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1. BEVEZETES

A pedagbdgus meghatarozo személy a gyermek é€letében, egészen 6vodaskortol kezdve
befolyasolhatja a tarsas-érzelmi fejlédését, megalapozhatja az iskolai kovetelményekhez valo
alkalmazkodasat, beilleszkedését, sikerességét és elégedettségét. Mivel fontos szerepet jatszik
a gyermek fejlodésében €s a tanulmanyi eldmenetelében, a sziilok €s az oktatasi rendszer magas
elvarasokat timasztanak vele szemben. Nemcsak magas szinvonalt és friss szaktudassal kell
rendelkeznie, hanem - ahogy Bagdy Emdke (1994) fogalmaz - idealizalo elvarasrendszernek
kell eleget tennie, amelybe beletartozik a jo hangulat és a biztonsag megteremtésének
képessége, az empatia, a kiemelkedo intellektus és az apai-anyai viszonyulas.

A magas kovetelmények mellett szamos szervezeti és szocialis tényezd neheziti a munkajat.
Eltéré tarsadalmi-gazdasagi hatterti, életkoru, esetleg kiillonleges bandsmodot igényld
gyermekek kozott végzi neveld tevékenységét, osztozik a gyermekek fizikai, lelki és szocialis
problémaiban. A gyermekekkel és a sziildkkel valo silirli interakcidk fokozott érzelmi
bevonddast és megterhelést jelentenek szaméra. A pedagdguspalyaval jard interperszonalis
kihivasok mellett tovabb neheziti a szakember helyzetét, hogy kevés visszajelzést kap a
munkdjaval kapcsolatban, kevés a sikerélménye, hivatasanak tarsadalmi és anyagi
megbecsiiltsége pedig elmarad mas értelmiségi foglalkozasokétdl. Az intézmények egyre
biirokratikusabban mitkédnek, a szakember szdmara - a gyermekekkel val6 munka mellett -
megterhelék lehetnek a szervezési, oktatasi tobbletfeladatok, adminisztrativ teendék (pl.
ovodapedagdgus hallgatok gyakorlatanak szakmai feliigyelete; tevékenységtervezetek,
hospitalasi naplok vezetése, ellendrzése; mentoralas; mindsiilési folyamat). Tovabba sok 6voda
néz szembe koltségvetési nehézségekkel, ami korlatozza azoknak a tdmogatasoknak az
elérhetdségét, amelyek segitenének megkiizdeni a mindennapos kihivasokkal €s elvardsokkal.
Az emlitett munkakoriilmények stresszkeltok a pedagogus szdmara, ami befolyasolhatja a
motivaciojat, munkahelyi elkotelezodését, illetve testi-lelki egészségét. A kedvezbtlenebb
lelkidllapot és a kiégés-szindroma alacsonyabb szinvonali szakmai munkahoz,
palyaelhagyashoz, valamint gyakori hidnyzashoz vezethet, ami negativan hat a gyermekkel
valo kapcsolatra, a gyermek jollétére és fejlodésének szamos aspektusara, illetve hossza tadvon
jelentds anyagi megterhelést r6 a koznevelési rendszerre.

Az ovodapedagogus lelki egészségének megdrzése €s javitasa kulcsfontossagu, amelynek egyik
eszkoze lehet a tudatos jelenlét (mindfulness) fejlesztése. A tudatos jelenlét, vagyis az élmények

nyitott €s itélkezésmentes megélésének képessége révén a pedagdgus hatékonyabban



szabalyozza érzelmeit a distresszt jelentd helyzetekben, kevesebb a konfliktusa és érzelmileg
kozelibb a kapcsolata a gyermekekkel.

A pedagogusok lelki egészségének jellemzdit vizsgald, hazai és nemzetkdzi tanulmanyok
tobbsége a tanarokra fokuszal, specifikusan az é6vodapedagdgusok mentalhigiénés allapotaval
- foként itthon - csak néhany kutatocsoport foglalkozik (pl. Szabd Eva és Jagodics Balazs a
Szegedi Egyetemen vagy Financz Judit és Csima Melinda a Szent Istvan Egyetemen).
Kutatasunk hianypo6tlé céllal jott 1étre, hiszen az 6vodapedagogusok lelki egészségének, tudatos
jelenlétre valo képességénck és gyermekekkel valo kapcsolatanak Osszefiiggéseit, legjobb
tudomdasunk szerint, magyar mintan még nem vizsgaltak.

A dolgozat els6 fele szakirodalmi attekintés, amely roviden ismerteti a tudatos jelenlét
hagyomanyos és ) megkdzelitéseit, koncepcidjat, illetve lelki egészségre gyakorolt pozitiv
hatasat. Részletesen targyalja a jollét fogalmat, dimenzidit, a pedagdgusok altalanos jollétének
mutatdit; bemutatja a burnout-szindroma tlinettanat, rizikotényezoit, folyamatat, kitérve a
pedagogusok kiégésére; valamint dsszefoglalja a pedagdgus-gyermek kapcsolat jellemzéit és
gyermek fejlédésére gyakorolt hatasat. A dolgozat nagy hangsulyt fektet ezen tényezok tudatos
jelenléttel valo Osszefiiggésének targyalasara.

A dolgozat mésodik fele az 6vodapedagdgusi mintan végzett empirikus kutatdsunkat ismerteti.
Felméri az 6vodapedagogusok munkahelyi jellemzdit és foglalkoztatasi mutatdit. Vizsgalja a
kutatasba bevont személyek tudatos jelenlétre vald képességét, lelki egészségjellemzdit,
onbecsiilt egészségi allapotat és a gyermekekkel vald kapcsolatat. A tanulmany feltarja az
o6vodapedagdgusok korében a mindfulness, a jollét, a depresszio, a kiégés, az onértékelés, az
onbecsiilt egészseégi allapot €s a gyermekekkel valo kapcsolat sszefliggéseit.

A dolgozat zar6 része a vizsgalat legfontosabb eredményeit €s gyakorlati jelentdségét 6sszegzi.



2. SZAKIRODALMI ATTEKINTES

2.1 A tudatos jelenlét

2.1.1 A tudatos jelenlét megkozelitései és konceptualizalasa

A mindfulness (tudatos jelenlét) a kétezerdtszaz éves buddhista hagyomanyokban
gyOkerezik, és a buddhista meditacio kozponti elemét képezi. Buddhista vonatkozéasban
legtobbszor €ber figyelemként forditjak, amely a befogadd, szemlél6do természetii figyelmet,
a pillanatrol pillanatra kibontakozd benyomdasokra vald fokuszalast jelenti (szemben az
egyhegyti, koncentralt figyelemmel) (Treleaven, 2020). A mindfulness vilagi megkozelitése
Jon Kabat-Zinn nevéhez fliz6dik, aki 1979-ben a Massachusettsi Egyetem Orvosi
Kozpontjanak Stresszcsokkentd Klinikajan kidolgozta az elsd tudatos jelenléten alapuld
stresszcsOkkentd programot (Mindfulness Based Stress Reduction program, MBSR-program)
(Kabat-Zinn, 2013).

A magyar szakirodalomban nincs egységes megallapodds a mindfulness forditdsara
vonatkozoan. Leggyakrabban a jelentudatossag, ¢ber figyelem, tudatos jelenlét, éber tudatossag
vagy a belsé figyelem kifejezésekkel talalkozhatunk. A dolgozatban a mindfulness és a tudatos
jelenlét kifejezéseket szinonimaként hasznaljuk.

A pszicholédgiai szakirodalomban legelterjedtebb mindfulness definicid6 Jon Kabat-Zinntdl
szarmazik, aki szerint a tudatos jelenlét azt jelenti, hogy a ,,figyelmiinket bizonyos modon
iranyitjuk: szandékosan, a jelen pillanatban és itélkezés nélkiil” (Kabat-Zinn, 2009, p. 26). A
Kabat-Zinn altal megfogalmazott tudatos jelenlét els6 Gsszetevdje a célzott fokuszu, szandékos
figyelem, amely a figyelem akaratlagos iranyitasat és fenttartasat takarja. A gyakorlatban ez a
gondolatok, érzések, vagy a légzéshez kapcsolodod testi érzetek megfigyelését jelenti. A
figyelem jelen pillanatban torténd irdnyitdsa soran a figyelem ,,itt és most”-ban torténd
lehorgonyozasat gyakoroljuk, ahelyett, hogy elvesznénk a multtal és a jovOvel kapcsolatos
gondolatokban. Az itélkezésmentes figyelem arra vonatkozik, hogy a jelen pillanat
tapasztaldsaihoz kivancsisadggal és elfogadassal fordulunk, ahelyett, hogy mindsitenénk vagy
elutasitanank az aktualisan felmeriild érzéseinket, gondolatainkat, emlékeinket (Treleaven,
2020).

A hazai szakemberek koziil legrészletesebben Kulcsar Zsuzsanna targyalja a mindfulness-t, aki
a jelentudatossag kifejezést hasznalja. Kulcsar (2009) szerint a jelentudatossag legf6bb
jellemzdje a veliink torténd események kapcsan megjelend nyitott, befogado figyelem. Ha

ebben az allapotban vagyunk, akkor kizarhaté a mult torténésein vald ragddas (ruminacio),



illetve a jovovel kapcsolatos aggodalmak, szorongasok, fantdziak. Mindezek pozitiv hatassal
vannak a pszichologiai egészséglinkre, amelynek eredményeképpen jobb Onértékelés,
optimizmus ¢és fokozott belsd allapottudat jellemzi az egyént (Kulcsar, 2009). Szondy Maté
(2012) - aki f6ként a mindfulness mindennapi életben valé alkalmazasaval foglalkozik -
meghatarozasa szerint a tudatos jelenlét legfobb jellemzo6i a jelen pillanatra iranyitott tudatos
figyelem, az itélkezésmentesség, a reaktivitds-mentesség, a kivancsisag és az elfogadas.

A szakirodalomban megjelend, mindfulness-szel kapcsolatos meghatarozasok nem
tekinthetoek egységesnek, azonban a kovetkezO harom kozds vondssal rendelkeznek: a
figyelem sajatos szabalyozdsi modja, a jelenre Osszpontositds, valamint az érzelmekkel,

gondolatokkal kapcsolatos sajatos hozzaallas (Altbacker, 2010).

2.1.2 A tudatos jelenlét hatasa a lelki egészségre

Az ¢lmények éber, itélkezésmentes, elfogado, reaktivitds-mentes, nyitott megélése
szamtalan pozitiv testi ¢és lelki hatassal bir: cs6kkenti a stresszt, mérsékeli, illetve kezelhetové
teszi a fajdalmat, fokozza az immunrendszer milkddését, csokkenti a depresszid és a
szorongasos problémak kialakuldsdnak ¢és kiujuldsanak veszélyét, javitja a szocidlis
kompetenciat, valamint elésegiti a figyelem és memoria kedvezobb miikodését. A tudatos
jelenlétet rendszeresen gyakorld személyek elégedettebbek az életiikkel, magasabb az
onbecsiilésiik, valamint elfogadobbak 6nmagukkal és masokkal szemben (Kabat-Zinn, 2009;
Perczel-Forintos, 2017). Nem teljesen tisztazott, hogy a mindfulness milyen folyamatokon
keresztiil fejti ki jotékony hatdsat. Az egyik elképzelés szerint a tudatos jelenlét gyakorlasa
kedvezben hat az Onszabalyozds képességére, ¢€s lehetdvé teszi, hogy rugalmasan
alkalmazkodva reagaljunk a vilagra. A tudatos jelenlét harom modon tdmogatja az
Onszabalyozast: a figyelem szabalyozésa, a testtudatossag és az érzelemszabalyozas révén. A
figyelem szabalyozasa segiti a kontrollérzet visszanyerését érzelmileg megterheld
helyzetekben, ahova a személy a figyelmét irdnyitja, nagyban meghatarozza az érzelmi
allapotat. A tudatos jelenlét és a meditacid noveli a finom testi érzetekkel kapcsolatos
tudatossagot, ami segiti a hangulat, az érzelmek, a sziikségletek és a vagyak észlelését és
felismerését. A tudatos jelenlét tobbféleképpen segiti az érzelemszabalyozast. Egyrészt a belso
vilag itélkezésmentes €s alapos megfigyelése altal fogékonyabba valunk a sajat érzelmeinkre
és kevésbé meriiliink ki érzelmileg. Masrészt a mindfulness gyakorladsa fejleszti azon
képességiinket, hogy tulreagalas nélkiil jelen maradjunk a kihivast jelenté érzelmekkel és
gondolatokkal, valamint tamogatja az érzelmi allapotok felismerését, igy az automatikus

reakcio helyett tudatossaggal valaszolunk rajuk (Treleaven, 2020).
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2.2 A jollét
2.2.1 A jollét meghatarozasa

