek”.

pozitiv megélés

Az elsd kérdésnél meghatarozotthoz hasonldan. Példak ezen kérdés valaszaibol: , feliidiilés
volt ez egy picit”, ,, érdekes volt és nagyon tetszett”, ,,magamon is és masokon is lattam,
hogy mindenki egyre izgatottabb”.

hozadék

Az els keérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,,jo volt
lenyugodni”, ,,valamiért arra szamitottam, hogy nagyon faradt leszek és ezalatt is el fogok
faradni, de abszolut nem. Pont ellenkezoleg”.

hangulat

Az alkalom sordn tobben beszéltek a sajat vagy a kozeg hangulatardl. A hangulat
kategéridba soroltam az olyan kifejezéseket, melyek ezt a hangulatot jellemezték, vagy
kiemelték, mint példaul a kovetkezd kifejezések: ,,jo kozvetlen hangulat”, , nekem a

hangulat tetszett nagyon”.

A masodik interja kérdés és a hozza tartozo kategoriak
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Az interji kovetkez0 kérdése a konkrét pozitiv élményekre kérdez ra, a kovetkezoképpen: ,, Mi

volt a legjobb benne?”.

A vélaszok alapjan a kovetkezd kategoridkat hataroztam meg:

tudatossag

A masodik kérdésnél meghatirozotthoz hasonldan. Példak ezen kérdés valaszaibol:
., csomot agyalok”, ,, csak nem gondoltam ra alapbol”, ,,magamban elgondolkoztam”.
kapcsolatok

Az els6 kérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,, nagyon
szeretek csapatban dolgozni”, , dsszhangba tudtunk keriilni vad idegen emberekkel”,
,, ketten iiltiink”.

pozitiv megélés

Az els6 kérdésnél meghatirozotthoz hasonldan. Példdk ezen kérdés valaszaibol: , ez
tényleg jo érzés volt™ , ,,az is nagyon jo volt”, ,,egy pozitiv dolog volt”.

hozadék

Az els6é kérdésnél meghatirozotthoz hasonloan. Példdk ezen kérdés valaszaibol:
., komfortzonabol valo kilépés”, , hogy végre volt idom, hogy sajat magammal
foglalkozzak”, ,,elohozott olyan mély emberi érzéseket .

gyakorlati eszkozok

A résztvevOk vélaszaiban tobb olyan kifejezés is szerepelt, melyek konkrétan a kiprobalt
gyakorlatokra, vagy azok egy-egy elemére vonatkoznak. A kategoria ezeket a szavakat,
szokapcsolatokat tartalmazza. Egy-két példa az idetartozo egységek koziil: ,, ilyen egyszertii
kerdések”, az elején pontozzuk mennyire karos tevékenységeket csinalunk”, , nem

mindegyik kérdés volt nagyon direkt”, ,,jo vezetdszarat kaptunk az elgondolashoz”.

A harmadik interju kérdés és a hozza tartozo kategoriak

A harmadik interji kérdés a kovetkezOképpen szolt: ,, Milyen hatassal voltak rad ezek a

gvakorlatok, mivel magyarazod ezeket a hatasokat, megéléseket?”

A vélaszok alapjan a kovetkezd kategoridkat hataroztam meg:

tudatossag
A masodik kérdésnél meghatarozotthoz hasonldoan. Példdk ezen kérdés valaszaibdl: ,, 1/
sokat gondolkodtam azon”, ,,mélyebben elgondolkozik”, ,, sajat magamon gondolkozzak”.

