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Osszeeskiivés-elméletek és koronavirus tagadas
a demografiai és pszichés tényezék tikrében

Overview of demographic and psychological characteristics among
people believing in COVID conspiracy theories and denial

Absztrakt

Szakirodalmi attekintés: Vizsgalatunk célja a koronavirussal kapcsolatos
@ Osszeeskuvés-elméletekkel, valamint a koronavirus tagadassal kilonb6zd mértékben @

jellemezhetd emberek 6sszehasonlitasa volt; demografiai és személyiségtényezdk,
valamint koronavirussal kapcsolatos vélekedések és pszichés/pszichoszomatikus
tinetképzés mentén. Médszer: Vizsgalati mintankat a Karoli Gaspar Reformatus
Egyetem ,A koronavirus-jdrvdny okozta lelki tényez6k utdnkovetéses vizsgalata” adta.
Az 1501 résztvevével onkitoltds kérdbiveket vettiink fel 2020 marciusaban és 2020
juniusaban, dontéen online adatgy(jtés segitségével. Adatainkat Khi-négyzet pro-
bakkal és varianciaanalizisekkel elemeztik. Eredmények: Eredményeink azt mutat-
tak, hogy az dsszeeskuvés-elméletekkel nagymértékben egyetérték dontéen egye-
dulallo férfiak, kozépfoku, vagy annal alacsonyabb iskolai végzettségliek, akik me-
gyeszékhelyeken, varosokban élnek. A koronavirus tagadodk pedig jellemz&en olyan
egyedulallé emberek, akiknek szintén a kozépfoku, vagy alacsonyabb iskolai vég-
zettsége van. A személyiségjellemz8k mentén nem talaltunk jellegzetességeket. A
koronavirussal kapcsolatos hozzadllast azonban a fokozott aggodalom jellemezte
a konspiraciés elméletekkel egyetérték korében. Ennél a csoportnal az elsd hullam
elétti idészakban megndvekedett hangulati és szorongasos panaszaik szama, melyek
az elsd hulldm utadn érdemben nem valtoztak. A virus tagaddk esetében pedig inkabb
az évintézkedésekkel kapcsolatos ellenallas volt megfigyelhetd. Kévetkeztetések:
Vizsgalatunk korképet ad az OsszeeskUvés-elméletekkel egyetérték és koronavirus
tagadassal jellemezhetd egyének jellegzetességeir6l. Emellett korvonalazédik az 6sz-
szeeskUvés elméletek még inkabb szorongasokkal, aggodalmakkal 6sszefliggd volta
ebben a kihivasokkal teli, nehéz id8szakban, melynek tovabbi kutatasa a jovében
érdekes lehet.




Abstract

Literature review: The aim of our study was to compare demographic and
personality factors, as well as coronavirus-related beliefs and psychiatric / psycho-
somatic symptoms among people who believe in COVID conspiracy theories or who
deny the existence of the coronavirus. Method: Our study sample consisted of the
participants in the “Follow-up study of mental factors caused by the coronavirus
pandemic” conducted by the Karoli Gaspar University of the Reformed Church in
Hungary. We utilised self-administered questionnaires among 1,501 participants in
March 2020 and June 2020, primarily through online data collection. We analysed the
data using Chi-square tests and analyses of variance. Results: Our results showed
that those who largely agree with the conspiracy theories were predominantly single
men with secondary or lower education who live in county capitals and cities. People
who deny the existence of the coronavirus are typically single people who also
have a high school or lower education. We found no specific pattern in personality
traits among the participants. However, attitudes towards the coronavirus have
been characterized by increased concern among those who agree with conspiracy
theories. In this group, the number of mood and anxiety complaints increased in
the period before the first wave, which did not change significantly after the first
wave. Among those with COVID denial, there was more resistance to precautionary
measures. Conclusions: Our study provides an overview of the characteristics of
people who agree with conspiracy theories or who can be characterized by corona-
virus denial. In addition, our data suggest the potential association between cons-
piracy theories and anxiety in these challenging and difficult times, which may
require further research in the future.

Bevezetés

Az OsszeeskUvés-elméletek eleinte kevés figyelmet kaptak a pszicholégiaban
(Kreko, 2013), a koronavirus jarvany alatt azonban jelent8ségtik megndvekedett. A
pandémia krizishelyzetként tobb olyan sajatossaggal rendelkezik, melyek révén jo
lehet6séget teremt a konspiraciés elméletek részletes feltérképezésére. Jelenlegi
tanulmanyunk célja az, hogy koérképet adjunk azon emberek sajatossagairol, akikre
jellemz6 az 6sszeesklvés-elméletek hasznalata a koronavirus jarvany alatt.

Osszeeskiivés-elméletek - jellemzék és a koronavirus jarvany kapcsan kialakult
tipusok

Az Osszeesklvés-elméletek olyan attitdrendszerek, melyek sokszor emberek
nagyobb csoportjait érint8, szamukra nagy jelentéséggel biré6 eseményekkel egy-
id6ben jelennek meg. Funkcidjuk els8sorban az, hogy ravilagitsanak a térténések
hatterében allé okokra, részletesebben elemezzék az események gyokereit. Ezen
feltételezések szerint egyes torténések olyan hatalommal rendelkezd személyek,
csoportok vagy szervezetek titkos szovetsége vagy munkalkodasa révén valdsulnak
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meg, melyeket legtobbszor egy rossz szandéku terv iranyit (Douglas & Sutton, 2011;
Goertzel, 1994; van Prooijen & Acker, 2015). Az 6sszeesklvés-elméletek szllethetnek
konkrét vagy megmagyarazhatatlan események hatterében meghtzodo, feltétele-
zett okok azonositdsanak céljaval, és kozottik fennallhatnak egymasnak ellentmon-
do elképzelések is. Ennek magyarazata a vilagrol alkotott olyan magasabb rend(
hiedelemrendszerben keresendd, amely lehetévé teszi az egymasnak ellentmondo
elméletek elfogadasat is. A monologikus gondolkodasi rendszerben az egyik el-
mélet a masik bizonyitékaul szolgal, igy minél tobb konspiraciés elméletet fogad el
az egyén, annal nyitottabb lesz az Ujabb, dsszeesklvést feltételezé elméletekre is
(Wood és mtsai., 2012) Goertzel 1994). Ezért az egyes torténésekre vonatkozo spe-
cifikus 0sszeesklvés-elméletekben valo hit a legjobb bejosldja a tobbinek (Douglas
& Sutton, 2011; Goertzel, 1994; Swami és mtsai., 2011).

