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Plagium nyilatkozat

Nyilatkozat a mithelymunka szerzdség szabalyainak betartasarol

Alulirott Sirké Klaudia (Neptun kod: VVXP7U) jelen nyilatkozat aldirasaval kijelentem, hogy
A negativ gyermekkori ¢élmények ¢és a vondsagresszid Osszefliggésének vizsgalata
kiizddsportolok és testépitok korében cimii mithelymunkamat magam készitettem, azt sem mas
miuhelymunka kurzusra, sem szakdolgozatként, sem ezen, sem mas egyetemen ¢€s szakon, sem

én sem mas be nem adta értékelésre.

Mindezek alapjan jelen dolgozat 6nallé6 munkédm, annak elkészitésekor betartottam a szerzdi
jogrol szolo 1999. LXXVI torvény szabdlyait, valamint az egyetem 4ltal eldirt, a dolgozat

készitésére vonatkozo szabalyokat, kiilonosen a hivatkozasok és idézések tekintetében.

Fentieken kiviil kijelentem, hogy az Onallésagra vonatkozodan, a dolgozat készitése kozben

konzulensemet nem tévesztettem meg.

Datum: 2021. 12. 16.

Név: Sirko Klaudia



Absztrakt

Hattér: A negativ gyermekkori tapasztalatok vonasagresszié kialakulasahoz vezethetnek,
amely szoros kapcsolatban all az impulzivitas konstruktumaval iS. A célom, hogy
megvizsgaljam a negativ gyermekkori élmények €s a vonasagresszid kozotti osszefliggéseket a
magyar populacioban, kiizdésportolok és testépitok korében, valamint, hogy megvizsgaljam

annak az agresszioval és impulzivitassal valo kapcsolatat is.

Vizsgalati személyek. A tanulmany részvevoi 18. életéviiket betoltott személyek (N=288),
atlagéletkoruk 35,00 év. A kutatas célcsoportja egy olyan populacio, ahol gyakran figyelhetd
meg agressziv viselkedés megjelenése, igy az altalam megfigyelt vizsgalati személyek
kiizdésportolok és testépitdk, azonban a mintaban nem sportold és egyéb sportot iz6 (kontroll)

személyek is jelen vannak.

Modszertan: Az Osszefiiggések mérésére az ACE- 1Q (WHO, 2006) kérdéiv tételeit, a
Buss&Perry Agresszio Kérdéivet (Buss és Perry, 1992; Gerevich és mtsai, 2007) és a Barratt-
Impulzivitas Skala (Barratt, 1959; Kapitdny-Fovény és mtsai, 2014) viselkedéses-, €s kognitiv

impulzivitas tételeit alkalmaztam.

Eredmények: A Kutatas eredményei azt mutatjak, hogy a negativ gyermekkori élmények
Osszefliggésben allnak a vonas szintli agresszioval (rs= 0,40; p< 0,001 (2-tailed)), valamint,
hogy a kiizddsportolok (N=51) agresszivabbnak bizonyultak a kutatasban résztvevd tobbi
személyhez képest (p< 0,001). A korabbi tapasztalataik (ACE) kapcsan nem talaltam
kiilonbséget a kiizddsportolok és a tobbi résztvevd személy eredményei kozott. Tovabba, az
eredmények szerint a fizikai agresszid megjelenése pozitivan fligg Ossze a viselkedéses

impulzivitas jelenlétével (rs= 0,14; p<0,001 (1-tailed)).

Kovetkeztetés: A kapott eredmények ravilagitanak az ACE-ek és a vonasagresszio
Osszefliggésére, valamint a viselkedéses impulzivitas és a fizikai agresszio kozotti pozitiv
kapcsolatra. A résztvevok ACE értéke kozott nincs szignifikans kiilonbség. A kiizd6sportolok

agresszivabbnak bizonyultak, mint a kutatdsban résztvevo tarsaik.

Kulcsszavak: vonasagresszio, negativ gyermekkori élmények, impulzivitas, kiizdésportolok,

testépitok



Szakirodalmi bevezeto

A negativ gyermekkori élmények tipusai

A gyermekkori tapasztalataink meghatarozo szerepet toltenek be testi-, lelki egészségiink és
személyiséglink kialakulasara. A gyermekkorban elszenvedett traumatizacido erdsen
formalhatja, illetve deformalhatja az egész személyiségfejlodést, és hatassal birhat a késobbi,
felnéttkorban tapasztalt viselkedésformdinkra. A negativ gyermekkori tapasztalatok
kovetkezményeképp fokozott agresszivitds figyelhetd meg a bantalmazott személyeken,

amelyet megvizsgaltam a magyar populécidban.

A negativ gyermekkori élményeknek szamos megjelenési forméjat ismerjiik. Lathatjuk fizikai,
lelki, illetve szexudlis abuzus formajaban, megjelenhet érzelmi ¢€s fizikai elhanyagolasban és
elhagyasban, illetve diszfunkcionalisan miikodé csaladi légkorben is. Az elkdvetés tipusa
szerint az abuzus lehet intrafamiliaris, tehat csaladon beliili, illetve csaladon kiviili is. A
csaladon beliili abuzust az aldozat hozzatartozdja koveti el, mig a csaladon kiviili bantalmazast

olyan személy koveti el, aki nem csalddtagja az aldozatnak (Meadow, 1997).

A bantalmazas jellegét tekintve lehet aktiv, vagy passziv is. Aktiv bantalmazasrdél akkor
beszéliink, ha valaki testi vagy lelki fajdalmat vagy sériilést okoz egy gyermeknek, vagy tud a
bantalmazasrol, de nem akadalyozza meg azt. Ez el6fordulhat fizikai és érzelmi bantalmazas
soran is egyarant. Ezzel szemben a passziv bantalmazasrol, az elhanyagolasrol akkor besz¢liink,
ha a gyermek alapvetd sziikségletei (mind fizikai, mind pszichologiai) tartdsan nincsenek
kielégitve. Ez megnyilvanulhat fizikai-, érzelmi-, oktatasi-, és nevelési elhanyagolasban is

(Révész, 2004; Herczog és Kovacs, 2004).

Az aktiv bantalmazas

Fizikai abtzusrdl akkor beszélhetiink, amikor az elkovetd szandékos cselekedetet vagy
gondatlansagot kovet el, amely a gyermek fizikai sériilésé¢hez vagy halalahoz vezet. A fizikai
bantalmazas lehet egyszeri €s lehet ismételt esemény, mely megnyilvanulhat iités, razas, égés,

fulladas és mas, targyakkal okozott sériilésekben is (Révész, 2004).

Az érzelmi bantalmazas egy konstans, hosszll idén at tartd érzelmi rossz banasmodot jelent,

amely stlyos és tartésan karos hatassal van a gyermek érzelmi fejlédésére. Az érzelmi



bantalmazas soran a gyermek megtapasztalhatja annak kozvetitését, hogy értéktelen,
elfogadhatatlan, esetleg nem mélto a szeretetre. Eléfordulhatnak azonban olyan helyzetek is,
amelyek fenyegetk a gyermek szamadra, vagy amelyekben a gyermek veszélyben érzi magat

(Arki és mtsai, 2013).

A szexualis bantalmazas alatt a kiskor gyermekek vagy serdiilokoraak bevonasat értjiikk olyan
szexualis aktivitasba, amelyet nem értenek, €s amelybe nem adjak beleegyezésiiket (Smith és
Bentovim, 1994). Az elkovet6 lehet kortars gyermek-, serdiilé-, vagy felnétt koru is. Korabbi
eredmények szerint, a szexualis bantalmazas elkovetoi nemiiket tekintve 75-95%-ban férfiak,
¢€s csupan 5-15%-ban ndk (Palaczky és mtsai, 2008).

A szexualis bantalmazasnak két formaja ismert: a fizikai kontaktus felvétele nélkiili, valamint
a fizikai kontaktus felvételével torténd abuzus. A kontaktus nélkiili szexualis bantalmazas
megjelenhet példaul tragar beszédben és pornograf tartalmak nézetésében, mig a kontaktus
felvételével torténd szexualis bantalmazast csokolozas, intim teriiletek fogdosasa, oralis szex,

genitalis-, analis kozdsiilés, szadizmus és akar a gyermekprostiticio is jellemezheti.

A szexualis bantalmazas eléfordulhat intrafamiliaris forméban is, mely esetében csaladdtag a
szexualis abtzus elkovetdje. Legtobbszor az apa vagy nevelOapa, de eléfordulhat, hogy a
testvér vagy unokatestvér az elkovetd. Annak az oka, hogy legtobbszor az apa/ nevelbapa az
elkovetd, lehet az, hogy az adott csaladban az anya a dominans személyiség, igy az apa az anya
helyett az alarendelt lanya révén probalja meg kielégiteni szexudlis igényeit (Smith és

Bentovim, 1994). Anya vagy neveldanya is lehet elkdvetd, azonban ez kevésbé jellemzo.