kapcsolatok
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Az els kérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példék ezen kérdés valaszaibol: ,, egymas
felé ez a pozitiv nyitottsag”, ,,nagyon jo, hogy ilyen pozitiv kapcsolatok alakultak ki,
., sajat korosztalyombol valokkal kapcsolodni”.
e pozitiv megélés
- Az els6 kérdésnél meghatarozotthoz hasonldan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,,sokkal
optimistabbnak és boldogabbnak érzem magam”, ,, abszolut pozitiv hatdssal volt”.
e hatas oka
- A feltett kérdés egyik fele a gyakorlatok hatasanak feltételezett kivaltdjara vonatkozik, igy
erre vonatkozoan tobb szovegrész is talalhatd a valaszokban. Ebbe a kategoridba tartozik
tobbek kozott: ,, mindenki ugy jott ide, hogy nyitott erre”, , elhatarozas”, ,,mas volt a
ritmusa, mint a kiilvilagnak”, ,,ennek dedikaltuk ezt a par orat”.
e gyakorlati eszkozok
- Azeldz6 kérdésnél meghatarozotthoz hasonloan. Példak ezen kérdés valaszaibol: ,, volt egy
keretrendszere”, ,,nagyon jok voltak a kérdések”.
o érzések
- A résztvevok tobb konkrét érzést is megjeldltek, amik az intervencios gyakorlatok hatasara
megjelentek benniikk, ez a kategoria ezeket tartalmazza. Par példa: ,, nyitottsag”,
., lenyugtatott”, ,, batorsag”.
4.2.3. Harmadik hipotézis tesztelése
A harmadik hipotézis szerint a szubjektiv visszajelzésekben a pozitiv megélésre ¢és a
kapcsolatokra vonatkozo6 valaszok relativ gyakorisdga minden kérdés soran jelentés mértékben

kiugrik.

3. tablazat: A kérdoiv elso kérdéséhez (,, Milyen élmény volt a gyakorlatokat kézésségben kiprobalni? ) tartozo kategoriak
egységeinek eldfordulasi és relativ gyakorisaga

kategoria eléfordulasi gyakorisag relativ gyakorisag
pozitiv megélés 30 42,3%
kapcsolatok 12 16,9%

hozadék 19 26,8%

fejlodés 5 7%
transzformacios hatés 5 7%

4. tablazat: A kérddiv masodik kérdéséhez (,, Hogy érzed mennyiben segitették ezek a gyakorlatok a jollét érzetedet? ) tartozo
kategoriak egységeinek elofordulasi és relativ gyakorisaga

kategoria eléfordulasi gyakorisag  relativ gyakorisag
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tudatossag 25 31,25%
jollet 14 17,5%
kapcsolatok 14 17,5%
pozitiv megélés 12 15%
hozadék 15 18,75%

5. tablazat: Az elsd interju kérdéshez (,, Milyen élmény volt szamodra ez az alkalom?”) tartozo kategoriak egységeinek

elofordulasi és relativ gyakorisaga

kategoria eléfordulasi gyakorisag relativ gyakorisag ‘
tudatossag 21 25,3%

kapcsolatok 24 28,9%

pozitiv megélés 21 25,3%

hozadék 12 14,5%

hangulat 5 6%

6. tablazat: A masodik interju kérdéshez (,, Mi volt a legjobb benne?”) tartozo kategoriak egységeinek eldfordulasi és relativ

kategoria eléfordulasi gyakorisag relativ gyakorisag ‘
tudatossag 10 17,9%

kapcsolatok 14 25%

pozitiv megélés 12 21,4%

hozadék 9 16,1%

gyakorlati eszkdzok 11 19,6%

7. tablazat: A harmadik interju kérdéshez (,, Milyen hatassal voltak rad ezek a gyakorlatok, mivel magyarazod ezeket a
hatasokat, megéléseket? ) tartozo kategoriak egységeinek eldfordulasi és relativ gyakorisaga

kategoria ‘ eléfordulasi gyakorisag relativ gyakorisag
tudatossag 10 17,2%
kapcsolatok 10 17,2%
pozitiv megélés 12 20,7%
hatas oka 14 24,1%
gyakorlati eszk6zok 6 10,3%
hangulat 6 10,3%
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5. AZ EREDMENYEK ERTELMEZESE