A koronavirus-jarvany egyre gyorsabb Utemd terjedésével parhuzamosan
szamos 0sszeeskUvést feltételezd alternativ magyarazat sziletett. Egyesek szerint az
5G-héalézat, mig masok szerint az Amerikai Egyesilt Allamok tehet6 felel8ssé a virus
vilagjarvannya alakulasaért. Az utébbit érintd konspiracids tedriak egy része Donald
Trumppal és az elndkvalasztassal hozza 6sszeflggésbe a megbetegedések gyors
novekedését. De szllettek elképzelések az orszag kinai gazdasagi érdekeltsége
mentén is, melyek Kinat is felel8snek tartjak a virushelyzet gondatlan kezeléséért.
Egy korabbi eléadasan elhangzott gondolatai nyoman pedig Bill Gates szerepe is
felmerdlt a gyogyszergyarté nagyvallalatok egylttmikodését feltételezd Big Pharma
0sszeeskuivés résztvevdi kozott (Ali 2020; Jolley és Paterson 2020).

Jelentds figyelmet kaptak tovabba a koronavirus laboratériumi eredetét és
szandékolt terjesztését feltételezd koncepcidk, valamint a virusfert6zés okozta tu-
netek sulyossaganak alabecslése, és |étezésének tagadasa is (Ali, 2020; Allington és
mtsai., 2020; Constantinou és mtsai., 2020; Georgiou és mtsai., 2020; Uscinski és
mtsai., 2020). Egy, a tedriak valdszinlségét becsld vizsgalat tovabba megmutatta,
hogy a megkérdezettek azt tartjak a legvaldszin(ibbnek, hogy (1) a COVID-19 pan-
démia bizonyos gyogyszercégek vagy a kormany tervei alapjan alakult ki, ezt ko-
vet8en pedig azt, hogy (2) az 5G-haldzattal all kapcsolatban, végil pedig, hogy (3)
laboratériumi termék (Allington és mtsai., 2020). Constantinou, Kagialis és Karekla
(2020) szintén hasonlé eredményekrdl szamolt be a virus laboratériumi eredetét
illetéen, emellett vizsgalatukban a résztvevék kozel harmada hitte kézepes vagy
jelent6s mértékben, hogy a virus valéjaban nem is létezik.

Osszeeskiivés-elmélet hivék demografiai jellemzéi

A konspiraciés elméletekben valé hit demografiai meghatarozéi kozuil tobb
kutatasi eredmény alapjan is kiemelked elemzési szempontnak mutatkozik az élet-
kor, nem, lakhely, valamint az iskolazottsag szintje. Alper és mtsai. (2020) modelljében
az életkor nem volt szignifikans meghatarozé, Constantinou és mtsai. (2020) azon-
ban negativ kapcsolatot taldltak az 6sszeesklvés-elméletekben valo hittel, az id6-
sebbek korében kisebb foku konspiraciés gondolkodast feltételezve. Earnshaw és
mtsai. (2020) eredményei szerint pedig inkabb a kdzépkoru korosztalyt jellemzi a
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konspiraciés gondolkodas. Nemi eltéréseket keresve Allington és mtsai. (2020)
nem talaltak szignifikans kilénbséget, Alper és mtsai. (2020) a nék, mig Earnshaw
és mtsai. (2020) és Cassese, Farhart, és Miller (2020) a férfiak korében mutattak
ki az 6sszeesklvés-elméletekben vald hit nagyobb mértékét. Lakhely tekintetében
Constantinou és mtsai. (2020) a kevésbé s(rin lakott tertleten él6k esetében sza-
moltak be a konspiracios teériakban valé er8sebb hitrél.

Az iskolai végzettség tobb kutatasi eredmény szerint is igen fontos korrela-
tuma a konspiracios gondolkodasnak, mivel az oktatas magasabb szintjein gyakrab-
ban valésul meg az analitikus gondolkodas és kritika alkalmazasa, valamint tobb
szempont egyuttes figyelembevételére van szikség. Ez pedig nagy valdszinlséggel
csokkenti az 6sszeesklUvés-elméletekben valé hit mértékét (Georgiou és mtsai.,
2019, 2020; Swami & Furnham, 2012). A kognitiv komplexitasnak kisebb mértéke
az alacsonyabb iskolai végzettségl személyek korében lgy is értelmezhetd, mint
az Osszetett tarsadalmi problémakra adott egyszer( valaszok elfogadasara iranyulé
tendencia (van Prooijen és mtsai., 2015). Van Prooijen (2017) tovabba felhivja a
figyelmet az iskolazottsag és konspiraciés teodriakban vald hit kdzotti szamos egyéb
pszicholégiai folyamat komplex egymasra hatasara is, igy a kapcsolat rendszer szin-
tl elemzése elengedhetetlen.

Osszeeskiivés-elméletek személyiségjellemzékkel valé ésszefiiggései

Az Osszeeskulvés-elméletek elfogadasaban mutatkozé egyéni kulonbségek
személyiség- és attitlidbéli eltérések mentén is kategorizalhatok (Orosz és mtsai.,
2016). Az ezekkel Osszefliggésben allo személyiségdimenzidkat érintd kutatasok
eredményei mindazonaltal nem konzisztensek. A BFI Otfaktoros modell nyitottsag
dimenzidja az Uj elképzelések konnyl befogadasa, aktiv képzelet és intellektualis
kivancsisag révén pozitiv kapcsolatot mutat a konspiraciés gondolkodassal, mig
a baratsagossaggal negativ kapcsolat figyelheté meg. Hiszen ezen tedriakkal valé
egyetértés magaban hordozza a masokhoz gyanuval és ellenségességgel vald vi-
szonyulast (Bruder és mtsai., 2013; Swami és mtsai., 2010, 2013; Swami & Furnham,
2012). Bejéslo erdvel bir tovabba a neuroticizmus, valamint a szorongas és bi-
zonytalansag tlrésének mértéke is (Hollander, 2017). Ellenben Goreis és Voracek
(2019) metaanalizistikben kimutattak, hogy egyik dimenzié sem bir szignifikans ha-
tassal a konspiracios gondolkodasra.