A jollét az egészséggel szorosan Osszefliggd fogalom, amelyet az Egészségiigyi
Vilagszervezet (World Health Organization, WHO) bio-pszichoszocialis megkozelitésen
alapuld egészség-definicioja is tiikroz. A WHO az egészséget a teljes fizikai, mentalis és tarsas
jollét allapotaként irja le (Urban, 2017), a mentélis egészség alatt pedig a jollét azon allapotat
érti, amelyben az egyén meg tudja valdsitani képességeit, meg tud birkdzni a normal élet
stresszhelyzeteivel, produktivan képes dolgozni, és hozza tud jarulni a kozosségének életéhez
(WHO, 1998 idézi Szanto et al., 2016). A jollét a pozitiv pszichologia egyik kozpont fogalma,
multidimenziondlis jelenségnek tekinthetd, azonban a kiillonbozd elméletalkotok kozott nincs
konszenzus azzal kapcsolatban, hogy objektiv vagy szubjektiv szempontokon alapul-e, illetve
mely dimenzidi tekinthetéek kulcsfontossagunak. Az objektiv szempontokhoz az
¢letmindségiinket befolydsold anyagi, fizikai, tarsadalmi, kornyezeti ¢és egészséggel
kapcsolatos aspektusok sorolhatok. A szubjektiv szemlélet szerint az egyén maga donti el, mi
az, amit élete mérlegre tételekor donté fontossagtinak tekint (Szanto et al., 2016). Diner (2000
idézi Urban, 2017) a szubjektiv jollét fogalmat hasznalja, amely az élettel kapcsolatos kognitiv
¢s affektiv értékeléseink Osszességét jelenti. A szubjektiv jollét akkor all eld, ha a személy
globalisan és az egyes teriileteket (pl. csalad, munka, rekreédcio) tekintve is elégedett az életével,
valamint viszonylag gyakrabban €l at pozitiv, mint negativ érzelmeket (Urban, 2017). Ryff
(2014 idézi Urban, 2017) megkdzelitésében a jollét az énfejlddést, a személyes novekedést és
a c¢ltudatos elfoglaltsagokat takarja. A jollét hat dimenzidjat kiillonbdzteti meg: Onelfogadas,
¢letcélok, személyes novekedés, masokkal valo pozitiv kapcsolat, kornyezeti hatoképesség ¢és
autonomia. Seligman (2011 idézi Kun & Szabo, 2017) Gj jollét elmélete talmutat az eddig
bemutatott meghatdrozdsokon. A szerzé altal alkotott PERMA (az angol elnevezések
kezddbetliibol adddo betliszo) modell a kovetkezd 6t elemet hatarozza meg a jollét
Osszetevoiként: pozitiv érzelmek (positive emotions), elmélyiilés (engagement), jO kapcsolatok
(relationship), értelem (meaning), és teljesitmény (accomplishment).

Az egészségpszicholdgiai kutatdsok a jollét vizsgdlatakor elsOsorban a szubjektiv
tapasztalatokra, az onértékelésre alapoznak, azaz szubjektiv mérési eszkdzoket alkalmaznak. A
WHO altal kifejlesztett Jol-1ét Skala az egyik leggyakrabban hasznalt mérdeszkoz, amelyet a
pszicholdgiai jol-1ét onértékelésen alapuld mérésére hasznalnak a klinikai vagy a kovetéses

vizsgalatokban (Susanszky et al., 2006).



2.2.2 A pedagogusok jollétének jellemzo6i

A pedagogusok szubjektiv jolléte az elmult évtizedekben kapott nagyobb figyelmet a
betegszabadsagok ¢s a palyaelhagyas megnovekedett gyakorisaga miatt (Benevene et al.,
2018a). A tanulmanyok tobbsége a tanarokra fokuszal, viszonylag kevés kutatas foglalkozik az
6vodapedagogusok jollétével (Benevene et al., 2018a, 2018b), a tovabbiakban ezen vizsgalatok
eredményeit foglaljuk dssze.

A Benevene és munkatarsai (2018a) altal végzett, 6vodapedagogusok munkaval kapcsolatos
jollétét felmérd vizsgalat szerint a jollét a személyes és a munkabol szarmazd eréforrasok
meglétét, valamint a testi és lelki betegségek hianyat jelenti, ami lehetdvé teszi a munkahelyi
kdrnyezetben vald egészséges funkcionalast. A szerzok a jollét dimenzidinak a munkaval valod
elégedettséget, az onértékelést és a mentalis betegségek tiineteinek a hidnyat tartjdk. Kutatasi
eredményeik szerint a pedagogus életkora és a jollét munkaval vald elégedettség dimenzidja
kozott pozitiv egyiittjaras mutatkozik. A kimutatott 6sszefiiggés magyarazata, hogy azokban az
orszagokban, ahol az eldrelépés lehetdsége €s a juttatasok a palyan eltoltott évek szamaval
emelkednek, novekszik a pedagbogusok jolléte. Nemcsak az emlitett lehetdségek novelhetik a
jollétet, a palyan eltoltott id6 hossza a kedvezd munkahelyi kapcsolatokon, a kollégakkal valo
kommunikécion €s a rendszeres szupervizion (vagyis a csapatmunka attitidon) keresztiil
pozitivan hat a pedagogusok onértékelésére (mint a jollét dimenzidjara). Tovabba a vizsgalt
személyek pozitiv onértékelés és a munkaval valo elégedettsége protektiv faktornak bizonyutak
a mentalis egészség (a jollét harmadik dimenzidja) szempontjabol (Benevene et al., 2018a).
Wong (2010) vizsgalata szerint az 6vodapedagogusok altal észlelt intézményi kultara és a jollét
két aspektusa, a munkaval val6 elégedettség €s a mentalis egészség pozitivan korrelal.
Penttinen és munkatarsai (2020) finn 6vodakban késziilt kutatasban a pedagogusok foglalkozasi
jollétének két aspektusa (munkabol szarmazd stressz, munka iranti elkotelezettség) és a
pedagogus-gyermek interakciok mindsége kozott vizsgaltdk az oOsszefiiggéseket. A kapott
eredmények szerint a munkaval jar6 stressz negativan, a pedagdégus munkdja iranti
elkotelezOdése pedig pozitivan hat az dvodapedagogus és a gyermekek kozotti kapcsolatra
(Penttinen et al., 2020).

Egy hazai vizsgalat kimutatta, hogy az alacsonyabb jolléttel jellemezheté dvodapedagdgusok
munkajukban tobb erdfeszitést tesznek és hajlamosabbak a talvallalasra, illetve kevesebb a
munkéjuk kapcsan észlelt jutalom; konfliktusaik adédnak a munka-csalad 6sszeegyeztetésébodl,
kevésbé vannak megelégedve az életiikkel és a munkdajukkal, dnbecsiilt egészségi allapotuk

rosszabb. Ezek az eredmények is ravilagitanak arra, hogy az 6vodapedagogusi munkabol



fakado specidlis testi-lelki megterhelések, a magas csoportlétszam, a kedvezotlen
munkakoriilmények, az adminisztrativ feladatok, a tiléradk, a vezetok és kollégak feldl érkezo
csekély erkdlesi €s anyagi elismerés nemcsak a pszichés jollétet, de a testi egészséget is probara

tehetik (T6th-Merza et al., 2021).

2.3 A kiégés-szindroma
2.3.1 A kiégés fogalma, tiinettana, folyamata

A kiégés-szindroma (burnout), amelynek elsé leirdsa Freudenberger nevéhez flizodik,
az 1970-es években kertilt be az egészségszociologiai, pszichologiai és orvosi szakirodalomba.
A szerz0 a kiégést a kronikus érzelmi megterhelések, stresszek nyoman fellépé emocionalis és
mentalis kimeriilés (Fekete, 1991) allapotaként hatdrozta meg. A leginkdbb meghatarozo6 ¢s
atfogo Kiégés-definiciot Maslach (1977 idézi Demerouti et al., 2001) alkotta meg, aki a burnout
legfébb tiineteinek az érzelmi kimeriilést, a deperszonaliziciot, a személyes teljesitmény
hanyatlasat és az inkompetencia érzést tekintette. Az érzelmi kimeriilés a munka érzelmi
kovetelményeibol és a talvallalasbol fakadd tiineteket jelenti, mint a depresszio,
kétségbeesettség, reményvesztettség, kiiiresedettség ¢érzése, ingerlékenység, szélsdséges
esetben Ongyilkossagi gondolatok. Az érzelmi kimeriiltség része a deperszonalizacié (vagy
dehumanizacid), ami arra utal, hogy a személy elveszti az érdeklodését azok irant, akikkel
dolgozik, tavolsagtartova ¢és cinikussa valik, nem érez tobbé megértést, szimpatiat,
megbecsiilést a masik irant, nem veszi figyelembe az érzéseit és a gondolatait. A teljesitmény
csokkenés arra vonatkozik, hogy az egyén nem érzi magat hatékonynak a munkéjédban, nem
tudja megfelelden ellatni a feladatait (Demerouti et al., 2001). A kiégés-szindroma részeként
megjelenhet a fizikai kimertiltség is, amelynek jelei a gyengeség, energiahiany, elcsigazottsag,
gyakoribb megbetegedések (natha, influenza), fejfajas, szédiilés, hatfajas, gyomorfekély,
magas vérnyomas, étvagytalansag/talzott evés, alvaszavar. A fizikai tiinetek a stresszel allnak
kapcsolatban és pszichoszomatikus eredetiiek.

A kiégés-szindromat elséként a segité foglalkozastak korében figyelték meg, de a maslach-i
definici6 Osszetevoi szélesebb korben, mas munkakorokben dolgozd személyekre is
érvényesek. Azok az emberek tartoznak a leginkabb veszélyeztetett csoportba, akik viszonylag
hosszll id6n keresztiil emberekre irdnyuld, allandé koncentralast és igénybevételt koveteld
munkat végeznek, ¢s munkajuk sordn nem tul gyakran szdmithatnak egyértelmii, gyors,

latvanyos eredményekre, rdadasul kevés visszajelzést kapnak az eredményességrol (Demerouti



¢s mtsai, 2001; Petréczi, Fazekas, Tombacz, és Zimanyi, 1999). Hivatastol fliggetleniil a
burnout kialakuldsdban a munkdhoz kapcsolédd kronikus és nagymértékli stressz jatszik
szerepet, amely meghaladja a személy megkiizdési kapacitasat és kimeriti az erdforrasait
(Bakker ¢s Demerouti, 2007). A munkahoz kothetd legjelentdsebb stresszforrasokat a
munkahelyi stresszmodellek (kovetelmény-eréforras elmélet, kovetelmény-kontroll elmélet,
eréfeszités-jutalom-egyensulytalansag modell) Osszegzik, amelyek ismertetésére a dolgozat
nem tér ki.

A kiégés-szindroma egy tobb szakaszbol allé folyamat eredménye, ami akar egy éven beliil is
kialakulhat. Lefolyasa valtozo, lehet par nap vagy hét, de eltarthat évtizedekig is. Altalaban
nem ¢érinti az ember ¢életének minden teriiletét, legtobbszor a munkdara korlatozodik, de érintetté
valhat a maganszféra is (csalad, tarsas kapcsolatok, szabadidds tevékenységek). A kiégés
folyamata az idealizmus, a realizmus, a stagnalas/kiabrandulés, a frusztracidé és az apatia

fazisara bonthato (Fekete, 1991; Onody 2001).