Az elsé hipotézis az eredmények alapjan teljestilt. Azaz a PANAS kérd6iv mindkét alskalajaban
pozitiv valtozads mutathatdé ki a pozitiv pszichologiai intervenciok hatdsara. A résztvevok
hangulata javult az alkalom végére. A kiegészitd vizsgalat alapjan a résztvevok erdsebbnek,
lelkesebbnek, biiszkébbnek, éberebbnek, elhivatottabbnak, elszantabbnak és aktivabbnak
érezték magukat. Es kevésbé voltak kiborultak, zaklatottak, megszégyeniiltek, félénkek és
fesziiltek. Ezeket az eredményeket a tartalomelemzés is megerdsitette. A valaszok elemzése
soran minden kérdéshez tartoztak a pozitiv élményeket tartalmazé kategoriak, melyekben a
megelt élmény jellemzésén tal, tobbszor konkrétan megjeldlték a résztvevOk azokat az
érzéseket, hangulatokat, amiket az alkalom kivaltott benniik, és ez kivétel nélkiil mind pozitiv
volt. Volt olyan kérdés, ahol ezen tartalmak olyan meghatdrozoak voltak, hogy kiilon
kategéridba lehetett Oket sorolni. Ilyen valaszok voltak: , nyitottsag”, batorsag”,
,magabiztosabban”, , izgatottabb”. Az ismertetett eredmények Osszhangban vannak
Fredrickson (2001) ,,épits és bovits” elméletével, (Broaden and Build Theory) mely szerint a
pozitiv érzelmek képesek csokkenteni a negativ érzések befolyasat még fiziologias uton is,
ezzel is erbsitve a pozitiv affektusok hatdsat. A vizsgalat soran szerzett szubjektiv
tapasztalataim is alatdmasztjak ezt a megallapitast, illetve a pozitiv érzések cselekvési-, ¢és
gondolati repertoarjanak novelését is megfigyeltem a teljesitmény, sikerekhez kapcsolddo
gyakorlatnal, ahol a keletkezd pozitiv érzések hatasara a résztvevoknek egyre tobb pozitiv
gondolat jutott eszébe, melyeket szivesen meg is osztottak masokkal. Ez a jelenség szintén az
“Epits-bovits” elmélet allitdsara rezonal, hiszen a pozitiv érzelmek valdban kibdvitettek a
kogniciok repertoarjat.

A masodik hipotézis a hasznalati gyakorisdg bejoslasara vonatkozott. Az elemzést elvégezve
nem mutathat6 ki a reziliencia, a jollét és a tarsas tdmogatas magyarazd ereje a hasznalati
gyakorisagi hajlanddsagra. Kiegészitd vizsgalat azt is kimutatta, hogy a tarsas tamogatas és a
reziliencia illetve 6nmagaban a tarsas tdamogatas sem bir bejoslo erdvel erre vonatkozdan. Azaz
a felvett kérddivek alapjan nem tudtam bejosolni azt, hogy az adott résztvevd milyen
gyakorisaggal (naponta, hetente kétszer, hetente, két hetente, havonta, két havonta) végezné
szivesen a kiprobalt intervencidkat. Azt feltételeztem, hogy a személyek, akik alacsonyabb
rezilienciaval, tarsas tdamogatassal, és jolléttel jellemezhetok jobban elkdtelezodnek a pozitiv
valtozast okozo gyakorlatok mellett. A korabbi kutatasok alapjan azt talaltdk a PERMA modell
pozitiv érzések konstruktumat vizsgalva (Tugade & Fredrickson, 2004), hogy a pozitiv

érzelmek hozzajarulnak a reziliencia novekedéséhez, illetve, hogy védd faktorként
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azonosithatok a fizikai betegségekkel kapcsolatban, azaz a tobb pozitiv érzelmet megélt
személyek jellemzden kisebb fajdalmat élnek meg, és magasabb a fizikai jollét szintjiik.
Tovabba a kozosségi intervenciok haszndlatival a tarsas tdmogatds érzése ndvekedett a
résztvevokben O’Connell és munkatarsai (2016) kutatasai alapjan, és ez a hatas fiiggetlen volt
a tarsas tamogatas kezdeti szintjétol. Ezen megallapitasokbdl azonban vizsgalatom alapjan nem
kovetkezik, hogy a személyek e felsorolt pozitiv hatdsokat érzékelték volna, vagy hogy ha
érzekelték is, akkor sem befolyédsolta a gyakorlatok iranti motivacidjukat. Ennek egyik
lehetséges oka az intervenciok egyszeri haszndlata, mely valoszinlileg nem okozott akkora
valtozast benniik, vagy a kisszdmu résztvevo adatain lefuttatott statisztikai proba is lehet az oka
annak, hogy ezen hipotézisem nem teljesiilt.