A passziv bantalmazas

A passziv bantalmazas megnyilvanulhat fizikai és érzelmi elhanyagolasban is, mindkét esetben
az alapvetd sziikségletek kielégitése marad el. A fizikai elhanyagolds soran a fizikai
sziikségletek, mint példaul a higiénés feltételek, a feliigyelet, €s orvosi ellatas hianya fordulhat
eld, mig az érzelmi elhanyagolas soran az érzelmi biztonsag, a szeretetteljes kapcsolatok

kialakitasa, az 4llandosag és a kotddés kialakitasanak elmulasztasa kovetkezhet be.

A fizikai-, és érzelmi elhanyagolas mellett megjelenhet oktatasi-, nevelési elhanyagolas is,
amely soran az iskolalatogatési kotelezettség, az iskolai feladatok elvégzése és a teljesitmény-

problémak megoldasanak elmulasztasa kovetkezik be (Arki és mtsai, 2013).



A diszfunckionalis csaladi kornyezet

A diszfunkcionalisan mikodo csalad belsé egyensulyat instabilitas jellemzi. Egy csalad lehet
nem megfeleld miikodésii egy- egy 4j csaladfejlédési szakaszban is, amikor a tagok 1) feladattal
szembesiilnek, azonban egy csalad lehet sulyosan diszfunkcionalis is. Utobbirdl akkor
beszEéliink, amikor a csalddtagok nem forditanak elegendd figyelmet egymasra, és

megakadalyozzak a csaladba tartozé tobbi személy fejlodésének lehetdségét (Bogarné, 2016).

Egy diszfunkciondlis csaladot gyakran jellemez a ziirzavar és fesziiltség jelenléte, illetve
megfigyelhetd a sziilok, gondviselok kozotti verbalis, valamint fizikai bantalmazas is. A sziilok,

gondviselok valasa, kiilonélése, vagy elhalalozasa is diszfunkcionalitast eredményez.

A gyermekkori abuzus el6fordulasa igen gyakorinak tekinthetd. Egy, a kozelmultban elvégzett
kutatas eredményei azt mutatjak, hogy 10-bdl minden 8. személy megtapasztalja a gyermekkori
bantalmazas valamely formajat 18 éves kora eldtt (Wildeman és mtsai, 2014). Azok a
személyek, akik negativ gyermekkori élmények sorozatat €lték meg, felndttkorukra fizikai,
pszichologiai és egészségiigyi karosodasokat is elszenvedhetnek. A kedvezoétlen gyermekkor
karos pszicholdgiai kovetkezménye megfigyelhetd a késobbi szorongas, depresszid ¢€s
ongyilkossagi kisérletek szdmanak mentén, illetve a felndttkori vonasagresszié mértékén is

(Herrenkohl és mtsai, 2013).

Korabbi kutatasok soran megfigyelték, hogy a negativ élményeknek valo kitettség, kiilondsen,
ha azt gyermekkorban szenvedi el az egyén, ndveli a mentalis betegségek kialakuldsat és a
fizikai egészség romldsat. A trauma barmilyen formajanak elszenvedése noveli az alkohol- és
szerhasznalatot, amely kronikus betegségek kialakuldsahoz vezethet, példaul tiid6-, és

majkarosodashoz, cukorbetegséghez és akar rakhoz is (WHO, 2021).

Az agresszid

»Az agresszid egy er0szakos viselkedés, mely tdmadod magatartdsban manifesztalodik. Az
agresszivitds egy ellenséges- elutasitd, masok ellen irdnyuld szobeli vagy fizikalis
tamadasokban megnyilvanulé magatartasforma. Az agresszid megnyilvanulasa igen sokrétii:
lehet direkt vagy indirekt, verbalis vagy fizikai, indulati, autoagresszié vagy mas személyekre
illetve targyakra irdnyuld. Megjelenhet kardromben, kiabalasban, rosszkivansdgok sorén,
rombolas, bossza és indulatossag formajaban is.” Egy dolog azonban minden esetben kézos a

jelenségben: annak szdndékos mivolta (Rucska és Kiss-T6th, 2017).



Az agresszio sokféleképp osztalyozhatd. Az osztalyozas torténhez az agresszio alanya illetve
targya szerint, az agresszor fiziologiai allapota szerint, az agressziora adott valasz szerint,
valamint az agresszid célja szerint is. Az agresszid alany €s targy szerinti osztalyozasnak
megfeleléen az agressziv fél lehet allat és ember is, a targya pedig lehet maga a tamado
(autoagresszio), vagy egy masik személy. Az agresszor fiziologiai allapota szerint lehet
semleges vagy erdszakos érzelmi allapotban is. Az agressziora adott valasz lehet erdszak, ami
harchoz, haboruhoz vezethet, illetve lehet megadas, menekiilés, ami azonnali vereséget jelent.

Az agresszi6 célja szerint a jelenség lehet oncélu vagy eszkoz jellegii is (Toth, 2016).

Dodge és Coie (1987) szerint kiilonbséget lehet tenni a reaktiv és proaktiv agresszivitas kozott
is. A reaktiv agresszio, mint a megfélemlitésre adott védekezd reakcio irhatd le, mig a proaktiv
agresszid célja az erédemonstracid, a dominancia jelzése. Ennek fényében a reaktiv tipus

megfeleltethetd a defenziv, mig a proaktiv tipus offenziv agresszionak (Kis, 2010).

Az agresszidval kapcsolatos kutatdsok soran feltartdk, hogy a jelenség kapcsolatban all az

impulzivitassal is, foként annak siirgetettség faktoraval (Shin és mtsai, 2018).

Az impulzivitas

Az impulzivitds a gondos megtervezés nélkiili, kockazatos viselkedésre vald hajlamot jelenti.
Egy impulziv személy gyakran Ggy cselekszik, hogy nem méri fel az adott helyzetet, és annak
kovetkezményeit sem. Izgalomra vald éhség, meggondolatlansag, tiirelmetlenség, nyugtalansag
¢s tervezésre valo képtelenség jellemzi ezeket a személyeket. Sok esetben reflex-szerii
viselkedés jellemzik Oket €s azonnal, hirtelen felinduldsbol elkovetett cselekedetek (Lukacs,

2006).

Tobb kutatas is igazolta az impulzivitas és a hozza kapcsolddo konstrukciok, mint példaul az
onkontroll, és az agresszid Osszefliggését. Az impulzivitas tobbdimenzids konstrukcio,
(Latzman ¢és Vaidya, 2013), amelynek dimenziéi a mérési eszkéz fiiggvényében
meghatarozottak. Shin és mtsai (2018) kutatdsukban az impulzivitds négy faktorat
kiilonboztették meg egymastol: siirgetettség, megfontoltsag (hidnya), kitartds (hidnya) és
szenzoros ¢€lménykeresés. A siirgetettség faktor a hirtelen felinduldsbol elkovetett
cselekedetekre utal. A megfontoltsdg hidnya a kovetkezmények mérlegelése nélkiili
cselekvésre valo hajlamot, a kitartds hianya a nehéz tevékenységekre torténd Osszpontositas

hianyat jelzi. Az utolsé faktor, a szenzoros élménykeresés az izgalmak iranti fokozott



érdeklodést jelenti, még olyan helyzetekben is, ha azok veszélyesnek vagy kockazatosnak

bizonyulnak (Piko és Pinczés, 2014).

Az impulzivitas és az agresszio kapcsolatanak vizsgalata soran ugy talaltak, hogy az agresszid
az impulzivitas négy dimenzidja koziil leginkdbb a siirgetettség faktorral all kapcsolatban. A

stirgetettség faktor a hirtelen felindulasbol elkdvetett cselekedetek mérésére iranyul.

Kapitany-Fovény (2021) tanulmanyaban az impulzivitds harom alskalgjat kiilonitette el
egymastol, és ugy talalta, a vonasagresszidoval mindharom alskala kapcsolatban all. A fizikai és
verbalis agresszio jelenléte leginkabb a viselkedéses-, valamint a kognitiv impulzivitas
alskalaval all Osszefiiggésben, mig a tiirelmetlenség alskdla az ellenségességgel all

kapcsolatban (Kapitdny-Fovény, 2021).