2.3.2 Kiégés a pedagogusok korében

A pedagogusi palya az egyik legmagasabb stresszel jard hivatas, amely magéaban
hordozza a kiégés-szindroma kialakulasanak kockazatat. A pedagdgusi munkaval jaro fokozott
stressz a terlilet komplexitasabol adodik, a gyermekekkel, didkokkal, sziil6kkel,
munkatarsakkal vald stirii interakciok nagyfoku érzelmi igénybevételt jelentenek, az oktatas-
nevelés erds koncentraciot kivan meg, ugyanakkor viszonylag ritkan kapnak pozitiv
visszajelzést, vagy €élhetnek at latvanyos sikereket. Egyszerre jellemz6 a munkavégzésiik magas
szinvonalaval kapcsolatos fokozott tarsadalmi nyomds és az alacsony anyagi és tarsadalmi
megbecsiiltség (Szabé & Jagodics, 2016). Bagdy Emoke (1994) ugy fogalmaz, hogy a
pedagogusnak egy idealizalo elvarasrendszernek kell eleget tennie, teremtsen j6 hangulata,
biztonsagot nyljtd légkort a gyermekek szamara, rendelkezzen kimagasld intellektualis
képességekkel és jo apai-anyai mindségekkel. A pedagogus pélya elényének a munka-
maganélet Osszeegyeztetésének konnyebbségét tartjdk a szakmabeli €s a szakman kiviili
személyek (Paksi et al., 2015). Egy hazai, 6vodapedagogusok korében végzett kutatas
eredményei szerint a vizsgalt személyekre nem jellemz6, hogy a munkahelyi problémaik a
csalddjukban, vagy a csalddi problémaik a munkahelyiikon konfliktusokat sziilnének,
ugyanakkor a pszichés jollét csOkkenésével egyiittjar a munka-csalad egyensuly
megteremtésének a nehézsége (Toth-Merza et al.,, 2021). Nemzetkozi tendencia, hogy a
pedagdgusok kiégését vizsgald tanulméanyok jelentds része a tanarokra fokuszal, az
o6vodapedagdgusok burnout-jellemzdivel kevesebb kutatas foglalkozik.
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Kutatasok szerint vilagszerte a tandrok majdnem egyharmada €l at kronikus stresszt a munkaja
soran, 30-45%-uk pedig burnout-szindroémaban szenved (Viac & Fraser, 2020; Taylor et al.,
2021). A Paksi és munkatarsai (2015) altal végzett nagyszabasi hazai felmérés ennél
alacsonyabb el6fordulasi gyakorisagot talalt, a gyakorld pedagogusok 5-8%-anal azonositottak
a kiégés tiineteit. A vizsgalatba bevont tandrok egyharmada a kiégés érzelmi kimeriiltség
dimenzidjaban volt érintett, egynegyedilk szdmolt be az egyéni teljesitmény jelentds
csokkenésérdl, valamint 12%-uk tapasztalta Onmagan a depreszonalizacid (személytelen
banasmod) jeleit (Paksi et al., 2015). Szabd és munkatarsai (2018) 6vodapedagdgusok korében
szintén alacsony kiégés értékeket talaltak. A kiégés prevalencigjaval kapcsolatos magyar €s
nemzetk6zi adatok kozotti jelentds kiillonbség elméleti és moddszertani kérdéseket vet fel,
feltételezhetd, hogy az alacsony kiégésmutatok oka a tarsas kivanatossagnak vald megfelelés,
illetve valoszinii, hogy egy onkéntes vizsgdlatban a motivaltabb, kevésbé kiégett pedagdgusok
vesznek részt (Szabo et al., 2018).

A fiatal, palyakezdd, foként magas szakmai elvarasokkal rendelkezé pedagdgusok kiilondsen
veszélyeztetettek a burnout kialakuldsa szempontjabol, az 6t szolgalati évet betoltd tanarok
mintegy 25%-anal azonosithatok a kiégés tlinetei, a 24-40 év kozotti pedagdgusok 30-40%-a
palyaelhagyova valik (Kocsis, 2003; Gaspar et al., 2006; Horvath, 2012; Koruklu et al., 2012;
Szabo et al., 2018). Koruklu és munkatarsai (2012) ramutattak arra, hogy a fiatalabb tanarok
tulnyomorészt az érzelmi kimertiilés és elszemélytelenedés tiineteiben érintettek, az idésebbek
a személyes teljesitmény csokkenésében tapasztaljak meg a kiégés-szindromat.

A pedagogusok kiégésének kockazatat noveld tényezdk szambavételénél is érdemes munka-
egyén kolcsonhatasban gondolkodnunk, hiszen esetiikben is a szervezeti, a munka jellegébol
addodo ¢€s az egyéni jellemzOk Osszjatéka vezethet a tiinetegylittes kialakuldsahoz. A kutatasok
az 6vodapedagdgusok ¢€s a tandrok esetében is hasonld kockazati tényezdket azonositottak. A
szervezet oldalarol rizikofaktornak szamit a nagy munkaterhelés, az alacsony fizetés, a nem
megfeleld koriilmények (pl. zsufolt tanterem, kisméretli csoportszoba), kevés beleszolas az
intézmény ligyeibe, az osztallyal kapcsolatos dontésekbe, valamint a vezetdk feldl érkezd
csokkent tamogatas (Tsai et al., 2016; N. Kollar & Szabo, 2017; Szabo et al., 2018). Az
interperszonalis tényezOk koziil a kiégés szempontjabol a vezetdségtdl érkezd erkdlcsi és
emberi elismerés - anyagi juttatdsok hianyaban is - az egyik legjelentdsebb véddfaktornak
szamit, tovabbi protektiv faktornak tekinthetd a szervezeten beliili kapcsolati hald erdssége,
illetve a kollégak feldl érkez6 tamogatas (Paksi & Schmidt, 2006; N. Kollar & Szabo, 2017). A
munka altal tdmasztott magas kovetelmények ellenére a munka feletti kontrollérzet és a

szervezet szakmai kompetencia orientaltsdga szintén csokkentheti a kiégés valdsziniiségét
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(Paksi & Schmidt, 2006). A munka jellegébdl adodo kockazati tényez6k kozott emlithetdk az
1d6i elvarasok, az alland6 1d6i siirgetettség €rzése, az dvodaban tobb feladat egyideji végzése
(megosztott figyelmet kivan), a rengeteg adminisztrativ teendd, a fegyelmezési nehézségek, a
sziilokkel valo kapcsolatbol szadrmazod fesziiltségek, az iskoldban a didkok destruktiv
viselkedése, a tanarokkal szembeni fizikai és emocionalis visszaélések, valamint az oktatasi
rendszer iranyaba érkez6 kritikak (Flook et al., 2013; Tsai et al., 2016; Taylor et al., 2021).
Szab6 és munkatarsai (2018) 6vodapedagogusokkal végzett kutatasukban, amelynek célja a
megélt munkaértékek és a kiégés kozotti kapcsolat feltarasa volt, arra jutottak, hogy a csokkent
onmegvaldsitds ¢lmény €és a munka valtozatossaganak alacsony szintje novelte a kiégés
kockazatat. A szerzok a prevencid lehetdségét - a kordbban felsorolt tényezok mellett - a
dolgozok onmegvaldsitasat és a munkahelyi feladatok valtozatossagat eldsegitd feltételek
megteremtésében latjak (Szabo et al., 2018).

Az individuum szintjén a pedagdgus hianyos pdlyaszocializicidja a palya eleji fokozott
lelkesedéssel és az dnmagaval szembeni magas elvarasokkal kombinalodva fokozza a kiégés
valdszinliségét. Ha a palyakezdd pedagodgus nem részesiilt az egyetemi tanulmanyok soran
olyan készségfejlesztésben, amely a boldogulasat segitené, akkor kevésbé ismeri a
terhelhetdségének a hatdrait, hajlamos sajat sziikségleteit hattérbe szoritani, valamint
nehezebben alakitja ki a munka-maganélet kozotti egyensulyt (Bagdy, 1994; Toth-Merza et al.,
2021). Szab6 és munkatarsai (2018) a palya eleji kiégés veszélyét az elkotelezodés alacsonyabb
fokaval magyarazzak, amely hosszabb 1d6 alatt alakul ki és késébb véddfaktorként miitkddhet a
burnouttal szemben.

A fejezetben ismertetett, pedagogusi palydval egyiittjaro kihivasokkal ¢és specifikus
stresszorokkal valé megbirkdzéas olyan magasabb rendii idegrendszeri strukturakhoz kot6do
képességek hatékony miikodését koveteli meg nap mint nap, mint a terhelheté munkamemoria,
a j0 Onszabdlyozis, a magas frusztracio-tolerancia és a figyelem rugalmas valtdsanak a
képessége (Taylor et al., 2021). Ezeknek a képességeknek a fejlesztésében, és rajtuk keresztiil
a megkiizdési kapacitds novelésében, illetve a burnout kialakulasdnak megeldzésében
elengedhetetlen a hatékony stresszkezelési modszerek ismerete és rendszeres alkalmazasa.
Ugyanakkor egy magyar felmérés szerint a gyakorl6 pedagogusok kétharmada arrél szamol be,
hogy az intézmény részérél nem kap segitséget a stresszkezelési technikdk megismerésében és
elsajatitdsaban (Szelezsanné, 2016). A pedagogus kiégése hatassal van az iskolai 1égkorre. A
kiégett pedagdogus nem mutat valodi érdeklddést a didkok irdnydba, targyként kezelheti Oket,
képtelen rugalmasan alkalmazkodni a kiillonb6zé gyermekekhez és helyzetekhez, nem

hangolodik ré a didkok érdeklddésére, sziikségleteire, kivansagaira. A burnout szindrémaban
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szenvedd pedagogus a gyermekek szamdra alacsonyabb szinti tdrsas magatartast, valamint
negativabb ¢és felszinesebb szocialis viszonyuldst modellal (Horvath, 2012). A kiégés-
szindroma nemcsak a személykozi kapcsolatokat érinti hatranyosan. A tiinetegyiittes hatassal
van az intézmény mikodésére, csokkenti a pedagogus teljesitményét és szervezet iranti
elkotelezodését, noveli a munkabol vald kiesés eléfordulasat €s a fluktuaciot (Abulescu et al.,

2018).

2.3.3 A kiégés és a tudatos jelenlét

A tudatos jelenlétre vald képesség az egyik lényeges védofaktor a kiégés-szindroma
kialakulasaval szemben (Cohen-Katz et al., 2005; Abenavoli et al., 2013; Taylor & Millear,
2016).

A tudatos jelenlét a pedagogus szocidlis és emocionalis kompetenciajanak egyik Osszetevoje,
amely a burnout megel6zése mellett eldsegiti a pedagogus-gyermek kapcsolat kedvezébb
alakulasat. A tudatos jelenlét segit megeldzni a kiégéssel jar6 csokkent fizikai és lelki
egészséget, jollétet, valamint a kedvezdtlenebb osztalytermi 1égkort €s tandri teljesitményt. A
sajat belsd allapotaival kapcsolatos fokozott tudatossag, illetve Onmagaval szembeni
konyoriiletesség révén a pedagdégus hamarabb észleli, hogy a stressz kezelésével vagy
ongondoskodassal fel kell tolteni a kiiiriilt kognitiv és érzelmi forrasaikat (Abenavoli et al.,
2013). Abenavoli és munkatarsai (2013) tanulmanyukban kiilon vizsgaltak, hogy a kiégés
szempontjabol rizikotényezonek tekintheté kronikus stresszt és - gyakorta a palya elején
jellemz6 - thlzott lelkesedést hogyan befolyasolja a mindfulness. Eredményeik szerint a tudatos
jelenlét mindkét esetben fokozza a pedagdgus reziliencidjat, méghozza az Onszabalyozo
képesség, illetve a belsd allapotok felismerésének javitasa révén, igy a pedagdgus hamarabb
észreveszi a fizikai €s érzelmi kimeriilés jeleit. Tovabba azt talaltak, hogy a mindfulness
protektiv a kiégés mindharom vezetd tiinetével, az érzelmi kimertiléssel, a depreszonalizacidval
¢s az alacsony teljesitménnyel szemben is (Abenavoli et al., 2013).

Taylor és Millear (2016) kiilonb6z6 munkakorokben dolgozd személyek korében végzett
kutatasa a mindfulness 6t teriilete (megfigyelés, leiras, tudatos cselekvés, itéletmentesség,
reaktivitasmentesség) ¢és a burnout harom jellemzé tiinete (érzelmi kimeriilés,
deperszonalizacid, személyes teljesitmény hanyatldsa) kozotti egylittjarasokat vizsgalta.
Eredményeik szerint az itélkezésmentesség €s a reaktivitdismentesség segit az érzelmi kimeriilés
megakadalyozasaban, az itélkezésmentesség és a kornyezet tudatos megfigyelésének képessége

pedig csokkenti a cinizmust és noveli a munkahelyi hatékonysagot. A szerzOk ravilagitanak
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arra, hogy tudatos jelenlétre valo képesség - az énhatékonysag-érzés és az optimizmus mellett
- egy olyan személyes er6forrds, amely a fokozott tudatossag és a jelenben maradés képessége
altal segiti a személyt a munkahelyi stresszel és megprobaltatasokkal valé megkiizdésben
(Taylor & Millear, 2016). (Ebben a vizsgalatban a magasabb iskolai végzettség is protektiv volt
az érzelmi kimertiléssel szemben.)

Az elézéekben ismertetett kutatasi eredmények ravildgitanak arra, hogy a pedagdgusok
kiégésének megeldzésére érdemes nagy hangsulyt fektetni. A tudatos jelenlét tréning egy
bizonyitottan hatékony eljaras, amely a figyelem ¢és az érzelemszabalyozas fejlesztése révén
csokkenti a kronikus stresszt, a szorongast és a depressziot, vagyis azokat a problémakat,
amelyek a pedagdgusok korében is gyakoriak (Flook et al., 2013). Ebbél kovetkezik, hogy a
tudatos jelenlét technikdinak elsajatitdsa és gyakorlasa elonyos lehet a pedagogusok lelki
egészsége szempontjabol. Egyelore nincs konszenzus a pedagdgusok szamdra kialakitott
mindfulness tréningek formdjaval kapcsolatban, a képzések kiilonboznek az alkalmazott
gyakorlatok tipusai, az alkalmak szama és hossza, illetve a tréning teljes idétartama
szempontjabol (Klingbeil & Renshaw, 2018; Taylor et al., 2021). Az elméletalkotok abban
egyetértenek, hogy ezek a lehetdségek az egészségiigyi rendszeren kiviil is elérhetdk legyenek
(stigma elkeriilése), illetve kifejezetten tanarok sziikségleteihez illeszkedjenek. A
hatékonysagvizsgalatokbol szarmazod eredmények szerint a pedagdgusokra szabott,
mindfulness alapt, kiégést megel6zé tréningek csokkentik az érzelmi kimeriilést, a
deperszonalizaciot, a stresszt (Anderson et al., 1999) és a depresszios tiinetek eléfordulasat
(Gold et al., 2010), valamint novelik a pozitiv affektusok atélésének gyakorisagat, a személy
onmagaval ¢s masokkal szembeni egyiittérzeését, segitik az érzelmek felismerését( Kemeny et

al., 2012), illetve az osztalytermi feladatok zokkendmentes szervezését (Flook et al., 2013).