A harmadik hipotézis a szubjektiv visszajelzések vizsgélatara iranyult. A kérdéivben feltett
kérdésekre adott irasos, €s az interj harom kérdésére adott valaszok jellemzden tartalmaztak a
pozitiv megélésre és kapcsolatokra vonatkozd kifejezéseket, mondatrészeket, szavakat,
szokapcsolatokat. Ahogy a tablazatok (3-7. szdmu tablazat) mutatjak minden valasz esetén
indokolt volt ilyen kategéridk meghatarozasa az ide kapcsolhato egységek gyakorisaga alapjan.
Osszesen 6t kérdésre adott valasz kdzott a pozitiv élmények egy esetben a leggyakoribbak,
harom valasznal a méasodik leggyakoribbnak szamitottak. A kapcsolatok két kérdés esetében
volt a legnépszerlibb kategoria, és harom kérdésnél a harmadik legnagyobb relativ
gyakorisaggal volt jellemezhetd. A kapcsolatokat legtobben az interju elsé és masodik
kérdésénél emeltek ki, amelyek a az alkalom ¢lményére és a legjobban tetsz6 elemre kérdeztek
rd. Ebbdl is lathatd, hogy mennyire meghatarozo volt a résztvevoknek a gyakorlatok kozosségi
aspektusa. Valaszaik alapjan az is latszik, hogy nem csak sokszor emelték ki, de jellemzden
pozitiv élmények kapcsolodtak ezen szavakhoz, kifejezésekhez. Ezek koziil par példa: ,, nagyon
Jjo volt hallgatni masoknak a sikereit”, ,,egy nagyon pozitiv, de mégis bensoséges kapcsolat
alakult ki”. Az, hogy a kapcsolatok mennyire fontosak voltak a résztvevoknek az is megerdsiti,
hogy a pozitiv megéléshez tartozd egységek legnagyobb mértékben a kérddiv elsé kérdésére
érkeztek, ami igy szolt: ,,Milyen élmény volt a gyakorlatokat kozosségben kiprobalni?”. A
relativ gyakorisagokbol is latszik, hogy itt kimagasloan sok egység szolt a pozitiv megelésrol.
Ezek alapjan elmondhatd, hogy a résztvevok jelentds szamban emelték ki a pozitiv megélést,
mely egyarant vonatkozott az alkalomra a gyakorlatokra (pl: ,jo élménnyel térek haza”,
,pozitiv hatdssal voltak a hangulatomra”, , ez boldogsaggal tolt el”) , és a kdzOsségi
alkalmazasra is. A kapcsolatok szintén minden valasznél hangsulyos helyen keriiltek eld, igy a

hipotézisrdl elmondhato, hogy teljesiilt.
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A PERMA (Seligman, 2011) és a PERMAH (Kern és mtsai, 2021) modellekhez kapcsolodo
intervenciok tehdt eredményesen miikddtek, és hatdsuk mind kvalitativ, mind kvantitativ
modon kifejezhetok. Az emlitett modellekhez kapcsolodd intervenciok hatasat vizsgalta
Manzano ¢és Fabella (2019), és eredményeik alapjan az intervenciock a PERMA minden
OsszetevOjére hatassal voltak, azaz teljeskortien €s kimutathatoéan tudtak fejleszteni a vizsgalt
harminc tanuld jollét-érzését. Ehhez hasonld eredményeket taldltak Gander és munkatarsai
(2016) a kutatasukban, ahol a heti egy alkalommal végzett intervencidknak mér négy hét alatt
is kimutathat6 hatasa volt a PERMA 6t konstruktumara.

A kategoriak relativ gyakorisagai alapjan az is megfigyelhetd, hogy milyen sokszor fordultak
eld a tudatossaggal kapcsolatos kifejezések. ,,Hogy érzed mennyiben segitették ezek a
gvakorlatok a jollét érzetedet?” kérdésnél a véalaszok nagyrésze tartalmazott a tudatossaggal
kapcsolatos szavakat, mondatrészeket. A jollét-érzetiik fokozasaban tehat a résztvevok szamara
fontos szerepet toltott be a tudatossag €s annak novekedése. Ezt a kovetkezd kifejezések is jol
mutatjdk: ,, sok mindent tudatosodott bennem”, , tudatosabban tehetek olyat, ami boldogga

tesz”, ,,rendszerezni a helyzetiinket adott temaban”.