A negativ gyermekkori élmények, a vonasagresszio és az impulzivitas kapcsolata

Amennyiben egy gyermek biztonsdgot nyujtd, bizalomteli gondozdi kapcsolatban ¢él és
novekedik, megfelelden kibontakoznak az egészséges, érett felndtt miikodéshez sziikséges
képességei. Ezzel szemben egy traumatikus élményeket elszenvedett gyermek mind a testi,
mind a lelki fejlodése szempontjabol veszélyeztetett (WHO, 2006). Korabbi kutatasok
eredményei igazoljak, hogy a stlyos, halmozott traumatikus gyermekkori élmények jelentds
fejlédési elmaradast és kiilonbozd pszichologiai problémakat, példaul szorongést és depressziot
eredményezhetnek. A bantalmazast elszenvedett gyermekek az életiik sordn 3-5-szOrds
gyakorisaggal szenvednek az egyes pszichiatriai korképekben a traumatikus elézményektdl
mentes tarsaikhoz képest (Putnam, 2003). A megfeleld konfliktuskezelés, érzelem ¢és
agresszioszabalyozasi készségek elsajatitasanak hidnya kdnnyen a bantalmazo kapcsolati minta
szerepeit idézhetik el6. Vannak személyek, akik ismételten aldozattd valhatnak, mig méasok a
béantalmazo vagy a cserbenhagy6 szerepet viszik tovabb (Ujhelyiné és Kuritarné, 2020). A rossz
banasmodban részesiilo gyermekek mentalis és fizikai jellemzdik is jelentOsen kiilonboznek, az
egészséges kornyezetben felndtt tarsaikéhoz képest. Az abuzust elszenvedett személyek
rosszabb mentalis egészséget és tobb stresszt tapasztalnak, mint egészséges tarsaik (Colburn és
mtsai, 2021). Ez a negativ stressz késobbi ¢€letiik soran tobb egészségligyi kockazatot okozhat,
mind fizikai, mind mentélis értelemben. A kedvezdtlen élmények hatasat megfigyelhetjiik a
szorongds, a depresszio és a szerhasznalati szokdsok mértékén (Herrenkohl és mtsai, 2013).
Ugy talaltak, hogy az emlitett tényez6k mellett az interperszonalis jelzések értelmezése is

nehézséget okozhat a bantalmazott, foként a fizikai abuzust elszenvedett személyek szamara,
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mely kdvetkeztében nagyobb hajlandosagot mutatnak az agressziv cselekedetek elvégzéséhez
(Banducci és mtsai, 2014). Az internalizalt és externalizalt agresszié mellett gyakran jelenik

meg a rosszindulatu irigység is az abuzust atélt személyek korében (He és Xiang, 2021).

Az agresszio a személy ¢és kornyezete kozotti komplex interakcioként értelmezhetd
legegyszeriibben, ahol a gyermekbantalmazas pszichologiai és egészségiigyi kovetkezményei
fontos szerepet jatszanak a vizsgalati személyek agressziojanak megértésében. A
vonasagresszio jelenléte ¢és annak mértéke tehat Osszefliggésbe hozhatdé korabbi
tapasztalatainkkal. Annak megjelenése, gyakorisaga és mértéke azonban fligg az elszenvedett
traumak mennyiségétdl (Pozzo és mitsai, 2021). Az eredmények azt mutatjak, hogy a
bantalmazott elééletii személyek gyakrabban folyamodnak erdszakos cselekedetekhez, mint
nem bantalmazott tarsaik (Auslander és mtsai, 2016). A bantalmazas mellett a gyermeknevelési
stilus is meghatarozé szerepet tolt be az agresszid megjelenésének kialakuldsdhoz (Herrera és
McCloskey, 2003). Finkelhor és mtsai (2015) kutatasanak eredményei kiegészitik az agresszid
és a sziil6i banasmod kapesan latott eredményeket. Ugy talaltak, hogy a negativ gyermekkori
tapasztalatok ¢és a rossz sziil6i banasmdéd nem csak az agressziv viselkedéssel, de a
blinelkdvetéssel is szoros kapcsolatban all. Az alacsony dnértékeléssel bird fiataloknal szintén
lényegesen magasabb az agresszios szint, amely kapcsolatban all az antiszocialis viselkedéssel
¢s a bunelkovetéssel is. Az eredmények azt mutatjak, hogy az alacsony onértékeléssel bird
fiatalok nagyobb eséllyel valnak biincselekmények elkovetdivé (Khodabandeh és mtsai, 2017).
A rosszabb Onértékelés hatdsa mellett megfigyelték azt is, hogy azok a személyek, akik
sikertelennek érzik magukat, és szamtalan kudarc élményt élnek meg, tobbnyire ellenségesek,
diihosek és gy érzik semmiben nem teljesitenek jol (Rucska és Kiss- Toth, 2017). Matsuura és
mtsai 2009-ben elvégzett kutatasuk célja az volt, hogy feltarjak az onértékelés, a depresszio, az
agresszio €s a negativ gyermekkori élmények kozotti Osszefiiggések erdsségét. A kutatas
eredményeként azt talaltadk, hogy a negativ gyermekkori élmények a felndttkorra kialakult

vondsagresszioval all a legerdsebb kapcsolatban.

Az ablzus formdja szintén meghatarozd szerepet tolt be a kés6bb megjelend agresszid
megnyilvanulasi formajaban. A gyermekkorban elszenvedett fizikai bantalmazés, valamint a
testi fenyités késObb fizikai agresszid €s erdszakos blincselekmények elkovetéséhez vezethet,
mig az érzelmi elhanyagolas kovetkeztében a depressziv hajlam és az dngyilkossagi kisérletek

szdma mutat novekvo tendenciat (Harford és mtsai, 2014).

Az agresszid megjelenése fiigg a személy impulzivitdsatoél is, melynek négy faktorat
kiilonboztethetjiik meg: siirgetettség, megfontoltsag (hidnya), kitartas (hidnya) és szenzoros
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¢lménykeresés. Shin ¢és mtsai (2018) az impulzivitds és az agresszid kapcsolatanak
vizsgalatakor ugy talaltdk, hogy az agressziéval az impulzivitds négy dimenzidja koziil
leginkabb a siirgetettség faktor all kapcsolatban. A siirgetettség arra utal, hogy valaki erds
felindulasbol, azonnali impulzusanak engedve reagal. Az altalam hasznalt kérd6iv (BIS- R-21)
azonban az impulzivitdsnak harom alskalgjat kiilonbozteti meg: kognitiv impulzivitas,
viselkedéses impulzivitas és tiirelmetlenség/ nyugtalansag. Habar a vondsagresszioval
mindharom alskala valamilyen forméaban kapcsolatban 4ll, a fizikai és verbalis agressziod
jelenléte leginkabb a viselkedéses impulzivitas alskalaval, valamint a kognitiv impulzivitas
alskalaval all Osszefiiggésben, mig a tiirelmetlenség alskala csak az ellenségességgel all

kapcsolatban (Kapitany- Fovény €s mtsai, 2014).

Azok a személyek, akik 18 éves koruk eldtt szexudlis bantalmazast szenvednek el,
felndttkorukban ellenségesebbnek bizonyulnak, illetve kétszer nagyobb eséllyel mutatnak
agressziot idegenekkel szemben, mint tarsaik (Mumford és mtsai, 2019). A bantalmazas és a
rossz gyermekkori banasmodd Osszefiiggésben all a személyiség-, és magatartaszavarokkal,
valamint a szocialis szorongassal is (Mumford és mtsai, 2019). A szexualis bantalmazast atélt
személyekkel végzett kutatdsok sordn megfigyelték, hogy a résztvevoket magasabb szintli
verbalis-, és fizikai agresszio, valamint diih és ellenségesség jellemezte, mint az abuzust meg

nem ¢€lt személyeket (Wamser-Nanney és mtasai, 2020).

Erdemes megfigyelni bizonyos sportokban eléfordulé agresszio szintjét. A kiizdésportok és
harcmiivészetek kapcsdn szamos korabbi kutatds igazolta azok stresszcsokkentd hatésat.
Korabbi kutatasok soran ugy talaltak, hogy a paros kiizddsportagakat (pl. 6kolvivas, birkozas)
1z6 személyek vonas szintii agresszi6 mértéke magasabb, mint a tobbi megfigyelt sportot iz6
személyeké (Morvay- Sey és mtsai, 2020). Gabler szerint egy sportban bekdvetkezd cselekedet
akkor mindsiil agresszivnek, ha az elkovetdje fliggetleniti magat a sportszerli normaktol, és
masoknak (pl. ellenfélnek) szandékosan okoz testi vagy pszichés sériilést (Gabler, 1976).
Megfigyelték emellett azt is, hogy a kiizdésportok pozitiv hatdssal vannak az erdszakos
személyek viselkedésére, valamint, hogy hatékony eszkozként szolgdlnak az erdszak
lekiizdésére (Harwood és mtsai, 2017). Lafuente és mtsai (2021) azonban legijabb kutatasuk
soran megcafoltak ezt a felvetést, kutatasuk eredményei nem tamasztjak ala a kiizdésportok

agressziocsokkentd vagy annak noveld hatasat (Lafuente és mtsai, 2021).
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Das ¢és Datta testépitokkel végzett kutatdsuk soran ugy talaltdk, hogy ennek a sportnak a
rajongoi altalaban szamos agressziv tulajdonsaggal rendelkeznek. Ebben a sportban azonban
gyakorinak tekinthetd a szerhaszndlat el6fordulasa is, igy nehéz elkiiloniteni az androgén
szteroidok okozta agresszid megjelenését, a sportban valdo versengés soran felmeriild
agressziotol (Das és Datta). Korabban azonban egy longitudinalis vizsgalat soran kimutattak,
hogy a szerhaszndlat és a gyermekkori bantalmazas kozott is erds kapcsolatot van. Azok a
személyek, akik gyermekkoruk sordn a bantalmazas valamely formdjat atélték, magasabb
rizikonak vannak kitéve legalis, illetve illegalis szerhasznalattal szemben is, emellett

gyakrabban fordul el0 szerfiiggdség kialakulasa esetiikben (Herrenkohl és mtsai, 2013).