2.4 A pedagégus-gyermek kapcsolat

2.4.1 A pedagégus-gyermek kapcsolat jellemzoi

A gyermek pedagogussal valdo kapcsolata - egészen az Ovodaskortol kezdve -
meghatarozza az iskolai kdozeghez és elvarasokhoz valo alkalmazkodasanak sikerességét (Birch
& Ladd, 1997). A pedagogus-gyermek kapcsolat jellemzdinek vizsgalata tobb, mint 30 éve all
a pedagogiai és pszichologiai kutatdsok fokuszéban, az egyes elméletalkotok mas-mas
faktorokat tartanak hangsulyosnak a kapcsolat mindségének alakulaséban (és ezen keresztiil az
iskolai alkalmazkoddsban), am k6zos benniik, hogy modelljeiket a sziild és a gyermek kozotti

kotddeést vizsgalo tanulméanyokra alapozzak.
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Howes és Matheson (1992), illetve Howes és Hamilton (1993) megkozelitésében tiikkroz6dik
leginkabb a kotddéselméletek hatasa, 6k a pedagdgus-gyermek kapcsolatot is a biztonsagos,
elkeriild és ambivalens terminusokkal irjak le. Lynch ¢és Cicchetti (1992) gyermekek
beszamoloi alapjan az érzelmi mindségtol €s pszicholdgiai kozelségkereséstol fliggden ot
mintazatat kiilonboztetik meg a pedagogus-gyermek kapcsolddasnak: optimalis, deprivalt, nem
kot6do, zavart és atlagos. Pianta (1994) nevéhez fiizédik a pedagdgus-gyermek kapcsolat
haromdimenziés modellje, amely az utdbbi évtizedekben leginkdbb meghatarozta a
szakirodalmat. A modell a pedagoégus szemsz0gébdl vizsgalja a kapcsolatot, és harom
dimenzigjat kiilonit el: kozelség, konfliktus és dependencia (Pianta, 1994; Pianta, 2001). A
kozelség dimenzid az érzelmileg meleg, kolesonds interakciokkal, nyilt kommunikacidval
jellemezheté pedagogus-gyermek kapcsolatot jelenti, amelyben a gyermek a pedagogushoz
megnyugvasért fordulhat a distresszt jelentd helyzetekben (Pianta, 1994). A konfliktus
dimenzié a kapcsolatot kiszamithatatlannak, kellemetlennek irja le, amelyben gyakori a
pedagogus felé iranyuld harag és frusztralt interakciok jellemzik (Pianta, 2001). A dependencia
a fejlodési szintnek nem megfeleld csimpaszkodd, tulzottan bizalmaskodd, birtokld gyermeki
viselkedésre vonatkozik (Pianta, 2001). Szdmos kutatas bizonyitotta, hogy a gyermek és a
pedagogus kozotti kapcsolat mindsége nagyban hozzajarul az iskolai adaptaciohoz (Birch &
Ladd, 1997; Ladd & Burges, 2001; Pianta & Stuhlman, 2004; Becker et al., 2017). Hasonl6an
a sziil6-gyermek kapcsolathoz, a pedagdgus-gyermek kapcsolat is szabalyozo funkciot tolt be
a tarsas és érzelmi fejlédésben, amely nagyban meghatdrozza az iskolai sikerességet (Pianta &
Stuhlman, 2004). A pedagogus-gyermek kapcsolatban a kozelség érzelmi tdmaszt és
biztonsagot nyujt a gyermeknek, ahonnan - az elsddleges gondozodval vald kapcsolathoz
hasonldan - batran exploralhatja a kornyezetét. A pedagégushoz fiiz6d6 pozitiv érzelmi kotelek
segiti a tarsas kihivasokkal és iskolai kovetelményekkel valo megkiizdést, noveli az iskolaval
szembeni kedvezd attitidot, valamint a nyilt kommunikacié fokozza az tanulmanyok iranti
elkotelezodést. A fejloddési pszichopatoldgia képviseldi hangsulyozzak, hogy a kozeli és
tamogato kapcsolat a pedagdgussal csokkenti az iskolai problémék eléfordulasanak kockazatat
(és erdsiti a rezilienciat) a kedvezétlen csaladi kozegbdl szarmazo gyermekek esetében (Lynch
& Cicchetti, 1992). A pedagogus és a gyermek kozti konfliktusos kapcsolat és a gyermek
dependens viszonyulasa egyiittjar az érzelmi biztonsag hidnyaval és neheziti azoknak az adaptiv
megkiizdési modoknak a mozgositasat, amelyek az iskolai kdzegben vald boldogulasban
kulcsfontossaguak lennének. A dependens gyermekek batortalanok az iskolai kdrnyezetben, és
kevésbé mernek kapcsolodni a Kortarsaikhoz. A pedagdgussal szembeni csimpaszkodd

viselkedés nem jar valodi érzelmi kozelséggel, a magany érzése és az iskolaval kapcsolatos
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negativ érzések gyakoribbak koriikben. A konfliktusos pedagdgus-gyermek kapcsolat jelentés
stresszor a gyermek szamadra, és karositja a sikeres iskolai alkalmazkodasat. A strlodasok
kovetkeztében a gyermek ugy tapasztalja, a pedagdgus nem nytjt szamara megfeleld érzelmi
tamaszt, amely diih6t, szorongast, maganyossag érzést eredményezhet. Az elidegenedett
gyermek visszahuzodik az iskolai k6zosségtol €s negativ attitiid alakul ki benne az iskolaval
szemben (Birch & Ladd, 1997).

Az ovodapedagodgus-gyermek kapcsolat iskolai beilleszkedésre €s teljesitményre gyakorolt
hatasat tobb utankovetéses vizsgalat is bizonyitotta (Pianta & Nimetz, 1991; Pianta et al., 1995;
Birch & Ladd, 1998; Ladd & Burgess, 2001). Azok a gyermekek, akiknek az 6vodai évek alatt
kifejezetten problémas volt a kapcsolata az oOvodapedagdgussal, két évvel késobb,
kisiskolasként tobb viselkedéses problémat mutattak, mint azok a tarsaik, akiknek kedvez6 volt
a kapcsolata az 6vondvel (Pianta et al., 1995). Birch és Ladd (1998) hasonld eredményre
jutottak, az 6vodapedagogussal valod konfliktusos kapcsolat eldrejelezte a gyermek csokkent
proszocialis viselkedését és a kortarsakkal szembeni fokozott agresszidjat. Egy késobbi
tanulmanyban Ladd és Burgess (2001) a gyermek ¢s az ovodapedagdgus kozti kronikus
konfliktus és a gyengébb iskolai teljesitmény kozott talalt szignifikans egylittjarast. Ezzel
szemben a biztonsdgos pedagodgus-gyermek kapcsolat az O6vodéban a kedvezdbb iskolai

adaptacio eldrejelz6jének bizonyult (Pianta & Nimetz, 1991).

2.4.2 A tudatos jelenlét szerepe a pedagégus-gyermek kapcsolat mingségében

A pedagogus ¢és a gyermek kozotti kapesolat javitasaban a pedagdgus tudatos jelenlétre
vald képessége fontos szerepet jatszhat (Becker et al., 2017). Azok a pedagdgusok, akik
képesek a mindennapokban tudatosan jelen lenni, vagyis gondolataikat, érzéseiket, testi
allapotukat itélkezésmentesen megfigyelik ¢€s elfogadjak, illetve figyelmiiket tartosan
fenntartjak, hatékonyabban szabalyozzak az érzelmeiket a distresszel jard helyzetekben, illetve
empatikusabbak (Schussler et al., 2016). A gyermek érzelmi allapotaira és sziikségleteire vald
rahangolodas lehetdvé teszi a mentalis perspektivavaltast, a masik szempontjainak megértését,
amely altal a gyermek - az elég jo anyaval valo kapcsolathoz hasonldan - érezve érezheti magat.
A figyelem fenntartdsara valo képesség segit a kialakuloban 1€v6é nehéz helyzeteket felismerni,
a jobb érzelemszabalyozas és onkontroll kovetkeztében a pedagdégus nyugodtabban reagél a
gyermek distressz dallapotaira és rendbontisara, amely lehetévé teszi a konstruktiv
problémamegoldast és a konfliktusok kirobbanasanak megel6zését (Sharp & Jennings, 2016).

Osszegezve, azok a pedagdgusok, akik a jelen pillanatban maradva, dnmagukat és mésokat
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itéelkezésmentesen megfigyelve és elfogadva végzik munkdjukat, a gyermekekkel valo

kapcsolatukat kevésbé fesziiltnek és konfliktusosnak, valamint érzelmileg kozelebbinek irjak

le (Becker et al., 2017).

2.5 Kutatasi cél és hipotézisek

A kutatas célja az 6vodapedagogusok tudatos jelenléte és a lelki egészségmutatdi, mint

az altalanos jollét, a depresszio, a kiégés, az onértékelés; az onbecsiilt egészségi allapota; illetve

a gyermekekkel vald kapcsolata kozotti Osszefiiggések feltardsa volt. Tovabba kivancsiak

voltunk arra, hogy az 6vodapedagdgusok foglalkozasi mutatoi és munkahelyi jellemz6i hogyan

befolyasoljak a lelki egészséget, az Onbecsiilt egészségi allapotot és a pedagdgus-gyermek

kapcsolatot.

Az alabbiakban ismertetjiik a vizsgalati hipotéziseket:

1.

hipotézis: Azok a pedagogusok, akiknél magasabb mindfulness szint mérhetd, magasabb
altalanos jollétr6l szamolnak be. Feltételezésiink alapjat a mindfulness Onszabalyozasra
gyakorolt kedvez6 hatasa jelenti (Treleaven, 2020), vagyis a személy rugalmasabban
alkalmazkodva reagdl a vilagra, az itélkezésmentesség és nyitottsag attitidje révén
képesség valik a mindennapi élmények éber, elfogadd megélésére, amely ndveli a jollétet
(Kabat-Zinn, 2009; Perczel-Forintos, 2017).

hipotézis: A magasabb mindfulness szinttel rendelkezé pedagogusok kevésbé mutatjak a
kiégés tiineteit. Hipotézisiinket Abenavoli és munkatarsai (2013) tanarok korében végzett
vizsgalatanak eredményeire alapozzuk, miszerint a mindfulness véddfaktort jelent a kiégés
mindharom vezetd tiinetével, az érzelmi kimeriiléssel, a depreszonalizacioval és az alacsony
teljesitménnyel szemben is.

hipotézis: A mindfulness tréningek hatékonysdgvizsgalataib6él szarmazé eredményekre
(Gold et al., 2010; Flook et al., 2013) tamaszkodva azt feltételezziik, hogy a magasabb
mindfulness szinttel jellemezhetd pedagogusok kevésbé mutatnak depresszios tiineteket.
hipotézis: Az oOvodapedagogusok korében a magasabb mindfulness szint kedvezdbb
onértékeléssel jar egyiitt. Hipotézisiinket arra alapozzuk, hogy a jelentudatossag csokkenti
a mult eseményeivel kapcsolatos rumindciot és a jovovel kapcsolatos szorongasokat, igy
noveli a személy onértékelését (Kulcsar, 2009).

hipotézis: A tudatos jelenléten alapuld stresszcsokkenté programok bizonyitottan
hatékonyak a fajdalom kezelésének €és az immunrendszer mitkodésének az eldsegitésében

(Kabat-Zinn, 2009; Kabat-Zinn, 2013), igy azt feltételezzilk, hogy azok az
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6vodapedagogusok, akik magasabb mindfulness szintet mutatnak, jobbnak itélik meg
egészségi allapotukat.