5.1. Diszkusszio
A kutatas egyik célja az alkalmazott PERMA (Seligman, 2011) és PERMAH (Kern és mtsai,
2021) jollét modellekhez kapcsolddo intervencidk hatasanak vizsgalata volt. Ehhez a PANAS
(Watson ¢s mtsai, 1988) kérddivet hasznaltam, mely alkalmas az adott iddpillanatban megélt
érzelmi allapotok azonositasara. Bar a kérdoiv jellegébdl fakadoan elsdsorban nem a jollét
mérésére szolgal, a pozitiv aspektus és jollét 6sszefliggése miatt mégis hasznalhatod az etéren
bekovetkezd valtozasok mérésére is, ahogy Woodworth €és munkatérsai is tették (2016)
kutatdsukban, alapozva Diener ¢és munkatdrsai (1991) kutatasi eredményeire, akik
vizsgalatukban kimutattdk, hogy szubjektiv jollétérzetet bejosolta az aktudlis érzelmi allapot.
A negativ érzelmek negativ kapcsolatban allnak a boldogsaggal (Pelechano €s mtsai, 2013),
mig a magas jollét a pozitiv érzelmek gyakori megélésével jart egyiitt (Lyubormirsky és mtsai,
2005). Bar Woodworth és munkatarsai nem talaltak kimutathat6 valtozast sem a pozitiv, sem a
negativ affektus alskalajara vonatkozdan, hat Seligman ¢és munkatarsai (2005) altal
megfogalmazott intervenciot vizsgalva, a jelen kutatds alapjan a kiprébalt hat gyakorlat
kimutathat6 valtozast okozott ezen skaldkat tekintve. Ez fakadhat abbdl a koriilménybdl, hogy
kutatdsomban csak egyszeri hatdst vizsgéaltam, mig az emlitett kutatdsban kilenc hétig

vizsgaltak napi szinten a vizsgalati alanyok érzelmi allapotat, és annak valtozasat.
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Taylor és munkatarsai (2017) kutatdsa szintén vizsgaltdk a pozitiv aspektusok valtozasat a
pozitiv pszichologiai intervenciok alkalmazasidnak hatasara. Mint4jukat klinikailag besorolt
szorongassal ¢és, vagy depresszioval tiinetetekkel €16 onkéntes résztvevok adtak. Vizsgalatuk
alapjan azt talaltdk, hogy az intervenciok alkalmazdsa utdn 3 és 6 honappal késdbbi méréskor
1s kimutathat6 pozitiv valtozas kovetkezett be a vizsgélati alanyok szubjektiv jollétszintje és
pozitiv affektivitasa terén, valamint negativ affektusaikon til csokkent a szorongasuk, és a
depressziojuk is. A javulds mindezen tényezdk mentén jelentds volt. Kutatdisomban az eldbb
ismertetetthez hasonléan nem csak a pozitiv affektivitas terén kovetkezett be valtozas, de a
negativ érzelmi allapotok terén is. Ennek lehetséges oka, hogy a pozitiv érzelmek képesek a
negativ affektusok hatdsanak csokkentésére is (Fredrickson és mtsai, 2000). Eredményeimet
magyarazhatja tovabba az a tényezd is, hogy a PERMA (Seligman, 2011) modellhez
kapcsolodo intervencidkat alkalmaztam kiegészitve egy PERMAH modellhez kapcsolddo
egészségfejlesztd gyakorlattal, melyek eredményesen és megbizhatéan képesek ndvelni a
jollét-szintet (Manzano és Fabella 2019), valamint ezen tilmutat6 bizonyitott hatasai is vannak.
Egy rakos betegekkel végzett kutatasban az intervencids gyakorlatok hatdsa képes volt az
érzelmi allapotot javitani, a faradtsagi szintet csokkenteni, és a remény érzetet novelni (Wang
¢és mtsai, 2021).