Ezek alapjan érdemesnek tartom a testépitok és kiizddsportolok agressziojanak és gyermekkori

negativ tapasztalatainak megvizsgalasat.

Kutatési kérdés
A tanulmany célja, hogy megvizsgaljam a negativ gyermekkori élmények és a vonasagressziod

Osszefiiggéseit, valamint, hogy ezeket az Osszefliggéseket a kiizddsportolok és testépitdk

impulzivitas és kognitiv impulzivitas) jelenlétét is ezen konstrukciok mentén.

Jelen tanulmany egy feltard jellegli kutatds, hiszen a negativ gyermekkori élmények és a
vonasagresszid kapcsolatat korabban még nem vizsgaltdk meg hazankban, a magyar

populacidban.

Hipotézisek

H1. A negativ gyermekkori ¢élmények és a vonasagresszio osszefliggésben allnak.

H2. A fizikailag bantalmazott személyek fizikailag agresszivabbaknak bizonyulnak, mint a nem

bantalmazott személyek.
H3. A szexualisan bantalmazott személyek agresszivabbak, mint nem bantalmazott tarsaik.

» H3.2. Azok a személyek, akikkel nem kozosiiltek, kevésbé agresszivak, mint azok a

személyek, akikkel akaratuk ellenére kozdsiiltek.
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H4. A kiizdésportolok tobb negativ gyermekkori élményt éltek at és tobb agresszidt mutatnak,

mint a nem kiizdésportolok.

» H4.2. A testépitok tobb negativ gyermekkori élményt éltek at és tobb agresszidt
mutatnak, mint a nem sportolok.
» H4.3. A kiizdésportolok és testépitok vonds szintli agresszidja és negativ gyermekkori

¢lménylik kozott kiilonbség van.

HS5. A fizikai agresszio pozitiv kapcsolatban all a viselkedéses impulzivitassal.

Moébdszertan

Mintaleiras

A tanulmény célja a vonasagresszid, az impulzivitds és a negativ gyermekkori élmények
Osszefiiggésének megfigyelése a kiizddsportot izok és testépitok korében. Az adatfelvétel

online, anonim mddon, onkéntes alapon tortént.

A minta tervezett nagysaga 150 f6 volt, melyben férfiak és nok is részt vehettek, azonban a
tényleges kitoltok szama elérte 288 fot. A tanulmany résztvevoi 18 életéviiket betdltott
személyek (N=288), atlagéletkoruk 35,00 (a kitoltdk életkorukat tekintve 18- 71 év kozott
voltak).

A bekertilési kritériumokhoz a 18. életkor betdltése, illetve a beleegyezd nyilatkozat elfogadasa
tartozott. A felvett mintaban minden kitolté beleegyezését adta a vizsgalathoz, és elmult 18

éves, igy nem tortént ilyen jellegii kizaras.

Méroeszkozok

Artalmas Gyermekkori Elmények - Adverse Childhood Experiences ACE- 1Q (WHO, 2006)

A negativ gyermekkori élmények mérésére az ACE- 1Q kérddivet alkalmaztam, amely egy

onbeszamolon alapuld kérddiv.

A teszt a demografiai adatok felvételével kezdddik, mely 12 tételbdl épiil fel. A demografiai
kérdoiv kitér tobbek kozt a részvevd életkordra, nemére, valamint foglalkozésara is. Ezt
kovetden felméri a vizsgalati személy 18 éves kora eldtt tapasztalt élményeit, csaladi

kornyezetét (,,A4 sziilei/gyamjai megértették-e a problémdit és aggodalmait? ), a fizikai er6szak
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(,,Sziilei, gyamjai vagy mas haztartasbeli tag elfenekelte, megpofozta, megrugta, megiitotte
vagy megverte Ont?”’), a verbélis- (,,Sziilei vagy egyik sziil6je, gyamja(i) vagy mds Onnel kozés
haztartasban él6 személy kiabalt, orditott, szitkozédott Onnel, vagy sértegette illetve megaldizta
Ont?”), valamint a szexualis bantalmazas (,,Erintette vagy simogatta Ont valaki szexudlis
médon, az On akarata ellenére? ) jelenlétét. A kérddiv ezen kiviil megfigyeli az elhanyagolas
(fizikai, illetve érzelmi, ,,Voltak-e a sziilei/gyamjai oly mértékben ittasak vagy kdabitoszer hatdsa

alatt, hogy nem tudtdk gondjat viselni? ) jelenlétét is.

A kérddiv négy és otfoku Likert skdlan méri a bantalmazas mértékét. A mérdeszkoz tételei
szinte mind forditott tételek, kivéve a ,,Sziil6i banasmod” elsé 2 kérdését, igy kiértékeléskor

feltiintettem a forditott tételek értékeit.

Jelen tanulmany nem tartalmazza a kortarsak kozotti erdszakra, a kozosségi erdszakra €s a

haboru/ kollektiv erészak elszenvedésére iranyuld kérdéseket.

A kapott mintan leellenérizve lathatjuk, hogy az ACE- 1Q kérd6iv Cronbach alfa értéke 0,884,
mely jo bels6 konzisztencidt és megbizhatosagot jelez. Faktorszerkezetének feltarasa
(maximum likelihood) soran a Kaiser-Meyer-Olkin-mutato (KMO) értéke 0,859-es értéket

mutat, mely szerint a valtozokészlet alkalmas a faktoranalizisre.

Buss&Perry Agresszio Kérdoiv- Buss&Perry Aggression Questionnaire BPAQ (Buss és Perry.

1992: magvar forditds Gerevich és mtsai, 2007)

A Buss& Perry Agresszid Kérddiv egy onbeszamolon alapuld eszkoz, mely a személyiség
agressziv tulajdonsagainak felmérésére alkalmas (Gerevich és mtsai, 2007). Az 6tfoka Likert-
skalas kérddiv 29 tételt tartalmaz, €s négy alskalat alkot: fizikai agresszio (,,Eléfordult mar,
hogy olyan diihéssé valtam, hogy osszetortem dolgokat.”), verbalis agresszio (,,4 bardtaim
szerint veszekedds vagyok.”), dih (,,Néhany baratom ugy gondolja, forrdfejii vagyok.”) és
ellenségesség (,,Bizalmatlan vagyok a tulsagosan baratsagos idegenekkel.”). A kutatasban az

agresszio mind a négy megjelenési formajat figyelembe veszem.

A BPAQ kérddiv Cronbach alfa értéke 0,904, mely kivalo belsé konzisztenciat és
megbizhatdsagot jelez. Faktorszerkezetének feltardsa (maximum likelihood) soran a Kaiser-
Meyer-Olkin-mutato (KMO) értéke 0,918-as értéket mutat, mely szerint a valtozokészlet

alkalmas a faktoranalizisre.
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Barratt Impulzivitas Skala- Barratt Impulsivity Scale BIS-R-21 (Barratt, 1959: magyar forditis

Kapitdny-Fovény és mtsai, 2014)

A Barratt Impulzivitds Skala az impulzivitas konstruktum megbizhaté mérésére alkalmas
eszkdz. A kérdoiv 21 tételt tartalmaz, amely harom alskalat alkot: kognitiv impulzivitas
(,,Gondosan megtervezem a feladataimat.”), viselkedéses impulzivitas (,,Gondolkodds nélkiil
cselekszem.”) és tiirelmetlenség/ nyugtalansag (,,Hirtelen otlettél vezérelve vasarolok™). Az
agresszio jelenléte leginkabb a viselkedéses- ¢€s kognitiv impulzivitas alskalaval all
Osszefiiggésben (Kapitany-Fovény és mtsai, 2014), igy jelen tanulményban, a kérdéivcsomag
hosszanak csokkentése érdekében a kognitiv- és viselkedéses impulzivitdshoz tartozé 14 tételt
alkalmaztam, a tlirelmetlenség/ nyugtalansag 7 tételét nem. A kérdéiv kitdltése soran a tételeket

négyfoku Likert- skalan kell értékelni (1: soha/ ritkan- 4: majdnem mindig/mindig)

A Barratt Impulzivitas Skala Cronbach alfa értéke 0,749, mely elfogadhat6 belsé konzisztenciat
¢s megbizhatosagot jelez. Faktorszerkezetének feltardsa (maximum likelihood) soran a Kaiser-
Meyer-Olkin-mutato (KMO) értéke 0,843-as értéket mutat, mely szerint a valtozokészlet

alkalmas a faktoranalizisre.