. hipotézis: A magasabb mindfulness szinttel rendelkezd 6vodapedagdgusok jobbnak itélik a
gyermekekkel vald kapcsolatukat, amelyet nagyobb kozelség és kevesebb konfliktus
jellemez. Hipotézisiinket arra alapozzuk, hogy a tudatos jelenlét altal a pedagdgusok
hatékonyabban szabalyozzak az érzelmeiket, illetve empatikusabbak (Schussler et al.,
2016), igy konnyebben hangolodnak ra a gyermekek sziikségleteire, nyugodtabban
reagalnak a gyermek distressz allapotaira, valamint hamarabb felismerik a konfliktust

eredményez6 helyzeteket (Becker et al., 2017).
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3. MODSZERTAN

3.1 A vizsgalat menete és koriilményei

A kérdoivek felvétele két honapon keresztiil (2021 oktobere €s novembere kozott)
zajlott, a tesztcsomagot a valaszadok online formaban, az egyik népszerti k6zosségi oldalon
érhették el. A vizsgélatban vald részvétel minden esetben Onkéntes volt és irasos tajékoztatds
elézte meg, amely informéciokkal szolgalt a személyek szdmara a vizsgalat menetérol,
idotartamarol, az adatok kezelésérol. A kérdoivek kitoltése anonim moddon tortént, és a
vizsgalatban résztvevo személyek informalt beleegyezésiiket adtak az altaluk megadott adatok

és valaszok kutatasban tortén6, osszesitett felhasznalasdhoz.

3.2 Vizsgalati személyek

Az interneten elérhetd kérddiveket Osszesen 209 valaszadd toltotte ki. A vizsgalati
mintadba csak Ovodapedagogusi végzettséggel rendelkezd, aktiv munkavéllalo személyek
keriilhettek. A 209 f6bdl hét személyt zartunk ki a vizsgélatbol, mert hidnyosan toltotték ki a
kérddiveket vagy nem feleltek meg a bevalasztasi kritériumoknak. A végleges vizsgalati mintat

Osszesen 202 6vodapedagdgus alkotta.

3.3 Vizsgalati eszkozok

Demografiai kéroiv
A vizsgilt személyek demografiai jellegzetességeit egy altalunk oOsszeallitott kérddiv
segitségével mértiik fel, amely a nemre, az életkorra, a csaladi allapotra, a legmagasabb iskolai

végzettségre, valamint a kitoltd gyermekeinek szamara vonatkozo kérdéseket tartalmazott.

Foglalkoztatasi mutatokat és munkahelyi jellemzoket felméroé kérdoiv

A valaszadok foglalkoztatdsi mutatéi koziil az 6voda tipusat (gyakorldovoda,
allami/6nkormanyzati fenntartast 6voda, alapitvany / civil szervezet / jogi személy / vallalkozo
| egyhaz altal fenntartott 6voda); a telepiilés kozigazgatasi besorolasat, ahol a személy dolgozik;
a valaszadé munkaidejét és 6vodapedagogusként szerzett, években szdmolt munkatapasztalatat
mértiik fel.

A munkahelyi jellemzdékkel kapcsolatban rakérdeztiink a kit61td beosztasara (csak délel6ttos,

csak délutanos, vagy mindkét beosztasban dolgozik felvaltva), az 6vodai csoportjanak életkor
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szerinti Osszetételére (heterogén, homogén), a csoportban eléforduld kiilonleges bandsmaodot
igényld (sajatos nevelési igényli — SNI; beilleszkedési, tanuldsi, magatartasi nehézséggel kiizdo
— BTMN; hatranyos helyzetii vagy halmozottan hatranyos helyzetti — HH, HHH; kiemelten
tehetséges) gyermekek szamara, az 6voda targyi feltételeivel (a csoportszoba mérete, Kinti
1dotoltésre alkalmas adottsagok) vald elégedettségére, valamint a pedagodgiai asszisztens
segitségének elérhetdségére. A targyi feltételekkel vald elégedettségének mértékét a vizsgalt
személyek egy haromfoku Likert-skalan (1-elégedetlen vagyok, 2-nagyjabol elégedett vagyok,
3-teljesen elégedett vagyok) kellett bejeldlnie.

Five Facet Mindfulness Questionnaire (FFMQ)

A Five Facet Mindfulness Questionnaire (FFMQ) 6t egymastdl fliggetleniil 1étrehozott
mindfulness kérd6iv faktoranalizisén alapszik, magyar nyelvre valdo adaptalasat Altbacker
(2010) végezte. Az FFMQ 06sszesen 39 tételbdl all, a valaszadd egy 1-5-ig terjedd skalan
jelolheti be, hogy mennyire jellemz6 ra az adott allitas (1 - soha, vagy csak ritkan igaz; 5 -
mindig igaz). A kérd6iv ot alskalaja a megfigyelés, a leiras, a tudatos cselekvés, a belsd
¢lményekkel kapcsolatos itéletmentesség, valamint a bels6 élményekkel kapcsolatos
reaktivitas-mentesség (Perczel-Forintos et al., 2018)

A megfigyelés alskala allitasai a kiilsé €s bels6 ingerek (pl.: érzetek, érzelmek, gondolatok,
szagok, hangok, vizualis ingerek) észlelésére, illetve a rajuk valé odafigyelésre vonatkoznak.
Pl.: ,, Felfigyelek az engem éré ingerekre, mint példaul, ha a szél belekap a hajamba, vagy ha a
nap rasiit az arcomra”. A leiras alskala allitdsai azt vizsgaljak, hogy mennyire vagyunk
képesek az élményeinket beazonositani, megfogalmazni. Pl.: ,, Természetes szamomra, hogy
szavakba ontsem, amit tapasztalok.” A tudatos cselekvés alskala azt méri, hogy mennyire
tudunk odafigyelni a jelenben zajlo cselekedetekre. Pl.: ,, Szinte automatikusan cselekszem,
anélkiil, hogy kiilonosebben tudataban lennék annak, amit csindlok.” Az itéletmentesség faktor
kizarolag forditott tételeket tartalmaz, amelyek azt vizsgaljak, hogy a sajat érzelmeinkkel,
gondolatainkkal kapcsolatban milyen gyakran itélkeziink. Pl.: ,, Azt hiszem, van, hogy koros
vagy rossz, amit gondolok, és nem is lenne szabad ilyesmiket gondolnom.” A reaktivitas-
mentesség azt jelenti, hogy a felmeriilé zavaré gondolatokat és érzelmeket képesek vagyunk
észlelni, majd elengedni, anélkiil, hogy hagynank, hogy eluralkodjanak rajtunk. Pl.: ,, Amikor
zavaro gondolataim, képzeteim tamadnak, képes vagyok arra, hogy csak észleljem oOket,

anélkiil, hogy reagalnék rajuk.”
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WHO Altalénos Jé1-1ét Skala

Kutatisunkban az 6vodapedagogusok altalanos jollétét a WHO Altalanos Jol-1ét Skala 6t
tételes, roviditett verzidjaval (Susanszky et al., 2006) mértiik fel. A kitdlté személynek egy
négyfoku skalan (0-egyaltalan nem jellemzd, 3-teljesen jellemzd) kell bejeldlnie, hogy az
elmult két hétben mennyire érezte magat viddmnak és jokedviinek, nyugodtnak ¢és ellazultnak,
aktivnak és €lénknek, ébredéskor frissnek és kipihentnek, illetve, hogy a napjai mennyire voltak

tele szdmara érdekes dolgokkal.

Maslach-féle kiégés kérddoiv

A kiégés mérésére a Maslach-féle kiégés kérddiv pedagdégusok szaméara atdolgozott valtozatat
(Maslach Burnout Inventory — Educators Survey, MBI-ES) (Byrne, 1991; Maslach et al., 1996;
Holecz, 2015) hasznaltuk. A teszt 22 allitast tartalmaz, amelyek a kiégés harom faktorat
vizsgaljak: az emocionalis kimeriiltséget (,, A nap végére haszndltnak érzem magam”), a
deperszonalizaciot (,, Miota ezt a munkat vegzem, érzéketlenebb lettem”) és a személyes
hatékonysag csokkenését (kizardlag forditott tételekbol all) (,, Miota ez a munkam, sok érdekes
dolgot csindltam ™). A vizsgélati személynek egy hétfokt skdlan (0-6-ig) kell megitélnie, hogy
milyen gyakran tapasztalja az allitisban megfogalmazott élményt, érzést (0-soha nem érezte, 6-

minden nap érzi).

Beck depresszio kérddoiv — rovid valtozat

A Beck depresszid kérddiv roviditett valtozatanak (Beck Depression Inventory, BDI-R,
tiinetek felmérésére. A kilenc itembdl allo kérdéiv a depresszids tiinetegylittes egyik
legmegbizhatobb és legszélesebb korben hasznalt mérési modszere (Perczel-Forintos, Ajtay,
Barna, Kiss ¢és Komlosi, 2018). A valaszadonak egy négyfoku Likert-skalan kell
megallapitania, hogy az egyes allitdisok mennyire jellemzdek ra (1-egyaltalan nem jellemzd, 4-
teljesen jellemzo). A kérddiv a kdvetkezd depresszidhoz tarsulo tiinetekre kérdez ra: szocialis
visszahuzddas, dontésképtelenség, alvaszavar, faradékonysag, tulzott aggddas a testi tiinetek
miatt, munkaképtelenség, pesszimizmus, az elégedettség és az 6rom hidnya, valamint 6nvadlas.
A kérdbiv Osszpontszama alapjan az alabbi sulyossagi ovezetek kiilonithetok el: 0-9 pont

normal; 10-18 pont enyhe; 19-25 pont kézépsulyos; > 26 pont sulyos depresszio.
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Rosenberg onértékelési skala

A Rosenberg-féle Onértékelési Skala (Rosenberg Self-esteem Scale, RSE) az onértékelést
vizsgald kutatasok legelterjedtebb, egydimenzids mérdeszkoze. A kérddiv tiz tételbdl all, a
valaszadas egy 0-3-ig terjedd, négyfoku skalan torténik (0-nagyon nem értek egyet, 3-nagyon
egyetértek). Tételei az Onértékeléssel kapcsolatban kontinuumot képeznek (pl.: ,, Mindent egybe
vetve egy csédtomeg vagyok.”, ,, Altalanossigban elégedett vagyok magammal.”). Minél tobb
pontot ér el skalan a kitoltd személy, annal magasabbnak tekinthetd az 6nértékelése: 15 pont
alatt alacsony, 15-25 pont kozott atlagos, 25 pont felett magas Onértékelésrol beszélhetiink
(Sallay et al., 2014).

Az egészségi allapot onbecslése
Az egészségi allapot szubjektiv megitélésére vonatkozdan a kovetkezd kérdést tettiik fel:
., Osszességében hogyan mindsiti sajat egészségi allapotat?”. A Kkitoltének a kérdésre egy

otfoku skala (1-nagyon rossz, 2-rossz, 3-atlagos, 4-j0, 5-kivalo) alapjan kellett valaszolnia.

Pedagogus-gyermek kapcsolat skala

A Pedagogus-gyermek kapcsolat skala (Student Teacher Relationship Scale, STRS; Pianta,
2001) a pedagbdgus szubjektiv benyomasa alapjan vizsgalja a gyermekekkel vald kapcsolatat.
A kérdé6iv 15 allitast tartalmaz, a valaszadonak egy otfokt skalan (1-egyaltalan nem jellemzd,
5-teljes mértékben jellemzd) kell megitélnie a gyermekekhez valo viszonyat.

A mérdeszkoz két alskalabol all, vizsgalja a gyermekekkel valo érzelmi kozelséget (,A
gyermekekkel valo kapcsolatom szeretetteljes és érzelmileg meleg”), valamint a kapcsolat

konfliktusossagat (,, 4 gyermekek konnyen diihdsek lesznek ram™).

3.4 Adatfeldolgozas

A kérddivek kitoltésébdl szarmazo adatok statisztikai feldolgozasdhoz az IBM SPSS
statisztikai program 20.0-as verzidjat, illetve a jamovi program 2.2-es valtozatat hasznaltuk.
Adataink eloszlasanak normalitasit minden esetben Kolmogorov-Szmirnov teszttel
ellendriztiik. A tudatos jelenlét és az 6vodapedagdgusok lelki egészség jellemzoi (altalanos
jollét, depresszid, onértékelés, kiégés); onbecsiilt egészségi allapota; illetve a gyermekekhez
fiz6d0 viszonya kozotti kapcsolatok elemzésére eldszor Spearman-féle rangkorrelaciot
hasznaltunk. Amennyiben a korrelacioelemzés szignifikans kapcsolatot mutatott ki a valtozok

kozott, az Osszefliggések részletesebb vizsgalatara lineéris regresszioszamitast alkalmaztunk -
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a demografiai valtozokat kontrollalasaval. A regressziés modellekben fiiggd valtozoként
szerepelt az altalanos jollét, a kiégés, a depresszid, az Onértékelés, az egészségi allapot
Onbecslése, illetve a gyermekekkel vald kapcsolat. (Ezen valtozokat a multikollinearitas miatt
egyetlen elemzésbe sem vontuk be a fliggetlen valtozok kozé). A fiiggetlen valtozok a
munkahelyi jellemzok €s foglalkoztatdsi mutatok, valamint a tudatos jelenlét és annak faktorai
voltak.