A virushoz valé viszonyulas vizsgalata - riziképercepcid, évintézkedések betar-
tasa és stresszkezelés

A COVID-19 pandémia kitérése altal okozott vilagméretl krizis a bizony-
talansag, kiszamithatatlansag és kontrollvesztett allapot érzését hozta magaval.
Az egyre novekvd félelemérzet pedig tovabb erdsitette a konspiracios tedriakban
val6 valaszkeresés felé fordulast (Abalakina-Paap és mtsai., 1999). A fokozott
stresszhelyzet eredményezheti a bizalom altaldanos megrendulését mind a politikai,
mind az egészséglgyi vezetdk, szervezetek, de még az embertarsak felé is, igy szol-
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galtatva teret az 0sszeesklvés-elméletek megjelenésének (Brotherton és mtsai., 2013;
Goertzel, 1994; Swami és mtsai., 2010). A politikai vezet6k dsszeeskivésekben valé
részességét feltételezd koncepcidk az emberek irdnyukba érzett ellenszenvének
tovabbi novelése mellett gyakran az altaluk hozott intézkedések fontossaganak
megkérddjelezését hozzak magukkal (Ali, 2020; van Prooijen & Douglas & De
Inocencio, 2018). A hivatalos informaciét szolgaltaté kormanybdl kiabrandult és
attél elfordult emberek szamara még inkabb megterhel&vé valhat a rendkivul sok,
valtozatos csatornan érkez6 hir kdzotti tajékozddas, amelynek kévetkezménye és
megoldasa is lehet az alternativ hirforrasok elényben részesitése (Earnshaw és mtsai.,
2020). A hagyomanyos médiumok altali tajékoztatast is gyakran hozzak feltételezett
kapcsolatba a konspiral6é szervezetekkel, ami magyarazatként szolgalhat arra, hogy
a konspiracios tedriak hivei miért részesitik elényben a kdzosségi oldalakrél beszer-
zett informaciokat (Hollander, 2017).

A nagy népszer(iséggel bir6 tedridk ugyanakkor kilondsen veszélyesek le-
hetnek, amennyiben a tudomanyos eredményekkel alatdmasztott, orvosok vagy
egészségligyi szervezetek altal elismert tények és intézkedések hitelességét assak
ala. A koronavirus kapcsan létrejott, annak laboratériumi eredetére utald, vagy ép-
pen sulyossagat tagado felvetések a virus okozta fenyegetettség hamis alabecslé-
séhez, ezaltal pedig az alapvetd Ovintézkedések be nem tartdsahoz vezethetnek
(Allington és mtsai,. 2020; Goreis & Voracek, 2019). Szdmos tanulmany erdsiti meg
az effajta gondolkodas és az egészség védelmét szolgald cselekvések elutasitasa
kozotti kapcsolatot (Goertzel, 1994; Jolley & Douglas, 2014), emellett jellemz6bb a
hivatalos egészségligyi személyek altali tajékoztatas kisebb mértékd elfogadasa, az
altaluk javasolt hatarozatok be nem tartasa is (Miller, 2020). Tapasztalhato tovabba
az oltasellenes mozgalmak ismételt elétérbe kerllése a koronavirus elleni vakcina
fejlesztésével egyid6ben, Bertin, Nera, és Delouvée (2020) felmérése szerint ugyanis
rendkivil magas az oltbanyaggal szembeni szkepticizmus, valamint 5-b6l 1 ember
visszautasitana annak beadasat. Lathat6 tehat, hogy az orvosi kezelést elutasitd,
altudomanyokon alapulé kezelések preferalasa komoly veszélyeket hordoz ma-
gaban, kulénbsképp a jelenlegi pandémia tekintetében.

A COVID-19 jarvany felett érzett aggodalommal pedig parhuzamosan erg-
s6dott a pszicholdgiai distressz mértéke, valamint a mentalis betegségek gyakori-
saga (Rajkumar, 2020). A depresszié tuneteinek el6fordulasi gyakorisaga jéval a
kordbban becsult értékek folé tehetd, hasonléan a szorongas mértékéhez, amelyek
szempontjabol a nék, egyedulallok vagy elvaltak és vidéki régidkban él6k tlinnek a
legveszélyeztetettebbnek. A stressz okozta negativ tinetek ugyanakkor a pandémia
korai szakaszaban mutatkoztak erésebbnek, amikor a helyzet megkivanta, 0j in-
tézkedésekkel, kotelezd karanténnal vagy a munkahelyek varatlan elvesztésével
szembesultek az emberek (Xiong és mtsai., 2020). Az olyan magas szorongast kivalté
helyzetekben, amilyen a jelenlegi vilagjarvany is, a konspiracios elméletekben valo
hit egyfajta coping stratégiaként is szolgalhat, akar egy - feltételezett - felel@s,
blinbak azonositasa, akar az eseményeknek egyfajta értelemadas, vagy éppen a
kontrollvesztettség és bizonytalansag érzésének csokkentése révén (Abalakina-Paap
és mtsai., 1999; Goertzel, 1994).
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A fent leirtak alapjan célunk, hogy minél szélesebb perspektivabol elemezzik
azokat az embereket, akik koronavirus-specifikus 6sszeeskivés-elméletekkel és
virustagadassal jellemezhetdk. Egyrészrél megvizsgaljuk demografiai jellemzdiket,
masrészrél elemezzik személyiségjellemzdiket, virussal kapcsolatos vélekedéseiket
és stresszkezelési médjukat. Jelen tanulmany épp ezért inkabb leird, mint magyarazé
jelleggel készult.

