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Health Behavior of Adolescents in Negative Life Events,
Social Support, and Protective and Risk Behavior. The
examination of the health-behaviour of adolescents is in the
focus of the scientific research for long years. This is important,
because over the world — also in Hungary — it goes on the
continous and uninterruptedly growing decay of health-
behaviour of teen-ages for long. Smoking, alcohol- and drug-
consumption, the inadequate sexual attitudes are more and
more spreading among teenagers. Moreover these risks of
health-behaviour appears more and more in younger ages. It
could be placed many factors between reasons, such as defects
of socialization scenes, negative life-experiences and the social
effects, that are especially important in adolescence. We also
have to mention the negative cultural effects of the postmodern
era, for example diminish of classic, essential human and social
values, and the shallowness of friendly and parental
connections. In this paper I study health-behaviour of teen-age
youth with different socioeconomic background, analyzed with
half-structural interviews. In line with this the paper I enter into
details of negative life events of youth, and also discuss the
connections and impress on each other of these.
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Absztrakt: A serdiilék egészségmagatartasanak vizsgalata
hosszl évek ota a tudomanyos kutatasok fokuszaban all. Ez
azért fontos, mert vilagszerte —nem kevésbé Magyarorszagon
— hosszu ideje tart a serdiilokortak egészségmagatartasanak
folyamatos és egyre nagyobb mértékili romlasa. A dohanyzas,
az alkoholfogyasztas, a droghasznalat, az inadekvat szexualis
attitlidok mindinkabb elterjedében vannak a tizenévesek ko-
rében, rdadasul ezek az egészségmagatartasi kockazatok
egyre fiatalabb korban jelentkeznek. Az okok kozé szamos
tényez6t sorolhatunk, igymint a szocializacios szinterek hia-
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tusait, a negativ €lettapasztalatokat és a serdiilékorban oly je-
lentds tarsas hatasokat, de ugyancsak meg kell emliteniink a
posztmodern kor negativ kulturdlis hatdsait is, mint pl. a
klasszikus, alapvetd emberi és tarsadalmi értékek hattérbe
szorulasat, a barati és sziil6i kapcsolatok felszinessé valasat,
kitiresedését. A tanulmanyban eltérd szocio-Okonomiai sta-
tusszal rendelkez0 serdiilkoru fiatalok egészségmagatartasat
vizsgalom félig strukturalt interjuk elemzésével. Ennek kap-
csan az iras kitér a fiatalokat ért negativ életesemények, vala-
mint ezek Osszefliggéseinek és egymasra gyakorolt hatasai-
nak taglalasara is.

Bevezetés

A serdiilkor testi-lelki valtozasokkal terhelt id6szak, mely az ifjikori atmenet meg-
hosszabbodasa kovetkeztében valt kitiintetett életszakassza a modern tarsadalomban
(Pik6 2010d). A gyermek-felnétt 1ét kiiszobén allo fiatalok a maguk identifikacios és
szocialis nehézségeivel, az Gjonnan megkdvetelt tarsadalmi szerepek adaptalasa kozben
gyakran maradnak magukra, vagy tévednek el korunk informacids dzsungelében. Az
egyre elégtelenebbiil funkcionald szocializacids szinterek mar nem biztositanak sza-
mukra biztos fogddzot, a folyton rohand, dnmagukkal sem toré6do felndttek pedig mar
nem partnerek az egészségnevelésben, egészségfejlesztésben. Pedig ,,ezen a bonyolult
bio-pszicho-szocialis valtozasrendszeren ,, atkelve” a serdiil6 feladata, hogy optimalis
onértékelést alakitson ki, stabil (felnott) identitast hozzon létre, és megtaldlja az onallo
élethez sziikséges szerepeket, kialakitsa az azokat felépito viselkedésrepertoart.” (Kolto
¢és Zsiros 2013:187) Ez igen nehéz feladat, hiszen a modernizacio tarsadalom-1élektani
fordulatot is eredményezett: az értékek pluralizalodasa nemcsak elényoket, hanem ne-
hézségeket is okozott és nott a fenyegetések szama is. Az énkézpontisag elétérbe kerii-
1ésével az egyének kozotti viszonyok fellazultak, a felgyorsult életritmus okozta stressz
pedig szamos betegségnek lett taptalaja (Piko 2010a).