A szignifikancia szintet valamennyi esetben 0,05-nak hataroztuk meg.
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4. EREDMENYEK
4.1 A minta leiro jellemzése

4.1.1 Demografiai jellemzok

A vizsgalati mintat 6sszesen 202 d6vodapedagogus alkotta, a minta demografiai
jellegzetességeit a Melléklet 1. tablazata mutatja be részletesen. A kitoltok atlag életkora 40,84
+ 11,98 év, a legfiatalabb 19, a legiddsebb 62 éves. A vizsgalt személyek nemi eloszlasa
egyenldtlen (201 n6 és 1 férfi). A valaszadok legnagyobb része, 55,94%-a (113 f6) hazas és
atlagosan 1,37 £ 1,14 gyermekiik van. A vizsgalt személyek, tiz f6 kivételével, felsdfoku iskolai

végzettséget szereztek 6vodapedagdgiabol (foiskolai vagy egyetemi BA szintli diploma).

4.1.2 Foglalkoztatasi mutatok és munkahelyi jellemzok

A valaszadok foglalkoztatdsi mutatoi kozott vizsgaltuk az dvoda tipusat, a telepiilés
kozigazgatdsi besoroldsat, ahol a személy dolgozik, a munkaid6t és az dvodapedagdgusok
munkatapasztalatat (Melléklet 2. tablazat). Eredményeink szerint a kitoltok tobbsége teljes
allasban dolgozik, 70,7%-uk (143 f6) varosi 6vodaban, az intézmény tipusat tekintve pedig
78,7%-uk (159 f6) onkormanyzati fenntartasi ovodaban. A vizsgalt dévodapedagogusok
atlagosan 15,09 += 12,99 ¢év munkatapasztalattal rendelkeznek, a legkevesebb ideje
6vodapedagogusként dolgozd személy 0,16 éve, a legnagyobb tapasztalattal rendelkez6 40 éve
van a palyan.

Felmértiik a vizsgalt személyek munkajanak jellemzdit, vagyis jelenlegi beosztasat, az 6vodai
csoport 1étszamat és életkor szerinti Osszetételét, valamint a kiilonleges banasmodot igényld
gyermekek eldfordulasat a csoportban. A munkahely jellemzdivel kapcsolatos részletes
adatokat a Melléklet 3. tablazata tartalmazza. Az 6vodapedagogusok 77,2%-a (156 f6)
delelottos €s délutanos beosztasban is végzi a munkajat. A vizsgalt személyek atlagosan 22,96
+ 3,92 {0s 0vodai csoportokban dolgoznak, a csoportok életkor szerinti Gsszetétele a valaszadok
67,3%-a (136 f0) esetében heterogén. A kiilonleges banasmodot igényld gyermekek tobb, mint
fele sajatos nevelési igényti (SNI), 2,48%-a (5 f6) pedig kiemelten tehetséges. A megkérdezett
ovodapedagdgusok 33,71%-anak (67 f0) csoportjdhoz van hozzarendelve pedagogiai
asszisztens, aki kizdrélag az 6 munkajat segiti.

A vizsgédlatban résztvevd Ovodapedagogusoknak egy haromfoku Likert-skalan kellett
bejeldlnie, hogy mennyire elégedettek az intézmény targyi feltételeivel, mint a csoportszoba

mérete, illetve a kinti id6toltés helyszine. A valaszadok kozepes mértékben vannak
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megelégedve a csoportszoba méretével (M =1,92 + 0,75), és a kinti id6toltés helyszine adta

lehetdségekkel (M =2,06 + 0,77) is.

4.1.3 Tudatos jelenlét

A tudatos jelenlétet felméré FFMQ skélan a kitoltok a maximalis 195 pontbdl atlagosan
136,1 + 17,92 pontot értek el. Az FFMQ kérd6iv 6t alskalajan (megfigyelés, leiras, tudatos
cselekvés, itéletmentesség, reaktivitismentesség) elért atlag pontszamokat a 4. tablazat

szemlélteti (minden alskalan 40 pont a maximum).

4. tablazat

Az FFMQ alskalakon elért atlag pontszamok

FFMQ alskalak M SD
Megfigyelés 25,58 59
Leiras 25,47 5,91
Tudatos cselekvés 31,23 5,79
ftéletmentesség 30,69 6,45
Reaktivitdsmentesség 19,35 4,35

4.1.4 Altalanos jollét

Kutatasunkban felmértilk az ovodapedagdgusok altalanos pszicholdgiai jollétét a
személyek szubjektiv megitélése alapjan (WHO Altalanos Jol-1ét Skala). Az elérhetd maximalis

15 pontbol a minta atlag pontszama 8,73 + 2,89 pont volt.

4.1.5 Kiégés

A Maslach-féle kiégés kérddiv pedagdgusok szamara atdolgozott valtozataval
vizsgaltuk a valaszadok burnout-jellemzdit. A minta atlagértéke 39,38 + 21,59 pont volt a
maximalisan elérhetd 132 pontbol. A kérdéiv harom alskaldjan (emociondlis kimertilés,

deperszonalizacio, teljesitményvesztés) elért atlag pontszdmokat az 5. tdblazat mutatja be.
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5. tablazat

A kiéges kerdotv alskalain elert atlag pontszamok

Kiégés alskalak M SD
Emocionalis kimeriilés 20,11 12,75
(max. 54 pont)

Deperszonalizacio 4,47 5,59
(max. 30 pont)

Teljesitményvesztés 14,8 8,52

(max. 48 pont)

4.1.6 Depresszio

A Beck depresszi6 kérdoiv roviditett valtozata szerint a kitdltdk a maximalis 36 pontbodl
atlagosan 12,95 + 3,9 pontot értek el, ami enyhe depresszios tiineteket jelent. Eredményeink
alapjan a valaszadok 24,75%-a (50 f6) normal, 64,85%-a (131 f6) enyhe, 9,9 %-a (20)

kozépstlyos, 0,5%-a (1 £6) pedig sulyos depresszios tiineteket mutat.

4.1.7 Onértékelés

A valaszaddk a Rosenberg onértékelési skalan adott atlagos pontszama 15,05 + 2,26
pont, ami a normal tartomany als6 hataraba esik. A 202 személybdl allo mintaban 77 személyre
(38,12%) alacsony, 125 (61,88 %) személyre pedig atlagos onértékelés jellemzd. A vizsgalt

o6vodapedagogusok koziil senki nem mutatott magas onértékelést.

4.1.8 Az egészségi allapot 6nbecslése

Vizsgéalatunkban a valaszadok az egészségi allapotukat a szubjektiv benyomasuk
alapjan, egy otfoku skaldn nagyon rossznak, rossznak, atlagosnak, jonak ¢és kivalonak
értekelhettek. A minta atlagértéke 3,48 + 0,75 pont volt a maximalis 5 pontbol, tehat tobbnyire
atlagosnak vagy jonak mindsitették az egészségiiket. Az dvodapedagdgusok 5,94%-a (12 1)
kivalonak, dontd tobbsége atlagosnak (43,56%, 88 f6) vagy jonak (44,06%, 89 f6) gondolja az
egeészsegét. A vizsgalt személyek koziil viszonylag kevesen értékelik ugy, hogy rossz (4,95%,

10 6) vagy nagyon rossz (1,49%, 4 £6) az allapotuk.
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4.1.9 Gyermekekkel valo kapcsolat

Az 6vodapedagogusok gyermekekkel valdé kapcsolatat két aspektusbol vizsgaltuk:
érzelmi kozelség és konfliktus. A kutatasban résztvevok az érzelmi kozelség alskalan atlagosan
36,36 =+ 3,49 pontot értek el a maximalis 40 pontbol, a gyermekekkel valo alskalan tekintetében
pedig 13,78 + 4,57 pontot a maximalis 35 pontbdl.

4.2 A valtozok kozotti osszefiiggések vizsgalata

4.2.1 A tudatos jelenlét és az altalanos jollét

Els6 hipotézisiink szerint azok a pedagdgusok, akiknél magasabb mindfulness szint
mérhetd, magasabb altalanos jollétrél szdmolnak be. A hipotézisiinket korrelacidszamitassal
teszteltiik, amely szerint jelentds kapcsolat (rs = 0,414; p < 0,001) mutatkozott az FFMQ
Osszpontszam és a WHO pontszam kozott, vagyis feltételezésiink igazoldodott.

Annak érdekében, hogy a tudatos jelenlét és az altalanos jollét kozotti Osszefliggéssel
kapcsolatban arnyaltabb képet kapjunk, linearis regresszidoelemzést alkalmaztunk. A modellbe
az altalanos jollétet fliggd valtozoként, a mindfulness kérddiven elért pontszdm mellett az
6vodapedagdogus munkahelyi jellemzdit, foglalkozasi mutatoit pedig fiiggetlen valtozokként
vontuk be. A modell alapjan a vizsgalt fiiggo és fiiggetlen valtozok kozott kapcsolat mutathatod
ki, a prediktorok az altalanos jollét varianciajanak 25%-4ra adtak magyarazatot (R%gj = 0,25).
Az éltalanos jollét szintjét a mindfulness 6sszpontszam (B = 0,42; SE = 0,011, t = 6,243, p <
0,001) és a csoporthoz rendelt pedagogiai asszisztens jelenléte (p = -0,14; SE = 0.2442, t = -
2.055, p = 0,041) novelték szignifikans mértékben.

A mindfulness kérddiv egyes alskalai és az altalanos jollét kozotti kapesolat vizsgélatara szintén
linedris regresszioszamitast alkalmaztunk. A modellbe fliggetlen valtozoként - a foglalkoztatasi
mutatok és munkahelyi jellemzOk mellett - az FFMQ alskalakon (megfigyelés, leiras, tudatos
cselekvés, itéletmentesség, reaktivitas-mentesség) elért pontszamot, fliggd valtozoként a jollét
skalan elért pontszamot vontuk be. A valtozok egylittesen kozel 40%-ban magyarazzak a kiégés
pontszam varianciajat (R%qj = 0,405). Az alskalak koziil kettd, a leiras (B = 0,19; SE = 0,043; t
=2,248; p=0,026) és a tudatos cselekvés (B =0,17; SE =0,043; t=1,977; p = 0,05) mutatkozott

szignifikans hatdsunak a jollét pontszamra.
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4.2.2 A tudatos jelenlét és a kiégés

Megvizsgaltuk a tudatos jelenlét ¢s a kiégés kozotti Osszefiiggést, és a
korrelacioszamitas eredményei szerint szignifikans, negativ iranyt, jelentds kapcsolat (rs = -
0,424; p < 0,001) mutatkozott az FFMQ 0sszpontszdm ¢és a Maslach-féle burnout kérdéiven
elért 0sszpontszam kozott. A statisztikai eljaras igazolta a masodik hipotézisiinket, miszerint a
magasabb mindfulness szinttel rendelkezé 6vodapedagdgusok kevésbé mutatjak a kiégés
tiineteit.

A kiégés és a tudatos jelenlét, munkahelyi jellemzok, foglalkoztatasi mutatok kozotti
kapcsolatot linedris regresszioszamitas segitségével vizsgaltuk. A modellbe a kiégés kérddiven
elért pontszamot fliiggd valtozoként, a személy tudatos jelenlét skalan elért Gsszpontszamat,
munkahelyi és foglalkoztatési jellemzdit fiiggetlen valtozokként vontuk be.

A modell alapjan a vizsgalt fiiggo és fiiggetlen valtozok kozott dsszefiiggés mutatkozott, és a
variancia 34%-at magyarazta (R%gj = 0,34). A kiégést a fiiggetlen valtozok koziil szignifikansan
az alacsonyabb mindfulness 6sszpontszam (p =-0,53; SE =0,0734; t=-8,67; p <0,001), illetve
a pedagogiai asszisztens hianya (p = 0,12; SE = 1,6735; t = 2,009; p = 0,046) josoltak be.

A kiégés és a mindfulness kérddiv egyes alfaktorai kozotti kapesolatot is megvizsgaltuk. A
linearis regresszios modellben a fiiggd valtozo a kiégés volt, a fliggetlen valtozdkat a korabbi
valtozok mellett a mindfulness skala 6sszetevdi jelentették. A valtozok egyiittesen a variancia
35%-at magyaraztik (R%g¢ = 0,35), a statisztikai eljaras szerint a kiégés szignifikans
prediktoranak a mindfulness kérddiv alskalai koziil a leiras (f = -0,16; SE = 0,287; t = -2,086;
p = 0,038), a tudatos cselekvés (B = -0,30; SE = 0,289; t = -3,863; p < 0,001) és az
itéletmentesség (B = -0,19; SE = 0,249; t = -2,516, p = 0,013) alskalakon elért alacsonyabb
pontszamok bizonyultak. Az elérhetd pedagogiai asszisztens hianyanak bejoslo ereje

megmaradt (B = -0,13; SE = 1,687; t =-2,094; p = 0,038).