Maodszer
Minta

A vizsgalati mintat a Karoli Gaspar Reformatus Egyetem ,A koronavirus-jar-
vany okozta lelki tényez6k utdnkivetéses vizsgdlata” adja. A vizsgalat nemre, életkorra
és legmagasabb iskolai végzettségre reprezentativ. Az adatgy(jtés soran elsd |é-
pésben a férfi és nbi kitoltdk két csoportra bontottuk, ezt kdvetéen a valaszaddkat
négy életkori savba osztottuk (18-34 év, 35-54 év, 55-64 év és 65-99 év). Az igy
kapott nemek, illetve életkori sdvok mentén elkllonitett csoportokat pedig to-
vabb bontottuk iskolai végzettség szerint. Az adatok e harom tényezd mentén
reprezentaljak a magyar lakossagot. Az adatgydjtés elsd hullama 2020 aprilisdnak
elsd hetében volt a koronavirus jarvany el6tt. A masodik adatfelvétel pedig 2020

® juniusaban, a koronavirus elsd hullama utan volt. Mivel a vizsgalat kozponti témajat ®

az 6sszeeskuvés-elméletek és a koronavirus tagadas adja, igy azok kerUltek a minta-
ba, akik az adatfelvétel masodik hulldmaban ezeket a kérdéseket megvalaszoltak. A
vizsgalatban igy 1501 f8 valaszai kerultek elemzésre, ahol a nemek aranya némileg
eltolédott a ndk felé (873 8, 52,8%). A résztvevdk atlagéletkora 43,22 év (SD= 18,56 év),
dontden fels6foku végzettségliek (621 f6, 44%), a Févarosban élnek (5376, 35,8%)
és hazasok (580f8, 45,1%). A demografiai paramétereket részletesen az 1. tablazatban
kozoljuk.

1. tablazat - A minta demografiai jellemz&i

né 873 (58,2)
Nem férfi 539 (35,9)
hianyzé adat 89 (5,9)
max 18 év 137 (9,1)
19-34 év 376 (25,0)
Eletkori dvezet 3554 ?V 491 32.7)
55-64 év 168 (11,2)
65-99 év 240 (16,0)
hianyzé adat 89 (5,9)
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nétlen, hajadon, egyedulallé 251 (16,7)
hézas, hazastarsaval egyutt él 580 (38,6)
hézas, hazastarsaval nem él egyutt | 26 (1,7)
Csaladi allapot elvalt 100 (6,7)
Ozvegy 87(5,8)
élettarsi kapcsolat 243 (16,2)
hianyzé adat 214 (14,3)
8 altalanos, vagy kevesebb 270 (18,0)
Legmagasabb szakmunkasképzd 182 (12,1)
iskolai szakkozépiskola vagy gimnazium 339 (22,6)
végzettség féiskolai vagy egyetemi diploma 621 (41,4)
hianyzé adat 89 (5,9)
kozalkalmazott 178 (11,9)
alkalmazott 479 (31,9)
vallalkozé 173 (11,5)
@ alkalmi munkas 26 (1,7)
Pozicié munkanélkali 20(1,3)
nyugdijas 263(17,5)
rokkantnyugdijas 9(0,6)
tanulé 267(17,8)
haztartasbeli 18(1,2)
GYES, GYED 57(3,8)
eltartott 11(0,7)
Févaros 537 (35,8)
megyeszékhely 186 (12,4)
Allandé lakhely | varos 411 (27,4)
kozség, falu 278 (18,5)
hianyzé adat 89 (5,9)
Méréeszkézok

A vizsgalat kdzponti mérbeszkdzét az dsszeeskiivés-elméletekhez és koronavirus
tagaddshoz tartozé skala jelentette. A vizsgalt konstruktumokat mérd tételek mar léte-
26 kérd6ivekbdl keriltek kivalasztasra (Brotherton és mtsai., 2013), és a vonatkozé
élethelyzethez igazitva. igy az 6sszeeskiivés-elméletekhez elsésorban olyan itemek
tartoznak, melyek a virus szandékolt terjesztését, laboratériumi termék jellegét hang-




sulyozzak. A koronavirus tagaddssal kapcsolatos nézetekhez, pedig elsésorban a virus
sulyossaganak bagatellizacidja, valamint a tajékoztatas manipulalt, téves jellege so-
rolhatd. A kérddiv 5-foku Likert-skalan (1=,egyaltalan nem értek egyet”, illetve 5= tel-
jesen egyetértek) méri a két konstruktumot, ahol a magasabb pontszam az 6ssze-
eskuveés elméletek és a koronavirus tagadas intenzivebb kifejez8dését jelzi. A két skala
pontszama szukség esetén 0sszeadhato, egy 6sszpontszamot képezve. De emellett
a skalak 6nallé jelentéstartalma is jelent8s, igy a mérdeszkoz két alskalaja kulon
is hasznalhat6. A mér8eszkoz az adatfelvétel masodik hulldmaban, a koronavirus
jarvany elsd hulldama utan kertlt felvételre.

Az Osszeeskuvés-elméleteket és a koronavirus tagadas jellemzdit négy szem-
pontbdl vizsgaltuk: elsd kérben a magas konspiracios elméletekkel rendelkez8k de-
mogrdfiai jellemzéire fokuszaltunk, ezt kdvetden arra helyeztik a hangsulyt, hogy
hogyan viszonyulnak ezek az emberek a koronavirushoz, illetve az ezzel kapcsolatos
korldtozé intézkedésekhez. Majd fékuszaltunk arra, hogy milyen személyiségjellemzék
segitségével ragadhaté meg ez a kritériumcsoport, végll pedig kérvonalaztuk a na-
luk megjelend pszichés és pszichoszomatikus tineteket.

Avizsgalatunk elsd fokuszat a demografiai tényezdk jelentették. Ebben a kér-
désblokkban a kitolték neme, életkora és iskolai végzettsége mellett rakérdeztink
a lakhelyére, csaladi allapotara és foglalkozasara is. Ezek leir6 statsztikajat az 1. tab-
lazatban kozoljuk.