Vizsgalati eljaras

A kialakult Covid-19 jarvanyhelyzetben a személyes kontaktuson alapuld adatfelvétel
kockézatosnak bizonyult, igy a pandémidra vald tekintettel az adatgytijtés online tortént, 2021
dszén. A kutatast a Google Forms oldalanak segitségével végeztem el, amely elérhetd szamos
eszkozrol: okostelefonrdl, szamitogéprol és laptoprol is. Az adatgytijtést kombinalt stratégiaval
értem el: a kényelmi mintavétel és a holabda modszer 6tvozésével. A 3 dnbevallason alapulo
kérdoivbol 4allo kérddivesomagot kozdsségi oldalakon (Facebook, Instagram) tettem

elérhetdvé, ahol tovabb osztassal tortént az ujabb személyek toborzasa. A kérddivcsomag 16

napig volt elérhetd, 2021. 11. 23. és 2021. 12.09. kozott.

Az adatfelvétel anonim modon, onkéntes alapon tortént. A kutatasban résztvevok a tajékoztatast
kovetden beleegyezésiiket adtdk a vizsgéalatba, majd ezutdn kezdddott el az adatfelvétel.
Amennyiben a kit6lté nem adja beleegyezését, a résztvevd kizarasra keriil a vizsgalatbol. A
kérddivek kitoltése koriilbeliil 15-20 percet dlelt fel. A vizsgéalatban valod részvétel, illetve a

kérddivek kitoltése barmikor kovetkezmények nélkiil abbahagyhat6 volt.
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A kutatas 3 kérdéivet tartalmaz. Az elsé az Artalmas gyermekkori élmények (WHO, 2006),
melyben a kérdések a résztvevd 18 éves kora el6tti tapasztalataira iranyulnak. Ezt kdvetden a
Buss&Perry Agresszio Kérd6iv (Buss €s Perry, 1992) kovetkezik, amely a kitdltd vonas szintl
agresszidjanak mértékét méri fel, mig az utols6 kérddiv, a Barratt Impulzivitas Skala (Barratt,

1959) a résztvevo viselkedéses-, és kognitiv impulzivitasat méri fel.

Etikai szempontok

A kutatasban résztvevo személyek az adatfelvétel megkezdése elott teljeskort tajékoztatasban
részesiiltek. A tajékoztatd ismerteti a kitdltdvel a kutatas céljat €s annak modjat is, valamint a
részvétel onkéntes alapjardl és az anonimitasrdl is informalja a vizsgélati személyt. A kutatas
érzékeny témakat érint, igy azok szamara, akik felkavaronak talaltak a tesztet, vagy ugy érzik,
segitségre van sziikségiik, felajanlottam olyan segit6 telefonszamokat, melyek a nap barmely
orajaban hivhatok (példaul Magyar Lelki Elsdsegély Telefonszolgalatok Szovetsége: 116-123
/ 06 80 810-600).

A tajékoztatast kovetden a beleegyez6 nyilatkozat elfogadasaval a résztvevok kijelentik, hogy
elmultak 18 évesek, maradéktalanul megértették és elfogadjak a tijékoztatdoban leirtakat és

beleegyeznek a vizsgalatba.

Statisztikai elemzések

A statisztikai elemzések elvégzéséhez az IBM SPSS Statistics 26.0 rendszert alkalmaztam. Az
elsd és az utolsd elemzés soran Gsszefliggést vizsgaltam, igy korrelacios proba alkalmazasaval
ellendriztem az adott hipotézist. Amennyiben teljesiilnek a proba elvégzéséhez sziikséges
feltételek (kitoltok fiiggetlenek legyenek egymastol, a valtozok skala tipustiak legyenek, a
minta kdvessen normal eloszlést és a linearitas és szorashomogenités teljesiiljon), a Pearson-
korrelaciot alkalmazom. Ha a feltételek valamelyike sériil, a nemparametrikus Spearman-
korrelacio elvégzésével folytatom a vizsgdlatot. A masodik €és harmadik elemzés soran
fliggetlen mintds t- probat alkalmazom a hipotézisek vizsgalatahoz (feltételei: a vizsgalt
csoportok fliggetlenek legyenek egymastol, €s mindkettd csoport normal eloszlast kdvessen,
illetve teljesiiljon a minta szorashomogenitdsa), azonban ha nem teljestil a feltétel valamelyike,
a Mann-Whitney probat alkalmazom. A negyedik elemzés soran filiggetlen mintés
egyszempontos ANOVA-t (feltételei: a csoportok és kitoltok fiiggetlenek egymastol, a fiiggd

valtoz6 legalabb intervallum tipust, és normal eloszlasu, szorashomogenitasa teljesiiljon- ez
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utobbi sériilése esetén a beépitett Welch proba hasznalhat6) alkalmazom, azonban ha valamely

feltétel nem teljesiil, Kruskal- Wallis teszttel folytatom a vizsgalatot.

A kutatasban tobb vizsgalati csoportot kiilonitek el egymastol, fiiggben a vizsgalni kivant
hipotézistdl. Egyrészt elkiilonitem a sportolokat egymadstol, ezzel 1étrehozva harom csoportot:
kiizddsportolok, testépitdk és kontroll csoport- ez utdbbi a nem sportoldk és egyéb sportot tizok
csoportjabol keriil Ki a személyek randomizalas segitségével. Masrészt a bantalmazas kapcsan
hozok 1étre vizsgalati csoportokat: a fizikai bantalmazas aldozatai lesznek az egyik csoport
tagjai, emellett a szexualis bantalmazas aldozatai a masik- ezen belill megkiilonboztetem
azokat, akikkel nem kozosiiltek a szexualis bantalmazas soran, illetve azokat, akikkel akaratul

ellenére kozosiltek a szexualis abuzus elszenvedésekor.

Eredmények

Leir6 statisztika

A minta végs6 elemszama 288 {6 volt. Az outlierek szlirése soran nem tortént kizaras vagy
adattorlés, a kimagasloan eltérd adatokat winzorizaltam, és bent hagytam a kutatasban. Az
atlagéletkor 35,00 (SD= 12,37) ¢év, a résztvevok 68,4%-a n6 (N=197), 31.6%-a férfi (N=91)
volt. A kutatasban résztvevd személyek életkorukat tekintve 18 és 71 év kozottiek voltak,
azonban nem végeztem kor szerinti vizsgalatot, igy nem tortént kizards a kimagasléoan magas,

atlagtol eltérd életkor tekintetében.

A kit6ltok 23,6%-a (N= 68) testépitd, 17,7%-a (N= 51) kiizddsportolo, 4,5%-a (N=13) mindkét
sportot izi, 19,4%-a (N= 56) egyéb sportot liz, és 34,7%-a (N= 100) egyaltalan nem sportol. A

testépitok veégleges szama tehat 81 06, a kiizddsportolok szdma 64 0.

Amennyiben a negativ gyermekkori élményeket dichotom valtozonak tekintjiik (melynek
kozépértéke 27.5, ezalatt ,,nem bantalmazott”, felette ,,bantalmazott™) a kit6lték 18,4%-a (N=

53) sorozatos bantalmazason esett tul, tehat az 6 értékiik 27.5 pont felett van.

A bantalmazas kapcsan létrehozott vizsgalati csoportokban a fizikailag tobbszorosen
bantalmazott személyek létszama 51 f6 (17,8%), mig a szexualis abuzust elszenvedett
személyek 1étszdma 56 6 (19,4 %). Azok a személyek, akikkel nem kozosiiltek a szexualis
bantalmazas sordn (azonban érintették Oket szexudlisan), a minta 13.5%-4t alkotjdk (N= 39),
szemben azokkal a személyekkel, akikkel viszont akaratul ellenére kozosiiltek az abuzalas

soran, a minta 5.9%-t teszik ki (N=17).
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A fizikai bantalmazast, melyre két tétel vonatkozik, dichotom valtozdként figyelem meg az

2

elemzések soran. A négyfoku skala ,,soha” opcigjat 0-s értéknek tekintem, igy a fizikai
bantalmazas kozépértéke 3, alatta ,,nem bantalmazott”, felette ,,bantalmazott”-nak mindsiil a
kitoltd. Ezalapjan a mintaban 51 {6 (17,8%) mindsiilt fizikailag tobbszorosen bantalmazottnak,

azonban 196 16 (68,1%) ¢€lt at fizikai bantalmazast legalabb egyszer, valamilyen formaban.

A szexudlis bantalmazas aldozatait két csoportra osztom: vannak azok a személyek, akik
esetében nem kovetkezett be a kozosiilés, és azok, akiknél igen. A kozosiilés nélkiili szexualis
bantalmazast atélt személyek I1étszdma 56 f6 (19,4%), mig a kozosiiléssel szexualis

bantalmazast atélt személyek 1étszdma 17 £6 (5,9%).

Azok a személyek, akik sorozatos bantalmazast szenvedtek el gyermekkorukban, a minta

18,4%-t képzik, 6sszesen 53 0.