4.2.3 A tudatos jelenlét és a depresszio

A harmadik hipotézisiink tesztelése sordn jelentds, negativ iranyu kapcsolatot (rs = -
0,548; p < 0,001) taldltunk az FFMQ 0sszpontszama és a Beck depresszio skalan elért
Osszpontszam kozott. A korrelacidoszamitas megerdsitette a feltételezésiink, vagyis a magasabb
mindfulness szinttel jellemezhetd pedagdgusok kevésbé mutatnak depresszids tiineteket.
Linearis regresszidszamitast alkalmaztunk a pedagogusok depresszios tiineteit bejoslo tényezok
vizsgalatara. A regresszios modellben a fiiggetlen valtozok kozé a foglalkoztatasi mutatokat, a

munkahelyi jellemzdket €s az FFMQ pontszdmot vontuk be, a fiiggd valtozot a Beck depresszid
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skala Osszpontszama jelentette. A kapott eredmények szerint a fliggetlen valtozok a BDI
pontszam varianciajanak 35%-4t magyaraztdk (R%gj = 0,35), a depressziv tiineteket a tudatos
jelenlét alacsonyabb 6sszpontszama jelezte elére szignifikans mértékben (f = -0,55; SE = 0,01;
t = -8,80; p < 0,001). Szintén linearis regresszidelemzés segitségével megvizsgaltuk, hogy a
tudatos jelenlét 6sszetevoi koziil (a foglalkoztatasi mutatdk €s a munkahelyi jellemzok mellett)
mely faktorok kapcsolddnak a legerdsebben a depressziv tlinetekhez. A modell illeszkedése
megfeleld volt (R%gj = 0,39), a leiras (B = -0,29; SE = 0,05; t = -3,67; p <0,001), a tudatos
cselekvés (B = -0,26; SE = 0,05; t = -3,33; p = 0,001) és az itéletmentesség (p = -0,21; SE =
0,02; t = -2,85; p = 0,005) alacsonyabb szintje josolta be a depresszids tiineteket.

4.2.4 A tudatos jelenlét és az onértékelés

Kutatasunkban a tudatos jelenlétet vizsgald kérdéiv (FFMQ) Osszpontszdma ¢és
Rosenberg onértékelés kérddiven elért pontszdm kozott nem talaltunk Osszefiiggést, a
korrelacioszamitas gyenge, majdnem hanyagolhat6 kapcsolatot (rs = 0,173, p = 0,737) mutatott
ki. Negyedik hipotézisiink nem igazolddott, vagyis az 6vodapedagdgusok korében a magasabb
mindfulness szint nem jar egyiitt kedvezobb oOnértékeléssel. A korrelacid hidnyaban nem

végeztiink regresszidszamitast.

4.2.5 A tudatos jelentét és az onbecsiilt egészségi allapot

A tudatos jelenlét ¢és az Onbecsiilt egészségi allapot kozotti kapcesolatot
korrelacioszamitassal vizsgaltuk, amely biztos, de gyenge kapcsolatot (rs = 0,396; p = 0,001)
mutatott ki a valtozok kozott. Hipotézisiink, miszerint az 6vodapedagdgusok, akik magasabb
mindfulness szintet mutatnak, jobbnak itélik meg egészségi allapotukat, csak részben
igazolodott.

Megvizsgaltuk, hogy az 6vodapedagdgusok foglalkozasi mutatdi, munkahelyi jellemzdi és
mindfulness szintje hogyan kapcsoloédik az Onbecsiilt egészségi allapothoz. A valtozok
hatasanak modellezésére linearis regresszidelemzést végeztiink. A modellben az 6nbecsiilt
egészségi allapot fliggd valtozokeént, a vizsgalt személyek tudatos jelenlét alskalakon elért
pontszama, munkahelyi jellemzdi és foglalkoztatdsi mutatdi fiiggetlen valtozoként szerepeltek.
A kapott eredmények szerint a korrigalt determinacios egyiitthato értéke alacsony (RZ%gj =

0,210), vagyis a modell illeszkedése nem megfeleld.
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4.2.6 A tudatos jelenlét és a gyermekekkel valo kapcsolat

Az o6vodapedagdgusok mindfulness szintje €s a gyermekekkel vald kapcsolata kozotti
Osszefliggés elemzése soran kiilon vizsgaltuk a tudatos jelenlét és a gyermekekkel vald érzelmi
kozelség, illetve a tudatos jelenlét és a gyermekekkel valo konfliktusos viszony kozotti
kapcsolatot.

Az FFMQ 6sszpontszam ¢és a gyermekekkel valo érzelmi kozelség kozott a statisztikai eljaras
biztos, de gyenge kapcsolatot (rs = 0,325; p = 0,001) mutatott ki, mig az FFMQ 6sszpontszam
¢és a gyermekekkel valo konfliktusos viszony kozott jelentds, negativ iranyt kapcsolatot (rs = -
0,437; p < 0,001) jelzett. Hatodik hipotézisiink elsé fele nem nyert egyértelmii bizonyitast, az
o6vodapedagdgusok esetében a magasabb mindfulness szint nem jar egyiitt szorosan a
gyermekekkel vald nagyobb érzelmi kozelséggel. Ezzel szemben a hipotézisiink masodik fele
igazolodott, a magasabb mindfulness szinttel jellemezhetd dvodapedagdgusok kevésbé élik
meg konfliktusosnak a gyermekekkel valo kapcsolatukat.

A gyermekkel valo érzelmi kozelség és konfliktusos viszony prediktorainak vizsgalatara
lineéris regresszidszamitasokat futtattunk le. Az érzelmi kozelség mint fliggd valtozo bejoslo
tényezdinek elemzésénél a modellbe a fliggetlen valtozok kozé elészor az dvodapedagdgusok
foglalkozasi mutatoit, munkahelyi jellemzdit és a mindfulness skalan elért Gsszpontszamat
emeltiik be. A statisztkai proba eredménye szerint a modell illeszkedése nem megfelelé (R%aj
= 0,15), vagyis a valtozok prediktiv értéke nem értelmezhetd. Kivancsiak voltunk arra, hogy
egy ujabb linearis regresszidelemzésbe a mindfulness 6sszpontszdm helyett az FFMQ alskalait
fliggetlen valtozoként bevonva (a foglalkozasi mutatok és munkahelyi jellemzdk mellett)
milyen eredményeket kapunk, azonban a korrigalt determinacids egyiitthato értéke (R%gj =
0,16) ebben az esetben is alacsonynak bizonyult.

Linearis regresszidoszamitds segitségével megvizsgaltuk, hogy mely valtozok jelzik elére a
gyermekekkel valé konfliktusos kapcsolatot. A fiiggetlen valtozok a tudatos jelenlét skala
Osszpontszadma, a foglalkozasi mutatok €s a munkahelyi jellemz0k voltak, a fliggd valtozo pedig
a gyermekekkel valo kapcsolat konfliktus skalajan elért pontszam volt. A modellben a fliggetlen
valtozok a fiiggd valtozd variancidjanak 25%-ara adtak magyarazatot, a gyermekekkel valod
konfliktusos viszonyt az alacsonyabb mindfulness 6sszpontszam (B = -0,40; SE = 0,02; t = -
6,05; p <0,001) és a kinti id6toltésre alkalmas megfeleld lehetéségek hianya (p = -0,17; SE =
0,45; t = -2,44; p = 0,016) josolta be szignifikans mértében. Egy Gjabb linearis regresszios
modellbe a fliggetlen valtozok kozé bevontuk az FFMQ alskalait (a foglalkoztatasi mutatok és
munkahelyi jellemzOk mellett), hogy precizebb képet kapjunk a gyermekekkel valo
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konfliktusos viszony prediktoraival kapcsolatban. A modell illeszkedése megfelelének
bizonyult (R%q = 0,35), a gyermekekkel vald kapcsolat konfliktusossagat a mindfulness
Osszetevoi koziil a tudatos cselekvés (B = -0,34; SE = 0,06; t = -4,19; p <0,001) és az
itéletmentesség (B = -0,19; SE = 0,05; t = -2,50; p = 0,013) skalakon elért alacsonyabb
pontszam, valamit a kinti lehetdségekkel kapcsolatos alacsonyabb elégedettség (B = -0,19; SE
=0,42;t=-3,04; p=0,003) josolta be szignifikans mértékben.

5. MEGBESZELES

A kutatés célja az 6vodapedagogusok tudatos jelenléte és a lelki egészségmutatdi, mint
az altalanos jollét, a depresszio, a kiégés, az onértékelés; az onbecsiilt egészségi allapota; illetve
a gyermekekkel vald kapcsolata kozotti Osszefiiggések feltardsa volt. Tovabba kivancsiak
voltunk arra, hogy az 6vodapedagogusok foglalkozasi mutatdi és munkahelyi jellemz6i hogyan
befolyasoljak a lelki egészséget, az Onbecsiilt egészségi allapotot és a pedagdgus-gyermek
kapcsolatot. A pedagogusok lelki egészségével kapcsolatos hazai kutatasok fokuszaban foként
a tanarok allnak, éppen ezért fontosnak tartottuk, hogy vizsgéalatunk 6vodapedagdgusokra
iranyuljon.

A kutatasban Osszesen 202 6vodapedagogus vett részt, atlag ¢letkoruk 41 év, kozel 80%-uk
parkapcsolatban vagy hazassagban él, és kétharmaduknak legalabb egy gyermeke van. A
vizsgalt személyek atlagosan 15 év munkatapasztalattal rendelkeznek, tiz {6 kivételével
fels6foku végzettséget szereztek 6vodapedagdgiabdl, és a vizsgalat idépontjaban 96%-uk teljes
allasban dolgozott. A résztvevok 6vodai csoportjai atlagosan 23 f6bdl allnak, életkori 6sszetétel
szempontjabol tobbnyire heterogének és mindegyikben van kiilonleges banasmodot igényld
gyermek (leginkabb SNI-s). Az 6vodapedagdgusok csupan egyharmada kap allando segitséget
a csoporthoz rendelt pedagogiai asszisztenstdl.

A tudatos jelenlét skéalan az altalunk vizsgélt évodapedagogusok 136 pontot értek el, ami
Albécker (2010) magyar, egyetemista mintan végzett kutatasanak eredményeihez (129 pont)
képest magasabb érték, és a szerzd besoroldsa alapjan a kozepes szintli tudatos jelenlét
tartomanyaba esik.

Kutatasunkban az 6vodapedagogusok az altalanos jollét skalan atlagosan 8,73 pontot értek el,
ami megegyezik egy korabbi, szintén dvodapedagogusokat vizsgald tanulmany eredményeivel
(Toth-Merza et al., 2021). A kapott adatokat Osszevethetjiik két tovabbi hazai kutatasbol
szarmaz6 eredménnyel. Salavecz (2011) vizsgalatdban a mi résztvevéinkhez hasonld
paraméterekkel jellemezhetd személyek kedvezdbb jollét értekekrdl szamoltak be: a felséfoka

végzettséggel rendelkezd aktiv munkavallalok pontszama 9,75, a 35-49 éves korosztalyba
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tartozo aktiv munkavallaloké pedig 9,39 pont volt. Susanszky és mtsai, (2006) kutatasaban a
18-44 éves korosztaly 8,5 pontot ért el az altalanos jollét skalan, a foiskolat/egyetemet végzettek
pedig 8,8 pontot, vagyis a mi adatainkhoz hasonlo eredményeket kaptak.

Az 6vodapedagdgusok altalanos jollétét a pedagdgiai asszisztens csoportban valé jelenléte és a
tudatos jelenlét josoltak be. A pedagodgiai asszisztens jelenléte tekintheté egy munkabol
szarmazo er6forrasnak, amely a jollét objektiv feltételét jelentheti (Benevene et al., 2018a). Az
¢lményekkel kapcsolatos itélkezésmentesség €s nyitottsag, a napi torténések éber, elfogado,
megélése pozitivan hat a testi és lelki jollétre (Kabat-Zinn, 2009; Perczel-Forintos, 2017).
Eredményeink és a korabbi kutatasok alapjan arra kovetkeztethetiink, hogy a magasabb
mindfulness szinttel jellemezheté személyek - a sikeresebb stresszkezelés és Onszabalyozas
révén - aktivabbak, éberebbek, frissebbek, hajlamosabbak a pozitiv érzések atélésére, illetve
konnyebben észreveszik és atélik a mindennapok 6romteli és érdekes eseményeit.