Ezt kovetben arra kerestUk a valaszt, hogy hogyan viszonyulnak ezek az em-
berek a koronavirushoz, illetve az ezzel kapcsolatos korlatozo intézkedésekhez. Eb-
ben a kérdésblokkban az els6 tényez a koronavirussal kapcsolatos aggodalom volt,
mely azt jarta korul 9 tétel segitségével, hogy a kitdlt6k mennyire aggddnak a fer-
t8zés terjedése, a megfert§z6dés, valamint az ezt kdvetd munkahelyvesztés és élet-
szinvonal valtozas kapcsan. A kérdéssorra 6 pontos Likert-skalan vartunk valaszt
(1=,egyaltalan nem jellemzd", illetve 6= ,tOkéletesen jellemzd"), ahol a magasabb ér-
tékek intenzivebb aggodalmat fejeznek ki. 8-8 tétellel mértuk tovabba a koronavirus-
sal kapcsolatos intézkedésekkel vald egyetértést, valamint azt, hogy mennyire tudjdk
betartani ezeket az intézkedéseket az emberek. Mindkett6t dichotom skalazas segit-
ségével térképeztuk fel, ahol a valaszok a kdvetkez6képp szervezddtek. Az egyetértés
esetében az 1= ,nem értek vele egyet”, a betartas tekintetében pedig az 1= ,nehezen,
vagy egyaltalan nem tudom betartani” jelentéssel birt. igy a magasabb pontszdm az
intézkedések tobb aspektusaval valé egyet nem értést, illetve a betartas intenzivebb
nehézségét jelezte. Az is érdekelt benniinket, hogy mennyire tartjdk kellemetlennek
ezeket a korldtozdsokat. Ezt 13 tétellel 4-fokd Likert skalan mértuk, ahol az 1=
,Egyaltalan nem érint kellemetlenil”, és a 4 = ,Nagyon kellemetlendil érint”. igy ezen
a skalan is a magasabb értékek jelzik az intenzivebb kellemetlenséget. Az egyetértés,
a betartas és a kellemetlenség érzés az oktatasi intézmények, és a szérakozdéhelyek
bezarasara; a boltok és az egészségligyi rendszer korlatozott elérhetéségére; a kijara-
si korlatozasra valamint az otthoni munkavégzésre vonatkoztak. A kellemetlenség
skalanal ezekhez hozzaadddott a tarsas kapcsolatok fenntartdsanak nehézsége, a
kdézhangulat és a katonai jelenlét kellemetlensége is. A blokkba tartoz6 kérdések a
masodik adatfelvétel soran kertltek rogzitésre.
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Harmadik elemzési szempontunk a konspiraciés elméletekkel és koronavi-
rus tagadassal jellemezhets emberek személyiségének jellemzése volt. Erre az Otfak-
toros személyiség-kérddivet hasznaltuk (BFI; John & Srivastava, 1999), mely az Extra-
verziot, a Baratsagossagot, a Lelkiismeretességet, a Neuroticizmust és a Nyitottsagot
mérte. A személyiségvonasok mérésére 10 tétel szolgalt, az egyes vonasokat 2-2 tétel
mérte. A kitolték ot foku skalan értékelték, hogy mennyire jellemz8ek rajuk az
adott allitdsok. A skalazas az 1= ,egyaltalan nem értek egyet”-tél, az 5= ,teljesen
egyetértek’-ig terjedtek. A magasabb értékek, a személyiségjellemz8 kifejezettebb
megnyilvanulasara utalnak. A kérd6iv kitoltésére az elsd adatfelvétel soran kerdilt sor.

Az utolsé blokkban foglalkoztunk tovabba a pszichés és pszichoszomatikus
tlinetekkel is. EI6bbit a DASS kérdGivvel térképeztik fel, utébbira pedig a PHQ-15
kérddivvel kerestik a valaszt. A kérd8iveket mindkét adatfelvétel tartalmazta. A DASS-
24 kérdbivet (Lovibond & Lovibond, 1995) fejlesztette ki. A kérd6iv harom negativ
érzelmi allapotot mér fel: a depressziot, a szorongast és a stresszt. Kutatasunkban
a kérddiv roviditett valtozatat hasznaltuk, mely 21 tételt tartalmaz. A vizsgalati sze-
mélyeknek egy 4 foku skalan kellett megjeldlnitik, hogy az elmult egy hétben mennyire
voltak jellemz8ek a felsorolt allitdsok, ahol a 0 = ,egyaltalan nem volt ram jellemzg8” és a
3 =,igen tekintélyes mértékben, vagy nagyon gyakran jellemzé volt ram’”. igy a kérdéiv
tételeire adott magasabb pontértékek a szorongasos, depresszids és stressztiinetek
intenzivebb kifejez8dését jelentik. Foglalkoztunk tovabba a pszichoszomatikus testi
tinetekkel, melyeket a PHQ-15 listaval térképeztink fel (Kroenke és mtsai, 2002). A
kérddiv a DSM-IV-ben leggyakrabban el6forduld szomatikus tiineteket tartalmazza,
ahol a kit6lték 3-foku skalan (1= ,egyaltalan nem zavart”, 3= ,nagyon zavart”) jeldlik
meg, hogy az elmult két hét soran mennyire zavartak 6ket a felsorolt tinetek.

Eljards

+A koronavirus-jarvany okozta lelki tényez8k utankovetéses vizsgalatat” ku-
tatast a KRE-BTK Pszichologiai Intézetének Kutatasetikai Bizottsaga engedélyezte:
26/2020/P/ET (els6 adatfelvétel), illetve 26/2020/P/ET/2 (masodik adatfelvétel) etikai
engedélyszamokon. Az adatgy(jtés elsd hullama 2020 aprilisanak elsé hetében volt
a koronavirus jarvany elétt. A masodik adatfelvétel pedig 2020 juniusanak elején,
a koronavirus elsé hullama utan. A hatalyos jogszabalyok figyelembevételével az
adatgy(ijtés nagy része (91%) online platformon zajlott, az id&sebb, illetve internet
hozzaféréssel nem rendelkezd kitolték esetében pedig telefonos lekérdezés tor-
tént. A minta toborzasat az egyetem hallgatéi végezték, meghatarozott kvotak és
bevonasi kritériumok mentén. A kérdivek kitoltése elbtt a résztvevéket minden
esetben tajékoztattak és biztositottak ket a teljes anonimitasrol. Kérdéseikre va-
laszt kaphattak a koronavirus kutatas weboldalarol (koronaviruskutatas.hu).