Az alébbi tablazatban az bantalmazott ¢s nem bantalmazott személyek leir6 statisztikai adatai

lathatok.
Demografiai adatok Ossz Bantalmazott Nem bantalmazott
személyek személyek
Nem, N (%)
Férfi 96 (33,4) 13 (4,5) 78 (27,1)
N6 197 (68,4) | 40 (13,9) 157 (54,5)
Sport, N (%)
Kiizd6sport 51 (17,7) 12 (4,2) 39 (13,5)
Testépités 68 (23,6) 93,1 59 (20,5)
Mindkettd 13 (4,5) 1(0,3) 12 (4,2)
Egyéb 56 (19,4) 7(2,4) 49 (17)
Nem sportolok | 100 (34,7) | 24 (8,3) 76 (26,4)
Atlag életkor, évben | 35,00 36,75 34,60

1. abra: Leiro statisztika tablazat a bantalmazott és nem bantalmazott személyek eloszlasarol
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A kovetkez6 tablazatban a minta nemek szerinti megoszlasa lathatd, a sportolasi szokéasok ¢és

az aktiv bantalmazas tipusait figyelembe véve.

Demografiai adatok N6 Feérfi
Sport, N (%)
Kiizd6ésport 8(2,8) 43 (14,9)
Testépités 50 (17,4) 18 (6,25)
Mindkett6 8(2,8) 5(1,7)
Egyéb 47 (16,3) 9(31)
Nem sportolok 87 (30,2) 13 (4,5)

Bantalmazas, N (%)

Fizikai 36 (12,5) 15 (5,2)

Lelki 166 (57,6) 73 (25,3)

Szexualis 52 (18,1) 4 (1,4)
Koz0stiléssel torténd 15 (5,2) 2 (0,7)

2. abra: Leiro statisztika tablazat a résztvevok bantalmazasanak tipusairol és a sportolasi

szokasaikrol a nemi eloszlas fiiggvényében

Hipotézisek vizsgalata

A negativ gyvermekkori élménvek és a vonasagresszid

Az els6 elemzésben a vondsagresszid €s a negativ gyermekkori €lmények kapcsolatat
vizsgaltam meg. A hipotézis tesztelését az adattisztitassal kezdtem, majd a feltételek
ellendrzésével folytattam. A normal eloszlas feltétele nem teljesiilt, igy a tervezett Pearson-
korrelacid helyett a nemparametrikus Spearman- korrelacioval folytattam a vizsgalatot. Az
eredmények szignifikans, pozitiv kapcsolatot mutatnak a negativ gyermekkori élmények és a
vonasagresszio kozott (rs= 0,40 p< 0,001 (2-tailed)).
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3. dbra: A vondsagresszio és a negativ gyermekkori élmények kapcsolata.

A gyermekkori bantalmazas tipusainak kapcsolata az agresszioval

A masodik elemzés soran a fizikailag bantalmazott személyek fizikai agresszid szintjét
hasonlitottam 0ssze fizikailag nem bantalmazott személyek altal mutatott fizikai agressziojaval
(N=102). A fizikailag bantalmazott személyek 0sszlétszdma 51 {0, igy a vizsgalat elvégzéséhez
a kontroll csoportot randomizaldssal hoztam létre. Az adattisztitds sordn leellendriztem az
outlierek-et, melyeket nem toréltem és nem winzorizaltam. Ennek oka, hogy a fizikai agresszio
alskalan magas értéket mutatd személyek a teszt soran magas értéket mutattak az agresszio
tobbi alskaldjan is. A feltételek ellendrzését kdvetden a normal eloszlas sériilése miatt a
nemparametrikus Mann-Whitney probat alkalmazva folytattam a feltevés ellenérzését. A
Mann- Whitney proba eredményeképp lathatd, hogy nincs szignifikans kiillonbség a fizikailag
bantalmazott €s nem bantalmazott személyek fizikai agresszié mértéke kozott (U=1576,5, p=

0,310 (1-tailed)).
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4. dbra: A fizikailag bantalmazott és nem bantalmazott egyének fizikai agresszio szintje.

Ezt kovetben, a harmadik elemzés soran a szexualisan bantalmazott és nem bantalmazott
személyek agresszidjat vizsgaltam meg. A mintaban 56 szexualisan bantalmazott személy volt,
igy a vizsgalat elvégzéséhez egy 56 fobol allé kontroll csoportot randomizaltam a nem
mintaban, pontosabban a bantalmazott csoportban. Az altala mutatott agresszio a 139-es értéket
vette fel, azonban ugy itéltem meg, hogy a kimagaslo agresszio érték valid adatot tiikkrozhet,
igy nem toroltem és nem is winzorizaltam az adatot. Leellendriztem az outlier értéket mutatd
személy tObbi valaszat is a lehetséges torzitas, vagy invalid valaszok elkeriilése érdekében. Az
eredmények azt mutattdk, hogy a kitolté egy tobbszordsen bantalmazott személy, az ablzus

kiilonbozd formait is elszenvedte, illetve magas agresszivitas és impulzivitas jellemezte 6t.

Ezt kovetden ellendriztem a feltételek teljesiilését a fiiggetlen mintas t- probahoz. A normal
eloszlés feltétele nem teljesiilt a mintara, igy nemparametrikus tton folytattam a vizsgélatot, a
Mann-Whitney proba segitségével. Az eredmények azt mutattak, hogy szignifikans kiilonbség
van a szexualis bantalmazast elszenvedett és nem elszenvedett személyek agressziojanak
mértéke kozott. A szexualis bantalmazast elszenvedett személyek magasabb agresszid értéket

mutattak, mint az abtzust el nem szenvedd tarsaik (U= 1176,0, p= 0,011 (1- tailed)).
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A szexualis bantalmazas vizsgalt csoportjai

5. abra: A szexualis bantalmazas dldozatai és a kontroll csoport vondsagresszio szintje.

A szexudlis bantalmazés aldozatait megkiilonboztettem a megtapasztalt abuzus tipusatol
fliggben is. Az igy kapott csoportok egyike a kozdsiilés nélkiili, a masik a kozostiléssel abuzalt
személyeket kiiloniti el. Az dldozat akarata ellenére elkovetett kozosiilést 17 £6 élte at az altalam
reprezentalt mintaban, igy a k6zdsiilést nem atéld szexualisan bantalmazott személyek koziil

randomizalassal valasztottam ki 17 fot.

A két kapott csoportot fiiggetlen mintas t- proba segitségével hasonlitottam volna Gssze,
azonban a normal eloszlas feltétele nem teljesiilt. Ennek kovetkeztében a Mann- Whitney
probat alkalmaztam. A nemparametrikus Mann- Whitney proba eredményei nem mutattak

szignifikans kiilonbséget a két csoport agresszié mértéke kozott (U=97,0, p= 0,053 (1- tailed)).
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6. abra: A kozosiiléssel és a kozosiilés nélkiil bantalmazott személyek vonds szintii

agresszioja.

A kuzdosportoldk és testépitOk kapcsolata a vonasagresszioval és a negativ gyermekkori
¢lményekkel.

A kiizddsportolok é€s testépitok vonasagresszidjanak mértékét és a kordbban tapasztalt negativ
gyermekkori élményeiket a fliggetlen mintas egyszempontos (One-way) ANOVA segitségével
hasonlitottam 6ssze. Az outlierek szlirését €s a feltételek ellendrzését kovetden elvégeztem a
probat. A kapott eredmények szerint a kiizddsportolokat (N=51) magasabb vonasagresszio
pontszam jellemzi (F= 13,69, df= 1, p< 0,001), mint a testépitdket (N=68), azonban nem
jellemzd a negativ gyermekkori élmény megélésének kiilonbsége a két csoport kozott (F= 2,79,

df= 1, p= 0,097).
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1. abra: A kiizdésportolok és testépitok vondsagresszioja és a negativ gyermekkori élményeik

atlaga

A kiizddsportolok ¢és testépitdk adatait kiilon- kiilon is megvizsgaltam az agresszid

megjelenésének fiiggvényében, 6sszehasonlitva 6ket kontroll személyek adataival.

A vizsgalat elvégzéséhez fiiggetlen mintas t- probat alkalmaztam. A testépitdk és a nem
sportolok agresszio szintjét tekintve nincs kiilonbség a két csoport kozott, a testépités az
agresszio egyik alskalajaval sem mutatott szignifikans kapcsolatot. A testépitdk és a kontroll
személyek kapcsolata a fizikai agresszioval (F= 0,91; df= 121; p= 0,528), a verbalis
agresszioval (F= 0,35; df=121; p= 0,269), a diih alskalaval (F=0,11; df=121; p= 0,853) és az
ellenségességgel (F= 0,44; df= 121; p= 0,246) nem mutatott kiilonbséget. Ezzel szemben a
kiizddsportolok az agresszio négy alskalaja koziil harom alskalaval is szignifikans kapcsolatban

alltak.