A depresszid felmérése soran kideriilt, hogy a kutatdsban résztvevd 6vodapedagdgusok kozel
kétharmada enyhe depresszios tiineteket mutat. A tudatos jelenlét alacsonyabb szintje, ezen
beliil a fokozott itélkezés, a csokkent tudatossag és az ¢lmények leirasanak csokkent képessége
novelték a depresszids tiinetek kialakuldsdnak esélyét. A kapott Osszefiiggést aldtdmasztjak a
depresszio és a mindfulness kapcsolatat vizsgdlo tanulmanyok, illetve a depresszié mindfulness
alapt kognitiv viselkedésterapias kezelésének hatékonysagat bizonyitd kutatasok (Perczel-
Forintos, 2017). A tudatos jelenlét csokkenti a depressziora jellemz6 gondolkodasi hibak (pl.
tulaltalanosités, fekete-fehér gondolkodas, onkényes kovetkeztetések) eléfordulasat, a tipikus
gondolkodési mintazatok érzelmekre kifejtett hatasat, illetve az ebbdl kovetkezd szelektiv
informaciofeldolgozast, az élmények egysika értelmezését és a ragddast. A mindfulness a
figyelem iranyitasa és a fokozott tudatossag révén lehetové teszi a gondolatok és kiilsd
események kivancsi, itélkezésmentes megfigyelését és elfogadasat, a személy a kellemetlen
gondolatokat mulonak és nem abszolut igazsagnak értékeli, igy azok kevésbé befolyasoljak a
hangulatat (Teasdale et al., 2016). A jelentudatossag allapotiban a mult torténésein valo
ragddas, illetve a jovovel kapcsolatos aggodalmak, szorongasok, negativ fantaziak konnyebben
kizarhatok (Kulcsar, 2009).

Vizsgéalatunkban a pedagdgusok oOnértékelése alacsonynak tekinthetd, a vélaszadok
atlagpontszama (15 pont) épphogy a normal 6vezetbe esik, tovabba egy vizsgalati személy sem
rendelkezik magas Onértékeléssel. Egy hazai, 18 éven feliilieket bevonod, hosszmetszeti
kutatasban (Sallay és mtsai, 2014) a személyek onértékelés pontszama (~30 pont) majdnem
dupldja volt az Aaltalunk vizsgalt 6vodapedagdégusokénak, tovabba Altbacker (2010),

egyetemistakat vizsgald tanulmanyaban, szintén magasabb értékeket talalt (~21 pont). Az
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alacsony onértékelés ¢és a pedagoégusok kétharmadara jellemzd enyhe depressziv tiinetek
Osszefligghetnek, hiszen a depresszio egyik jele az onérték csokkenése. Meglep6 eredmény,
hogy az onértékelést egyetlen vizsgalt valtozod, koztiik a mindfulness sem befolyasolta, pedig
bizonyitott, hogy a tudatos jelenlét pozitivan hat az Onértékelésre (Kulcsar, 2009). Az
onértékelés viszonylag stabil, vonas-jellegli jellemzd, amelyre a nem hatassal van, néknél
altalaban alacsonyabb a szintje (Sallay és mtsai, 2014). Feltételezésiink szerint - a depressziv
tiinetek mellett - ez lehet egy tovabbi oka annak, hogy a féként ndk alkotta mintankban ennyire
kedvezotlen értékeket kaptunk.

Az 6vodapedagogusok onbecsiilt egészségi allapotat felmérve megéllapithatjuk, hogy 93,5%-
uk atlagosnak vagy annal jobbnak itéli az egészségét. A valaszadok 5%-a rossz, 1,5%-a nagyon
rossz egészségi allapotrol szamolt be. Az altalunk kapott eredmények egy kicsit kedvezobbek,
mint egy korabbi, szintén 6vodapedagdgusokat bevond tanulmany eredményei (T6th-Merza et
al., 2021), de kedvezoitlenebbek, mint a magyar aktiv munkavallalok egészségi allapotaval
kapcsolatos adatok. Salavecz (2011) vizsgélatdban, amelyben a rossznak, illetve nagyon
rossznak értékelt egészségi allapotot tekintették rossz egészségi allapotnak, a felséfoku
veégzettséggel rendelkezOk 2,4%-a, a 49 éven aluliak 3,9%-a becsiilte egészségét rossznak.
Adataink ravilagitanak arra, hogy az 6vodapedagogusok testi egészségének megdrzésére is
érdemes nagyobb hangsulyt fektetni, amelyet megerdsit, hogy szdmos vizsgalat bizonyitotta az
egészségi allapot Onbecslésének kiilonbozoé betegségekkel és a haldlozassal vald szoros
Osszefiiggését (Idler & Benyamini, 1997 idézi Urban, 2017). Az Onbecsiilt egészségi allapot
egy egyszerlien kikérdezhet6 indikatora lehet a személy aktualis dllapotanak és az egészségében
bekovetkezd aprobb, még nem diagnosztizalt valtozadsoknak is. Habar a tudatos jelenléttel
kapcsolatos szakirodalom szerint a mindfulness fokozza az immunrendszer miikodését, ezaltal
pozitivan hat a testi egészségre (Perczel-Forintos, 2017), az dnbecsiilt egészségi allapot és a
tudatos jelenlét kozott csak laza kapcsolatot talaltunk.

A vizsgalati mintankat alkoté 6vodapedagogusok korében kevéssé jellemzdek a ki€gés tiinetet,
a burnout-szindroma mindharom tiinetcsoportjaban (emocionalis kimeriilés, deperszonalizacio,
teljesitményvesztés) alacsony értékeket mutatnak. Eredményeink egybehangzanak a hazai
kutatasokbol szarmazo adatokkal (Paksi et al., 2015; Szabd & Jagodics, 2016; Szabo et al.,
2018), ¢és ellentmondanak a kiilfoldi vizsgalatok eredményeinek (Viac & Fraser, 2020; Taylor
et al., 2021). A magyar és nemzetkozi adatok kiillonbozOdségének magyarazataban Szabo és
munkatarsai  (2018) megallapitasara tamaszkodunk, a szerzOk szerint az alacsony
kiégésmutatok oka a tarsas kivanatossdgnak valdé megfelelés, illetve a motivaltabb, kevésbé

kiégett pedagdgusok részvétele az onkéntes vizsgalatban.
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A burnoutot eldrejelzé tényezOk elemzésénél a tudatos jelenlét alacsonyabb szintje jelentds
hatast gyakorolt a kiégés tiineteinek kialakuldsara, ami egybecseng a mindfulness kiégéssel
szembeni protektiv szerepét igazold, pedagdgusokat vizsgaldé nemzetkézi tanulmanyok
adataival (Abenavoli et al., 2013; Taylor & Millear, 2016). A vizsgalt személyek munkahelyi
jellemzo6i kozil a pedagdgiai asszisztens segitségének a hidnya josolta be a burnout-tiineteket,
ami feltételezhetdéen az 6vodapedagdgusra haruld tobbletfeladatok révén vezethet a kronikus
kimeriiléshez. Erdekes eredmény, hogy a személy életkora és palyan eltdltott évei nem jelezték
eldre a burnoutot, pedig a korabbi kutatasok felhivjak a figyelmet arra, hogy a fiatal, palyakezdo
pedagogusok kiilondsen veszélyeztetettek a kiégéssel szemben (Kocsis, 2003; Gaspar et al.,
2006; Horvath, 2012; Koruklu et al., 2012; Szabd et al., 2018). Szintén ellentmond mas
vizsgalatok eredményeinek, hogy a pedagogusok tilzott munkahelyi terhelését okozd, és ezaltal
a kiégés szempontjabol kockazatot jelenté magasabb csoportlétszam (Lackritz, 2004), a csoport
vegyes ¢életkori Osszetétele ¢s a koriilményekkel valo alacsonyabb elégedettség (Fernet et al.,
2012) tanulmanyunkban nem mutatott 3sszefiiggést a burnouttal. (Erdemes megjegyezni, hogy
egy masik hazai kutatasban Szabo6 és mnkatarsai (2018) sem talaltak kapcsolatot a heterogén
6vodai csoport €s a kiégés kozott). A fenti Osszefliggésekre magyarazatot nyujthat, hogy a
magasabb mindfulness szinttel jellemezhetd személy - a fokozott munkahelyi terhelés mellett -
hamarabb észleli a testi-lelki kimeriilés jeleit, jobban kezeli a mindennapos stresszt,
konnyebben elfogadja sajat esenddségét, és nagyobb hangsulyt fektet a regeneralddasra
(Abenavoli et al., 2013). A palya eleji kiégéssel szemben szintén védofaktort jelent a tudatos
jelenlét, a mindfulness hozzéjarul a hatékonyabb 6nszabalyozashoz és dngondoskodashoz, igy
a talzott lelkesedés nem sodorja bele a kezd6 pedagogust a talvallalasba és a testi-lelki
sziikségletek figyelmen kiviil hagyasaba.

A kutatasunkban résztvevé ovodapedagdgusok gyermekekkel vald kapcsolatukat érzelmileg
kozelinek és kevéssé konfliktusosnak itélik meg. A mindfulness és az érzelmi kozelség kozott
nem talaltunk Osszefiiggést, a tudatos jelenlétre kevésbé képes személyek is érzelmileg
melegnek irtak le a gyermekekhez fliz6dd viszonyukat. Ez az eredmény egyrészt fakadhat a
tarsas kivanatossagbol, a kérddivet kitoltd, gyermekekkel foglalkozé szakembernek nehézséget
jelenthet bevallani, hogy a gyermekekkel valé kapcsolata nem szeretetteljes és meleg. Masrészt
az 6vodapedagogusként dolgozd személyek a gyermekek iranti pozitiv attitidjiik, szeretetiik
alapjan valasztottak a palyat, ami - a tudatos jelenlétre valo képességtol fiiggetleniil - kedvezé
alapot biztosit a jO kapcsolathoz. Végezetiill a gyermekek a nap jelentds részében az
6vodapedagdgus gondjaira vannak bizva, igy ebben a meghatirozé iddintervallumban a

megnyugvas, a dicséret €s a biztonsag egyetlen forrasat a pedagdgus jelenti (a kérdoiv érzelmi
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kozelség skalajanak itemei ezekre a jelenségekre is rakérdeznek). A pedagdgus-gyermek
kapcsolat konfliktu6zus jellegét a mindfulness alacsonyabb szintje megbizhatoan elérejelezte,
ami egybecseng a korabbi vizsgalatokbol szarmazo adatokkal (Schussler et al., 2016; Becker et
al., 2017). A tudatos jelenlét része a figyelem fenntartasara vald képesség, ami segit a
kialakuloban 1évé nehéz helyzeteket idében felismerni, emellett a mindfulnes-szel 6sszefiiggd
jobb érzelemszabalyozas és Onkontroll kovetkeztében a pedagdgus nyugodtabban reagal a
gyermek distressz allapotaira és rendbontdsara, ami lehet6vé teszi a konstruktiv
problémamegoldast és a konfliktusok kirobbanasanak megel6zését (Sharp & Jennings, 2016).
A tudatos jelenlét mellett a pedagdgus kinti id6toltésre alkalmas lehetéségekkel valo
elégedetlensége novelte a gyermekekkel vald konfliktusos viszony valdsziniiségét.
Feltételezhetd, hogy a pedagdgusban és a gyermekekben is fesziiltséget kelt, ha az intézmény
udvaranak kedvezdtlen adottsigai, felszereltségének hidnya miatt kevésbé kényelmes és

biztonsagos, valamint korlatozott a szabadban torténd 1d6toltés.

5.1 Konkluzio

Kutatasunk eredményei raviladgitanak arra, hogy a tudatos jelenét kedvezden hat a
pedagoégusok lelki egészségére, csokkenti a depressziv tiinetek és a kiégés kialakuldsdnak
esélyét és fokozza az altaldnos jollétet. A pedagogus tudatos jelenlétre valo képessége amellett,
hogy a sajat lelki egészsége szempontjabol elonyos, hosszu tavon befolyasolhatja a gyermekek
fejloddését. A magasabb mindfulness szinttel rendelkezd szakember az dvodapedagdgusi
palyaval egyiittjard, fokozott emociondlis terhelést jelentd helyzetekben 1is képes
hatékonyabban szabalyozni az érzelmeit, konnyebben hangolodik ra a gyermek sziikségleteire
¢s empatikusabb, ami meleg érzelmi klimat és kevesebb konfliktust eredményezhet az 6vodai
csoportban. A kedvezd pedagdgus-gyermek kapcsolat novelheti a gyermekek jollétét,
szabalyozo funkciot tolt be a tarsas €s érzelmi fejlddésben, illetve megalapozza az iskolai
kozegben valo sikeres boldogulast. A pedagdgusok lelki egészségének fejlesztése és védelme,
a kiégés, a munkabol valo kiesés és a palyaelhagyas kockézatanak csokkentése érdekében
érdemes lenne lehetdséget biztositani szamukra, hogy elsajatithassak a tudatos jelenléten
alapul6 stresszcsokkentd modszereket. Fontosnak tartanank a dontéshozok figyelmét felhivni
arra, hogy a nevelési, oktatasi intézményekben dolgoz6 szakemberek szadmara szervezett, akar
rovid mindfulness tréning is kevesebb anyagi befektetéssel jar, mint a kiégéssel Osszefiiggd

szervezeti, oktatasi és egészségligyl problémak kezelésének hosszi tavu koltségei.
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