Statisztikai eljards

A vizsgalati célok feltérképezéséhez SPSS 27-es programcsomagot hasznal-
tunk. Kalon csoportokba soroltuk az intenziv, az atlagos és az elhanyagolhaté ko-
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ronavirus tagadassal és dsszeesklivés-elméletekkel jellemezheté egyéneket. A cso-
portba sorolas alapjat a skalak atlaganak és szérasanak szamitasa jelentette, mi-
vel mind a konspiracios elméletek (ferdeség = 0,079; csucsossag = -0,489), mind a
virustagadas skala (ferdeség = 0,116; csucsossag = -0,018) normal eloszlast mu-
tatott. A két széras felettieket a ,magas”, a két széras alattiakat pedig az ,alacsony”
egyetértéssel jellemezhetd csoportokba soroltuk. A fuggetlen valtozé minden eset-
ben a magas, a kdzepes és az alacsony koronavirus tagadassal és 6sszeeskiveés-
elméletekkel rendelkezd csoport volt. A fligg6 valtoz6 pedig az eljaras részben fel-
sorolt négyféle valtozécsoport, nevezetesen a demografiai jellemzdk, a koronavi-
russal kapcsolatos hozzaallas, a személyiségjellemzdk, valamint a pszichés/pszicho-
szomatikus tlinetek. A demografiai jellemzdket Khi-négyzet prébaval elemeztik, a
tobbi folytonos valtozd esetében ANOVA-t alkalmaztunk Games-Howell, illetve
Bonferroni utdéelemzéssel. A szignifikans (p < 0,05) eredményeket vastag betdvel
jeloljuk.

Eredmények

Els6ként az Osszeesklvés-elmélet és a koronavirus tagadas skala atlaganak
és szérasanak szamitasa utan csoportokat képeztiink. Az 6sszeesklvés-elmélet
skéla atlaga 17,19; szérasa pedig 4,24 pont volt. igy a skalan 5 pont, illetve az alatti
pontszamot elérdk kerultek az alacsony, a 6-21 pont kozottiek a kdzepes és a 22,
illetve e feletti pontszamot elérék a magas 6sszeesklvés pontszammal jellemezhetd
csoportba. A tagadas skala atlaga 8,71; szorasa pedig 4,47 pont volt. Tehat a skalan
5 pont, illetve az alatti pontszamot elérdk az alacsony (N=26), a 6-18 pont kdzottiek a
kozepes (N=1437) és a 19, illetve e feletti pontszammal rendelkez8k pedig a magas
koronavirus tagaddk (N=54) csoportjaba kerultek.

Els§ célkitlizésinknek megfeleléen a csoportok demografiai jellemzdit ir-
tuk le. Az egyes csoportok kozott érvényestlé tendencidkat Khi-négyzet probaval
elemeztik az 6sszeesklUvés-elméletek, illetve a koronavirus tagadas mentén. Ahogy
az a 2. tablazatban lathato, a férfiak ko6zott nagyobb aranyban vannak olyanok,
akik nagyon, illetve akik kevésbé értenek egyet az 0sszeeskuvés-elméletekkel. A
szakmunkas végzettséggel rendelkez8k kdzott nagyobb aranyban jelennek meg
ezek az elméletek, mint a f8iskolai végzettséggel rendelkez8k kdzott. Emellett az
egyedulallok és 6zvegyek hajlamosabbak konspiralni és a hazasok kozott példaul
nincs olyan, aki nagymértékben egyetértene az 6sszeeskivés-elméletekkel. Tovab-
ba kiemelhet6, hogy a megyeszékhelyeken, és a vidéki varosokban fordulnak el6
gyakrabban a konspiracios elméletek.

A koronavirus tagadas mintazataban ezzel szemben megfigyelhet8, hogy
leginkabb a fiatal feln6tteket (19-34 év) és a nyugdij el6tt allokat (55-64 év) érinti.
Ebben az esetben is az alacsony végzettségliek (f6képp a szakmunkasok és a szak-
kozépiskolat végzettek) tagadnak a legintenzivebben. Végul pedig a tagadas azokra
jellemz& leginkabb, akiknek semmilyen formaban nincs partnertk, tehat hajadonok,
nétlenek, elvaltak, vagy 6zvegyek.
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2. tablazat - A minta demografiai jellemzéinek elemzése az dsszeeskivés és a koronavirus taga-
das pontszam fuggvényében (a szignifikans kilonbségeket vastag betlvel jeldltik)

" Khi " Khi
< i alacsony | kozepes | magas L alacsony | koézepes | magas .
valtozé (%) (%) (%) ne(%yget (%) (%) (%) ne(gdyfiet
né 20(2,3) 824(94,4) | 29 (33) 13(1,5) 830(95,5) | 26(3,0)
£ 12,94 1,56
Z | ferfi 31(5,8) 484(89,8) | 24(4,5) ()] 11Q21) 502 (94,0) | 21(3,9) )
& | max. 18 év 7(51) 127(927) | 32,2 1(0,7) 133(97,1) | 32,2)
a>‘, 19-34 év 17 (4,5) 342(91,0) | 17 (4,5) 1(0,3) 350(93,6) | 23(6,1)
© | 35-54 év 16 (3,3) 457(93,1) | 18(3,7) 6,51 9(1,8) 468 (955) | 13(2,7) 33,40
A
S | 5564 év 7(4.2) 154(91,7) | 742) ®) 3(18) 156(934) | 8(438) @
]
@ | 6599 6v 401,7) 228(95,0) | 8(33) 10 (4,3) 225(95,7) | 0(0,0)
nétlen,
hajadon, 13(52) 220(87,6) | 18(7,2) 4(1,6) 229(92,0) | 16(6,4)
egyedulallé
hazas,
8 | hazastarsaval | 24(41) 538(92,8) | 18(3,1) 7(1,.2) 557(96,4) | 12(2,1)
~ | egyuttél
® % 23,81 29,42 ®
5 | hazas, (10) (10)
= | hazastérsaval | 2(7,7) 24(923) | 0(0,0) 0(0,0) 26(100,0) | 0(0,0)
Y | nem él egyitt
elvalt 0(0,0) 97(97,0) | 3(30) 0(0,0) 92(92,9) | 77,1
dzvegy 0(0,0) 82(943) | 52,1 3(3,5) 83(96,5) | 0(0,0)
élettarsi
kapcsolat 7(2,9) 231(951) | 5@1) 10 (4,1) 222(91,7) | 10(4,1)
8 altalanos,
'?3" vagy 7(2,6) 250(92,6) | 13(4,8) 1(0,4) 262(98,1) | 4(1,5)
£ | kevesebb
[}
% | szakmun-
@ | Kaskepz6 3(1,6) 165(90,7) | 14(7,7) 2(1,1) 165(912) | 14(7,7)
ke szakkozép
= .
¥ | iskolavagy 1029 318(938) | 1132 1?&?6 3(09) 319(944) | 16(47) zz(;gs
o | gimnazium
-
a
& | foiskolai
g | vosy 31(5,0) 575(92,6) | 15(2,4) 18(2,9) 586 (956) | 13(2,1)
E | egyetemi \ , ’ , , ,
s diploma
5. | f6véros 30 (5,6) 491(91,4) | 16(3,0) 10(1,9) 510(953) | 15(2,8)
T
£ | megye-
X | szekhely 3(1,6) 173(93,0) | 10(54) 1616 42,2) 171(924) | 10(54) -
1§ véros 10 (2,4) 380(92,5) | 21(51) (6) 8(2,0) 388(953) | 11(2,7) (6)
Lo} . 7
= 'f‘:lfjseg' 8(2,9) 264(95,0) | 6(22) 2(0,7) 263(953) | 11(4,0)
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Ezt kovetben elemeztik a csoportok személyiségjellemzdit, koronavirussal
kapcsolatos hozzaallasat, valamint a kérukben el6forduld pszichés/pszichoszoma-
tikus tunetek gyakorisagat. A személyiségjellemzdk tekintetében két helyen talaltunk
szignifikans kulonbségeket. Minddssze annyi mutatkozott, hogy a koronavirus taga-
das skala tételeivel atlagos mértékben egyetértdék lelkiismeretesebbek, és némileg
tobb érzelmi labilitasra (neuroticizmus) utald jegyet mutatnak az alacsony mértékben
egyetért6khoz képest.