A kiizddsportolok és kontroll személyek adatait vizsgalva azonban a nemparametrikus Mann-
Whitney probat alkalmaztam, mert a normal eloszlas feltétele nem teljesiilt a mintara. Az
eredmények azt mutatjak, hogy a kiizddsportolok magasabb fizikai agressziot (p< 0,001),
verbalis agressziot (p= 0,003) és dith6t (p= 0,006) mutatnak, mint a kontroll személyek,
azonban a hosztilitas/ ellenségesség (p= 0,163) tekintetében nincs kiilonbség a két csoport

kozott.
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8. abra: Az agresszio formdinak megjelenése a kiizddsportolok és a kontroll csoportban

Korrelacidk az impulzivitdssal

A fizikai agresszio és a viselkedéses impulzivitas kapcsolatanak feltarasara az outlierek sziirését
és a feltételek ellendrzését kovetden a Pearson- korrelaciot alkalmaztam volna, azonban a
normadl eloszlas feltétele nem teljesiilt a mintara. A nemparametrikus Spearman- korrelacidval
folytattam a hipotézis tesztelését. Az eredmények azt mutatjak, hogy a fizikai agresszio és a

viselkedéses impulzivitas kozott gyenge korrelacio van (rs= 0,14 p< 0,001 (1- tailed)).
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9. dbra: A viselkedéses impulzivitas és a fizikai agresszio kapcsolata
Megvitatas

A negativ gyermekkori élmények hatasat szamos konstruktum mentén megfigyelhetnénk. Jelen
tanulmany f6 megallapitdsa, hogy a gyermekkorban elszenvedett negativ ¢lmények és a
felndttkorban mutatott vondsagresszio €s impulzivitas Osszefliggést mutat, valamint, hogy a
kiizddsportolok korében magasabb szintli agresszi6 figyelhetd meg, mint a nem sportolok, vagy

egyéb sportot 1izOk korében.

A vizsgalatban Osszesen 288 {0 vett részt, férfiak (31,6%) és ndk (68,4%) egyarant, azonban
nem végeztem el nemek szerinti Gsszehasonlitast. A résztvevd személyek koziil mindenki
megtapasztalta a negativ gyermekkori élmények valamely formajat, legmagasabb szazalékban
a fizikai bantalmazas aldozatai voltak. Azok a személyek, akik életiik soran legaldbb egyszer
elszenvedték a fizikai bantalmazas valamely formdjat, a minta 68,1%-t tették ki. Ezt koveti a

verbalis bantalmazas, amely a résztvevok 67%-t érinti.

A korabbi kutatasok eredményei alapjan egyértelmiien kijelenhetd, hogy a gyermekkorban
elszenvedett negativ élmények rendkiviil nagy kockazatot jelentenek a felndttkori

viselkedésmintdzataink kialakuldsara. Ezek az ¢élmények Osszefliggésben dallnak a
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vondsagresszioval is, azonban ennek kapcsolatat koradbban még nem vizsgaltdk a magyar

populacion.

A sorozatos gyermekkori bantalmazast elszenvedett személyek (N= 53) és a nem bantalmazott
személyek agresszid szintjének Osszehasonlitdsa is egyezést mutat a korabbi vizsgalatok
eredményeivel, miszerint a tobbszorésen bantalmazott személyek hajlamosabbak az agressziv
cselekedetek végrehajtasara, mint nem bantalmazott tarsaik (Pozzo és mtsai, 2021). A
megallapitast kdvetden megvizsgaltam a bantalmazas kiillonb6zo tipusainak Osszefliggését a
mutatott agresszid szintjével, igy feltarva a fizikai- (N= 51), és szexualis bantalmazas

aldozatainak (N= 56) magas agresszio szintjét a tobbi résztvevoéhez képest.

A kutatasban latott negativ gyermekkori élmények és a vonas szintli agresszid pozitiv
korrelacidja 6sszhangban van tehat a korabbi kutatdsok eredményeivel. Az aktualis kutatasban
kapott eredmények egyezést mutatnak Auslander és mtsai 2016-ban elvégzett eredményeivel.
Ugy talaltak, hogy a nem megfeleld banasmod kovetkeztében gyakrabban fordulnak el
erdszakos megnyilvanuldsok, valamint, hogy a bantalmazott el6életii személyek vonas szintli
agresszioja magasabb, mint azoknak a személyeknek, akik gyermekként nem tapasztaltdk meg
az abuzus bizonyos formait (Auslander és mtsai, 2016). Hasonld eredményeket értek el
kutatdsukban Banducci és mtsai (2014), akik a fizikailag és lelkileg bantalmazott személyeket
vizsgaltak meg az agresszid szempontjabol. Az eredmények csakugyan azt mutatjak, hogy a

bantalmazott személyek hajlamosabbak az agressziv cselekedetek végrehajtasara.

Az ablzus tipusatol fliggden valtozhat az agresszid megjelenésének a gyakorisaga is. Korabbi
eredmények azt mutatjdk, hogy a fizikai bantalmazast atélt személyek felndttkorukban
gyakrabban mutatnak agressziv viselkedést, mint azok a személyek, akik nem tapasztaltak meg
a fizikai abuzus formait (Harford és mtsai, 2014). Sajnos az elemszam jelen esetben nem
bizonyult elegenddnek ahhoz, hogy ezt a kiilonbséget megfelelden megvizsgalhassuk, ugyanis
a kapott eredmények nincsenek 6sszehangban a nemzetkozi adatokkal. Ugy gondolom, hogy
amennyiben az elemzést megismételnénk egy nagyobb mintan, az akkor kapott eredményeink
korreldlnanak a nemzetkozi kutatasok eredményeivel. A fizikai ablzus aldozatai mellett
megvizsgaltam a szexudlisan bantalmazott személyek agresszidjanak mértékét, ¢&s
Osszehasonlitottam azt nem bantalmazott személyek adataival. Az eredmények azt mutatjak,
hogy a szexudlis ablzust atélt személyek agresszivabbak, mint a nem bantalmazott vizsgélati
személyek. Ez a kovetkezmény oOsszhangban all Mumford és mtsai (2019) kutatdsanak
eredményeivel, amely szerint a gyermekkorban bekovetkezett szexudlis bantalmazas
megnoveli az agressziv megnyilvanuldsok szamat, és az idegenekkel szemben tanusitott
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erdszak ¢€s ellenségesség mértékét. Wamser- Nanney ¢és mtsai (2020) megfigyelték azonban azt
is, hogy a szexudlis bantalmazas Osszefliggésben all az agresszid6 négy alskaldjanak
mindegyikével, a fizikai-, verbdlis agresszio és a dith megjelenése is gyakori a hosztilitds
mellett. Az eredmények alapjan emellett elmondhato, hogy az agresszio mértéke nem mutat
Osszefliggést azzal, hogy a szexualis bantalmazas sordn tortént-e tényleges kozosiilés az
aldozattal, vagy sem. Azok a személyek, akikkel akaratuk ellenére ténylegesen kozosiiltek
ordlisan, vaginalisan, vagy andlisan, nem mutattak magasabb agresszidt, mint azok a
személyek, akiket kozosiilés nélkiili szexuélis zaklatas érintett (,,Erintették szexuélis modon az

akarata ellenére”).

A szexudlis bantalmazas kovetkeztében nem csak a mentalis, de a fizikai megbetegedések
szama is jelentésen megnovekedett. Megfigyelték, hogy a szexudlis bantalmazas 4dldozatainak
specifikus felismerési jelei vannak. Ilyen specifikus jel a nemi szervek és/ vagy a végbél
sériilése, gyulladasa, valamint megfigyelték, hogy az adldozatok gyakran szexualis uton terjedd
nemi betegségek hordozoiva valnak a bantalmazas kdvetkeztében (példaul HIV virus), ami

tovabb neheziti a trauma feldolgozasat, és ezaltal tovabbi fesziiltséget eredményez (Csorba,

2006).

Régota ismert tény, hogy a bizonyos sportdgakban magasabb szinten van jelen az agresszio,
mint a tobbiben. Kordbbi tanulmanyok eredményei szerint a paros kiizddsportagakban
gyakrabban fordulnak el6 agressziv cselekedetek, mint a tobbi vizsgalt sportagban (Morvay és
mtsai, 2020). A kiizddsportolok kozott az agressziv személyek eléfordulasa és ezaltal az
agresszivitas fokozott megjelenésére magyarazatot adhat az is, hogy a kiizddsportok pozitiv
hatassal vannak az erészakos személyekre (Harwood és mtsai, 2017). Eppen ezért
megvizsgaltam a kiizddsportolok (N=51) esetében mérhetd vonas szintli agresszio és a negativ
gyermekkori élmények mértékét. Ugyan a vonasagresszio tekintetében szignifikdnsan magas
eredményt értek el a kiizddsportolok a vizsgalatban, a negativ gyermekkori tapasztalatok terén
nem mutatnak kiilonbséget a nem sportolokkal szemben. A sportagak kozotti kiilonbségek
megfigyelésére Osszehasonlitottam a kiizddsportolok és testépitdk vondsagresszio és ACE
szintjét is. Az eredmények Osszefiiggésben allnak a korabbi tanulmanyok tapasztalataival,
miszerint a kiizdOsportolok agresszivabbak, mint bizonyos mas sportagak sportoloi (jelen

esetben a testépitdk), azonban az ACE tekintetében nincs kiilonbség a csoportok kozott.