Az intervenciok haszndlati gyakorisaga Seear ¢és Vella-Brodrick (2013), valamint Parks ¢és
munkatarsai (2012) kutatasa alapjan is bejosolja a jollét szint valtozasat. Gyakoribb hasznélattal
jobban lehet ndvelni a jollét szintiinket. Kutatdisomban nem talaltam valaszt arra vonatkozoan,
hogy milyen tényezdk josolhatjadk be a hasznalati gyakorisagot. Azt feltételeztem, hogy az
alacsonyabb tarsas tamogatast tapasztald, kevésbé reziliens és kisebb jollét szinttel
jellemezhetd személyek motivaltabbak a gyakorlatok hasznélatira, azonban sem ezt, sem azt
nem tudtam kimutatni, hogy a tarsas tdmogatasnak meghatarozé szerepe lenne a kozdsségi
gyakorlatok hasznalatara vonatkoz6 motivaciora. Egy pozitiv pszichologiai intervenciok
hatékonysagi vizsgalat (Schueller 2010) alapjan a résztvevok azt a gyakorlatot végezték
gyakran, mely igazodott egyéni preferencidjukhoz. llletve a szerz0 ramutatott arra a szempontra
1s, hogy azon gyakorlatok, amelyek jovObeli megvaldsulassal jarnak (példaul az erdsségekre
valo épités egy terv a jovore vonatkozdan) a varakozéas miatt nagyobb elkotelezddést képesek
kivaltani a résztvevOkbol. Bar azzal kapcsolatban nem talaltam kutatast, hogy az altalam
vizsgalt reziliencia, tarsas tdmagtas €s jollét szint Osszefliggésbe hozhato-e az alkalmazési
hajlanddsaggal, azt aldtamasztjdk a kutatasok, hogy a gyakorlatok irdnti elkotelezddés
vizsgalata lényeges, hiszen eldrejelezheti az intervenciok hatékonysagat. Ezt az elkotelezodest

pedig a minél jobban megvalosul6 illeszkedés tudja tamogatni. Az illeszkedés vizsgalatara
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szamos kutatast végeztek. Az erdsségek vizsgalatan tal (Seligman ¢és mtsai, 2005),
személyiségjegyekkel is végeztek kutatdsokat (Giannopoulus és Vella-Brodrick, 2011) tobbek
kozott. Emellett mas kutatas arra is ramutatott, hogy a gyakorlatok altal atélt pozitiv érzelmek
¢s a kezdeti személyesen bevonddas a is befolyasolhatjak az alkalmazasi motivaciot (Cohn és
Fredrickson, 2010).

Eredményeim alapjan az intervenciok k6zosségi aspektusa hangsulyos eleme volt a gyakorlatok
hatdsanak. A pszicholdgia tudoméanyan beliil szdmos kutatds mutatta ki a mindségi tarsas
kapcsolatok jollétre és élettel valo elégedettségre gyakorolt hatasat (Lyubormirski és mtsai,
2005, Chu és mtsai, 2010). A boldogsag kutatasa soran azt is megallapitottak, hogy a boldog
személyeknek szorosabb és mélyebb barati kapcsolataik vannak, mint a nem annyira boldog
tarsaiknak (Diener, 2009). Ahogy kordbban is emlitettem O’Connell és munkatarsai (2016)
vizsgaltdk a kozOsségi intervenciok a kapcsolati elégedettségre vonatkozo hatasat.
Véarakozasuknak megfelelden az ilyen tipusu gyakorlatok novelték a kapcsolati elégedettséget,
mind a beavatkozas utdn kozvetleniil, mind az azt kovetd idészakban. A tarsas tdmogatas
kezdeti szintje nem befolyasolta ennek a hatasnak a bekovetkezeését. A hatas okéanak a szerzok
tobbek kozott az intervenciok azon jellemzdjét emelték ki, hogy tarsas helyzetben megvalosult
alkalmazasuk az énrdl a masikra helyezi a fokuszt. A kutatas nem vizsgalta a kz0sségi €s az
egyéni intervenciok boldogsagra gyakorolt hatdsat, azonban eredményeik alapjan arra
kovetkeztettek, hogy a kozosségi haszndlat nagyobb boldogsagérzetet tud eldidézni. Egy
internetfiiggdség kezelésére alkalmazott pozitiv pszicholdgiai intervenciokat vizsgalo
kutatdsban (Khazaei ¢és mtsai, 2017) szintén kimutattdk, hogy a gyakorlatok kozdsségi
hasznalatdnak hat4sara nott a vizsgalati alanyok tarsas kapcsolatokra vonatkozé elégedettsége,
illetve a kutatds érdekes eredménye, hogy alkalmazasuk eredményeképp a mar régebbi
baratsagaik javulasardl is beszamoltak a résztvevok.