Bar a neuroticizmus skalan az 6sszeeskuvés-elméletekkel nagymértékben
egyetért6k nem mutattak jelentds kulénbséget a tobbi csoporthoz képest, a disz-
funkcionalis iranybol kdzelitd a hangulati labilitasra utald DASS skala 6sszpontsza-
mat tekintve az 0sszeeskuvés-elméleteket vallok magasabb pontszamot értek el, és
jobban is aggodtak a jarvany kitorése el6tt, mint az atlagos mennyiség( konspiracio-
val jellemezhet8k. Emellett a kérd8iv szorongas alskalajan is magasabb atlagértéket
mutattak, valamint tovabbi fontos eredmény, hogy ez a csoport jellemezhet§ a leg-
tobb pszichoszomatikus tlnettel is.

Az els6 hullam végére a DASS 6sszpontszam és a szorongas kapcsan muta-
tott kulonbségek eltlintek, minddssze a pszichoszomatikus tlinetekben mutatott ku-
[6nbség maradt meg. A koronavirus tagadas tekintetében ilyen kilénbségek nem
mutatkoztak sem a pszichés, sem a pszichoszomatikus tiinetek tekintetében. Mind-
0ssze az korvonalazédott, hogy az atlagos, illetve atlag feletti koronavirus tagadas

® pontszammal rendelkez8k az elsé hullam elétt nem értettek egyet a bevezetett in- ®
tézkedésekkel. A leirtakkal kapcsolatos szamszerUsitett eredményeket a 3. tablazat-
ban kozoljuk.

3.téblazat - A csoportok személyiségjellemz8inek, koronavirussal kapcsolatos hozzaallasuknak és

a kortkben eléforduld pszichés/pszichoszomatikus tlnetek gyakorisaganak jellemzése (a szig-
nifikans kulonbségeket vastaggal jeloltik)

véltozé alacsony | koézepes magas ANOVA | alacsony | kozepes magas ANOVA
(a csop.) (b csop.) | (ccsop.) (df) (a csop.) (b csop.) | (ccsop.) (df)
3,06 131
Aggodas 2,22 2,44 2,48 (2,1404) 2,27 2,44 2,34 e 1'41 3)
a,c '
g
S | Egyet 0738 2‘:&36
S nem 043 0,50 0,67 ' 0,21 0,47 0,48 y
° P (2,1396) 1410)
© értés .
g a,c b,c
N < 0,63 3,43
S \ ,
2 Betartas 0,45 0,66 0,75 (2, 1396) 0,21 0,65 1,10 2,1410)
=1
'S
©
s
= Kellemet- 0,65 3,35
Q lenség 26,64 27,87 28,67 ©,776) 24,55 27,78 30,45 2,783)
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Osszefoglalas

Tanulmanyunk célkitlizése azon jellemz&k feltérképezése volt, melyek a ko-
ronavirus jarvany elsé hullama eldtt, illetve azutan jellemzik az dsszeeskivés-elmé-
letek hiveit, valamint a koronavirus tagaddkat. Els6ként a résztvev6k demografiai
jellemz8i mentén elemeztiuk a csoportokat. Cassese és mtsai. (2020) kutatasaval
0sszhangban azt talaltuk, hogy a férfiak kozott, aranyaiban tébben vannak azok,
akik valamelyik széls@séges allaspontot képviselik az 6sszeeskuvés-elméletekkel
kapcsolatosan, a nék tobbsége viszont az atlagos tartomanyban van e tekintetben.
Eredményeink szerint tehat a férfiak hajlamosabbak végletesebb kdvetkeztetések
levonasara, a nék gondolkodasa pedig a széls8séges szituacidkban is kiegyensulyo-
zottabb. Mind 0sszeeskivés, mind pedig koronavirus tagadas kapcsan azt talaltuk,
hogy az alacsonyabb iskolai végzettségliek kdrében népszerlbbek ezek az elméle-
tek. Tobb elézetes tanulmany az alacsonyabb iskolai végzettség hatasaval kapcsola-
tosan kiemeli, hogy az oktatas elemibb szintjein kevésbé valésul meg az analitikus
gondolkodas, a kritika alkalmazasa, valamint tobb szempont egyttes figyelembevé-tele
(Georgiou és mtsai., 2019, 2020; Swami & Furnham, 2012), igy tanulmanyunk tovab-
bi bizonyitéka az alacsonyabb végzettség és az ilyen jellegi elméletek 6sszefliggésének.

Szintén mindkét dimenzidban jél megfigyelhetd, hogy azok, akiknek nincs
partnere, hazastarsa, hajlamosabbak 6sszeesktvés-elméletek, illetve koronavirus
tagadassal kapcsolatos elképzelések gyartasara és elfogadasara. A szakirodalomban
ez az eredmény leginkabb a tarsas tamogatassal hozhatd kapcsolatba, mely szerint
a tarsas tamogatasnak, nemcsak érzelmi, hanem informacios jelent8sége is van, amely
hozzajarulhat az 6sszeesklvés-elméletek megjelenéséhez (Eaton & Kalichman, 2020).