A kiizddsportok ¢és harcmiivészetek az erdszak lekiizdésében is segitséget nyuUjtanak, igy
feltételezhetd, hogy ez az egyik oka, amiért tobb agressziv személy fordul eld ebben a sportban
(Harwood ¢€s mtsai, 2017), és amiért magasabb értéket értek el az agresszié mérésekor, mint a
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tobbiek. Az itt megjelend agresszid okaval azonban érdemes lenne tovabbi vizsgélatokat
folytatni, hiszen jelen mintdban az erdszakos viselkedés nem mutatott Osszefliggést a

gyermekkori tapasztalatokkal.

A negativ gyermekkor élmények az agresszidé mellett 6sszefliggésben allnak a szerhasznalati
szokasok kialakulasaval is (Herrenkohl és mtsai, 2013). A szerhasznalat, kiilonosen az illegalis
szerek hasznalata, gyakori jelenség a testépitok korében (Das €s Datta, 2018), igy érdemesnek
tartottam megvizsgalni az 6 csoportjukat is. A testépitOk (N= 68) korében az elvégzett elemzés
azonban nem mutatott szignifikans eredményt az erdszakos viselkedés és gyermekkorban
megtapasztalt negativ élmények kapcsan. A fizikai agresszid és a szerhasznalat kapcsolatat
megerdsitették 2005-ben is (Guilamo- Ramos és mtsai, 2005), igy tovabbra is érdemesnek
tartom nagyobb mintdn ismételten elvégezni az elemzést, bdvitve azt egy szerhasznalati

szokdsokra iranyul6 kérddivvel.

Az agresszid €s az impulzivitas kapcsolatat alatdmasztottak mar kordbban (Kapitany-Fovény
¢s mtsai, 2014), melyet jelen kutatas eredményeivel is Osszhangba lehet hozni. A fizikai
agresszid ¢és a viselkedéses impulzivitds kapcsolata jelen esetben is szignifikans eredményt

mutatott, bar gyenge kapcsolatban allnak egymassal.

Limitaciok

Ugy gondolom, hogy a kutatisra tobb befolyasolé tényezé is hatast gyakorolhatott. A
tanulmanyt keresztmetszeti vizsgalatként terveztem és végeztem el, igy nem teszi lehetové a
longitudinalis kép, és azzal egyiitt a valodi ok- okozati Osszefliggések feltarasat. Tovabb
nehezitette az adatfelvételt a Covid-19 jarvanyhelyzet is, melynek kovetkeztében online
végeztem el az adatgylijtést. Az online adatfelvétel soran nehéznek bizonyul az ellendrzott
feltételek, a kontroll és a figyelem fenntartdsa. A torzitdsok lehetd legnagyobb mértékii
elkeriilése érdekében igyekeztem lerdviditeni a kérddiv hosszat, hogy minél konnyebben
lehetdve tegyem a figyelem fenntartasat, és ezaltal is elkeriiljem az invalid valaszok érkezését.
A lehetséges torzitasok elkeriilését eldsegiti emellett a kérddivek reliabilitasa és validitasa is,
amelyet leellendriztem az IBM SPSS Statistics 26.0 rendszerével az elemzések megkezdése

elott.

29



Fontosnak tartom megjegyezni, hogy a gyermekkori bantalmazis ténye gyakran
alulreprezentalt eredményt mutathat, hiszen a traumatizaciot elszenvedett személyek sokszor
nem mernek, illetve nem szeretnek nyilatkozni az elszenvedett bantalmazasokrol a fokozott

szégyenérzet kovetkeztében.

Kitekintés

A kutatast, feltaro jellege révén hasznosnak tartom a magyar populacion elvégzett
Osszefiiggések megfigyelésében. Hazankban kordbban még nem vizsgaltdk meg a negativ
gyermekkori élmények és a vonasagresszio kapcsolatat. Ugy gondolom, hogy a kutatas
erdsségeihez tartozik, hogy a tanulmanyban egészen nagy 1étszammal vettek részt a vizsgalati
személyek, illetve, hogy sikeriilt felmérni a bantalmazott személyek el6fordulasanak

gyakorisagat.

A tanulmany réavilagitott a gyermekkori tapasztalatok fontossdgara, és a negativ élmények ¢és a
vonasagresszio kapcsolatanak jelentOségére. Hasznosnak tartom a kutatas folytatasat és
Kibovitését, amelyet elsGsorban egy nagyobb populacion elvégzett adatgytijtéssel és annak
kiértékelésével kezdenék el. Ezenfeliil sziikségesnek tartom a kérdéivcsomag kiegészitését,
elészor az ACE- 1Q kérddiv teljes hosszanak alkalmazasaval- tehat kitérnék a kortarsak kozotti
er0szak, a kozosségi erdszak €s a haborl/ kollektiv er0szak elszenvedésére iranyulo tételekre
is, hiszen ezek a tényezOk is hozzajarulnak az agressziv viselkedés megjelenéséhez. Emellett
érdemes az impulzivitas mérésének kibdvitése is, hiszen jelen kutatdsban az impulzivitds nem

mutatott Osszefliggést az agresszidval.

Ugy gondolom, hogy a kutatas tovabb fejlesztheté lenne, amennyiben a kérdéivesomagot egy
szerhasznalatra iranyuld kérdéivvel bdviteném, valamint egy, a pszichés jollét mérésére
alkalmas kérddéivvel, hiszen a kordbbi eredmények szoros 0sszefliggést mutatnak az emlitett
konstruktumokkal. Dube és mtsai (2003) az ACE-ekkel kapcsolatos kutatasukban feltartak,
hogy a gyermekkori, meghatarozd élmények erds Osszefiiggésben allnak a felndttkori

szerhasznalat kialakulasaval.

Emellett a sportolok esetében megjelend agresszid okaval tovabbi vizsgalatok folytatasa

indokolt lenne, hiszen jelen tanulmanyban az erészakos viselkedés nem mutatott Osszefiiggést
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a gyermekkori tapasztalatokkal. Erdemesnek tartom a vizsgalat ujboli elvégzését egy nagyobb

mintan.

A szexuadlisan bantalmazott személyek kozremiikodésével vald tovabbi vizsgalatok (példaul
pszichés jollétre irdnyuld kérddiv) elvégzése is igéretes lehetdségnek bizonyul a kutatés
tovabbfejlesztésére, hiszen a mintdban magas szamban fordultak elé a szexudlis abuzust
elszenvedett személyek. A toborzast eldsegitheti egy nemibeteg gondozdban/ klinikén végzett
adatgyljtés, hiszen az aldozatok kozott gyakrabban fordulnak eld szexualis Gton terjedé nemi
betegségek. Egy, a szexualis bantalmazas és az élethosszig tartd agresszié kapcsolatara iranyuld
kutatasban kimutattdk, hogy a szexualis zaklatas ndi aldozatai korében magasabb agresszid
figyelhetd meg, mint a férfi aldozatok korében, valamint, hogy a bantalmazas gyakorisaga is

meghataroz6 az agresszio kialakulasaban (Norton- Baker és mtsai, 2019).
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Mellékletek

Tajekoztatod

Tisztelt Résztvevo!

Sirko6 Klaudia vagyok, a Pa4zmany Péter Katolikus Egyetem Bolcsész- és Tarsadalomtudomanyi
Karanak harmadéves pszicholdgia alapszakos hallgatdja. Szeretném felkérni Ont, hogy vegyen
részt kutatdsomban, melyben a negativ gyermekkori élmények ¢€s a felnéttkori vonasagresszid

kapcsolatat vizsgalom.

A kérdoiv kitoltése koriilbeliil 15-20 percet vesz igénybe. A kutatasban valo részvétel onkéntes,
a kitoltés barmikor kdvetkezmények nélkiil megszakithato, ekkor az adatok megsemmisitésre
kertilnek. A vizsgalat anonim maddon torténik, semmilyen azonositasra alkalmas adatot nem

gyljtok, illetve nem készitek pszichologiai leletet.

A kérdéiv kitdltésének megkezdése elétt az Ondk tajékoztatasara és a kutatisba vald
beleegyezésiik kérésére is sor kerilil. Minden adatot bizalmasan kezelek, kizardlag statisztikai

célokra, altalanos 0sszefliggések feltérképezésére hasznalom fel dket.

A kérdoivben taldlhatod kérdések érzékeny témat érintenek, ha ugy érzi a kérdések felkavardak

¢s segitségre lenne sziiksége, az alabbi telefonszamokat keresheti fel:

Magyar Lelki Els6segély Telefonszolgalatok Szovetsége: 116-123 / 06 80 810-600

Amennyiben kérdése, illetve barmilyen észrevétele van a kutatdssal kapcsolatban, kérem

forduljon hozzam bizalommal az alabbi elérhetdségen:

klaudiasirko.ppke@gmail.com

Témavezetd: Dr. Matuszka Balazs

Ko6sz6nom a szives kitoltést!
Tisztelettel:

Sirkéd Klaudia
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Kijelentem, hogy elmultam 18 éves, a tijékoztatd és beleegyezd nyilatkozatot elolvastam,

maradéktalanul megértettem, és az abban foglaltakkal egyetértek.
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