Kaplan és munkatarsai (2014) mindezeken, korabban felsorolt, a kapcsolatok pozitiv aspektusat
bemutato kutatasok kovetkeztetéseit, eredményeit némileg arnyaldé megallapitdsokat tesznek
vizsgalatuk alapjan. A k6zosségi intervenciok jellegiikbdl fakadoan a negativ tarsas interakcidok
okozta hatasok kockazatat is magukban hordozzak. Illetve azon résztvevok szamara, akiknek
kényelmetlen a tarsas kapcsolatok kialakitasa, terhes lehet az olyan gyakorlatokban valo
részvétel, ahol erre utasitast kapnak. Ezekbdl a megallapitasokbol is latszik, hogy még a
kapcsolatokra épitd gyakorlatok is okozhatnak, kivalthatnak negativ hatasokat is. A cikkiikben
azonban arra is kitérnek, hogy mindezek ellenére, a vizsgélati személyek szivesebben
valasztottak k6z0sségi intervencios gyakorlatokat, mint egyénieket. Az egyéni gyakorlatok

helyett, szintén a kozosségi alkalmazas eldnyeit emeli ki egy Ghandban megvalositott kutatés
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(Appiah és mtsai, 2021). A vizsgalt kozosségi pozitiv pszicholdgiai intervenciok hatasara
erosodtek a résztvevok szocialis kapcesolatai, és a mentalis egészségiik fejlodését is tamogattak.
Az ismertetett kutatasokkal Osszhangban eredményeim alapjan is elmondhato, hogy a
résztvevok élményét meghatarozta, hogy az intervencids gyakorlatokat kozosségben probaltak
ki, ¢és ez feltételezhetben mind a szubjektiv megélésiikh6z, mind az érzelmi allapotuk
valtozasahoz hozzajarult.

Osszességében elmondhatd, hogy eredményeim a korabbi kutatasokkal dsszhangban vannak,
¢s az intervenciok kozosségi hasznalatara vonatkoz6, egyeldre kisszamban elérhetd kutatés
eredményeihez ujabb megallapitasokkal tud hozzajarulni, illetve fontos szempontokat tud adni

egy jollét-noveld applikacio fejlesztéséhez is.

5.2. Korlatok
A kutatas egyik fontos korlatja a résztvevok szama, mely nagyrészben befolyésolja a kimutatott
eredmények megbizhatosagat. Emellett a gyakorlatok igen valtozatos 1étszdmban valdsultak
meg, az elsé alkalmon huszan, a masodikon kilencen, a harmadikon tizendten vettek részt. Ez
a valtozatos 1étszdm nem tette lehetové az alkalmak 6sszehasonlitasat. A gyakorlatok vizsgalata
szempontjabol az az adottsag nehezitette a hatékonysagok Osszehasonlitasat, hogy egy-egy
alkalommal két intervenciot is kiprobaltunk, emiatt nem eléremutatd kiilon-kiilon vizsgalni
Oket, hiszen az értékeléslikre nagy valdsziniiséggel hatndnak a masik gyakorlat altal szerzett
tapasztalatok is. A kutatas tovabbi korlatja a vizsgalat elemzésére rendelkezésre allo korlatozott
id6tartam, mely tobbek kozott hatassal volt a tartalomelemzésre, hiszen az 1d6 rovidsége miatt
a kodolast egyediil végeztem. A mintdm homogenitasa a kutatas tovabbi korlatjdnak mondhato.
A résztvevok kivétel nélkiil felsdoktatasban tanulnak, vagy mar diplomaval rendelkeznek, ¢és

jellemzdéen Budapesten élnek.
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