Kdrvonalazédott tovabba, hogy fiatal felndttek és a nyugdij el6tt allo korosz-
taly nagyobb aranyban mutat egyetértést a koronavirus tagadashoz kapcsol6édo né-
zetekkel. Mintankat figyelembe véve, ennek hatterében valdszinlleg az allhat, hogy
mind a fiatal feln6ttek kérében, mind pedig az idésebb korosztalyban viszonylag
magas szamban fordulnak el szakkdzép és szakmunkas végzettségl emberek
(rendre 62,5% és 65,2%). Az iskolai végzettség, nemcsak ebben a tekintetben, hanem
abban a tekintetben is megjelenhet magyarazo tényezéként, hogy miért értenek tob-
ben egyet a konspiraciés elméletekkel a megyeszékhelyen és a vidéki varosokban
élék. Az ebbe az 53 f8s csoportba tartozok kozil minddssze 9 f6 volt, aki magas
iskolai veégzettséggel rendelkezik, és a Févarosban, vagy falvakban él; a tobbiek ko-
zépfoku vagy annal alacsonyabb végzettséggel rendelkezd vidéki varosokban, illetve
megyeszékhelyen él6 emberek.

Masodik célkitlizéslink a személyiségjellemz8k vizsgalata volt. Habar Goreis
& Voracek, (2019) metaanalizise kimutatta, hogy nincs dsszefliggés a konspiraciés
gondolkodas és a személyiségjellemz8k kozott, szerettiik volna magyar mintan is
elemezni ezt az Osszefliggést. Elemzéseink eredményei megerdsitik a metaanalizist,
miszerint sem a szélséséges konspiraciés gondolkodasra, sem a koronavirus taga-
dasra nem hajlamosit egyetlen személyiségjellemz6 sem. Tovabba vizsgaltuk a
koronavirussal kapcsolatos hozzaallast és a pszichés, pszichoszomatikus tlinetek
kialakulasanak val6szinliségét is. A szakirodalommal kapcsolatos ismereteink alapjan
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varhaté volt, hogy a virus laboratériumi eredetére utald, illetve a sulyossagat ta-
gado felvetések a fenyegetettség a fert6zés terjedésének hamis alabecsléséhez,
és az ovintézkedések be nem tartdsahoz vezet (Allington és mtsai., 2020; Goreis &
Voracek, 2019). A koronavirus tagadék kapcsan a ,rendelkezések be nem tartasaval
kapcsolatos allaspont” be is igazolédott. Azonban eredményeink azt is mutattak,
hogy az 6sszeeskuvés-elméletek hivei kérében mindkét masik csoporthoz képest
nagyobb az aggodalmaskodas mértéke. Tovabbi kérdésként merulhet fel az, hogy
vajon a fokozott aggodalmaskodas inditja el az 6sszeeskuvés-elméletek gyartasat
vagy az Osszeesklvés-elméletekben valé hit jar egyttt fokozottabb aggodalommal.
Néhany kutatas (Abalakina-Paap és mtsai., 1999; Goertzel, 1994) szerint az 6ssze-
esklvés-elméletekben hiv8k a jarvany elején megjelend hangulati allapottal kap-
csolatos és szorongasos panaszaikat épp az Osszeeskivés-elméletek gyartasaval
probaljak kezelni, ezaltal kontrollt szerezve az egyébként kontrolldlhatatlan ese-
mények folétt. igy a konspiraciés elméletek gyartasa problémamegoldasi modként
szolgalhat szamukra. A jarvany elsd hullamanak elején és végén felvett adatok
alapjan azt latjuk, hogy a negativ hangulati allapot (DASS 6sszpontszam), valamint a
szorongasos panaszok azok kdrében intenzivebbek, akik a késébbiek soran tobb
0sszeeskuvés-elmélettel jellemezhetdk. A jarvany elsd hulldma utan ezeknek a ti-
neteknek a szama ugyan nem csokken az 6sszeesklvés-elméletekben hivéknél,
viszont azoknal, akik nem, illetve atlagos mennyiség(i 6sszeesklivés-elmélettel jelle-
mezhet6k a panaszok szama né. Ugy tlnik tehat, hogy az 6sszeeskiivés-elméletek se-
gitenek a negativ érzelmi allapotok ,szinten tartasaban”, de azokat nem szuntetik meg.

Végezetll szeretnénk par szot szolni a kutatas korlatairél és tovabbi pers-
pektivairdl. A vizsgalat els§ hatranyat az online adatfelvételben latjuk. Mivel a kér-
déssor hosszu volt, a vizsgalati személyek egy része nem tudta egyszerre kitolteni az
egész kérdbivet. Igy a vizsgalat kérilményei sem egészében, sem pedig az egyének
egy részénél nem voltak azonosak. A kérdéssor hosszanak tovabbi hatranya, hogy
a kitoltés soran a figyelem lankad. A kitolték egyes kérdéseket figyelmetlentl, nem
sajat jellemzdikre, belsé allapotukra reflektalva toltik ki, igy fennall a lehetésége a
kitoltés soran torténd hibazasnak. Tovabbi korlatnak tekinthetd, hogy a konspiraciés
elméletek a masodik adatfelvételnél kertltek be a kérd&ivcsomagba. Ebben a sza-
kaszban mar nem tudtunk elérni minden résztvevét, igy a vizsgalati minta repre-
zentativitasa sérult. A kdvetkeztetések épp ezért csak korlatozott mértékben vonhatdk
le a teljes magyar lakossagra vonatkozéan. Végul pedig fontosnak tartjuk kiemelni,
hogy vizsgalatunk soran nem alkalmaztunk longitudinalis designra alkalmas elemzé-
si médszereket, igy eredményeink minddssze pillanatképeket rogzitenek a jarvany
elsd heteirdl, és az els6 hullamot kdvet6 idészakrol.

A leirtakat mérlegelve Ugy gondoljuk, hogy vizsgalatunk jé kiindulé pontja
lehet tovabbi kutatasoknak, melyek az 6sszeesklvés-elméletek és a virustagadas
funkcioit vizsgaljak a vilagjarvany idején.
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