A fiatalok a viharzas id6szakaban, ,,iij onmaguk” keresésében hajlamosak egész-
ségkarositd viselkedésformakban keresni identitasukat, mint pl. a dohanyzas, a drog-
¢és alkoholfogyasztas, valamint a felel6tlen szexualis élet (Kolt6 és Zsiros 2013). Te-
szik mindezt legtobbszor a kortarscsoportok hatasara, melyeknek — még jol mikodo
szilé-gyermek kozti kapcesolat esetén is — erds befolyasolo hatasa van (Hiise, Huszti
¢és Takacs 2016). A serdiilének ugyanis sziiksége van a valahova valo tartozas élmé-
nyére. Szamara a csoport modell és referenciakeret féleg az életmod, az énkép, az
onértékelés és a tarsas élet teriiletén (Margitics 2009). A csoportnyomas azonban,
mint viselkedési nyomas fontos kortarshatas, mely erés szerfogyasztasi prediktor is
egyben (Pik6 2010c¢). A dolgozat célja, hogy — a vizsgalt kérdésekkel kapcsolatban -
egy ebben a témaban viszonylag ritkan hasznalt kutatasi modszerrel, interjuk segitsé-
gével adjon képet serdiilékoruak magatartasardl. A dolgozat relevancidjat adja, hogy
a serdiilok egészségmagatartasa egyre romlo tendenciat mutat, melyet kizardlag ugy
allithatunk meg, ha ismerjiik az azt alakito mogoéttes tényezoket és azok szdovevényes
Osszefliggéseit.
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Egészségmagatartasi korkeép — protektiv és kocka-
zati faktorok

Az egészség olyan egyensulyi allapot, melynek megérzése a valtozo kornyezeti felté-
telekhez vald adaptacios képesség fliggvénye. Az ehhez sziikséges adaptacios kapaci-
tas alapja a védofaktorok megléte, melyek koziil is kiemelkednek az in. nem hagyo-
manyos védofaktorok, melyek a pozitiv személyiségjegyekben, érzelmekben és atti-
tiidokben gyokereznek (Kovacs és Pikd 2010a). Ezzel szemben ,, a rizikomagatartds
— vagy kockdzati magatartas — olyan magatartasmintak sorvozata, amelyek intenzitd-
suk és/vagy tartossaguk kévetkeztében egészségi kockdazatot hordoznak magukban”
(Hiise-Huszti-Takacs 2016:83). A négyévente ismétlddd, nemzetkozi, hazankra is ki-
terjed6, HBSC (Health Behaviour in School-Aged Children) elnevezésii kutatds ma-
gyarorszagi eredménye ijesztd képet fest a tizenévesek egészségmagatartasarol, de
hasonlé eredményeket hoznak az ESPAD (European School Survey Project on
Alcohol and other Drugs) vizsgéalatok — nem csak - magyar vonatkozésai is. Bar a
serdiilokor a szerkiprobalas idGszaka - és kisérleti jelleggel a lelki fejlodés része (Bras-
sai és Pik6 2010) -, azonban a lelki egyensuly megbomlasa, az életmindséget negati-
van ¢érinté valtozasok morbiditashoz vezethetnek és hozzajarulhatnak vezetd halal-
okokhoz (sziv- és érrendszeri, valamint daganatos megbetegedések), valamint menta-
lis zavarokhoz is. A csaladi szokasrend és a baratok alkoholfogyasztasa a két legmeg-
hatarozobb motivald eré ehhez (Piko 2010b). A leggyakoribb egészségkockazati ma-
gatartas a dohanyzas és az alkoholfogyasztas, melyekkel az elsé talalkozas altalaban
14-15 éves kor koriil torténik (Brassai és Piko 2010). A 2014-es HBSC-vizsgalatok
szerint a 16 évesek kétharmada mar legalabb egy szal cigarettat elszivott, a serdiilo-
koruak negyede pedig rendszeresen dohanyzik (Arnold 2014a). E tekintetében nagyon
fontos a baratok, de koziilik is a legjobb bardat példaja, mely a leger6sebb
prediktornak bizonyult a kutatasok alkalmaval (Piké 2010c). Alkoholfogyasztas te-
kintetében a 16 évesek 45%-a legalabb havi szinten lerészegedik (Arnold 2014b). Eu-
ropai viszonylatban a 15 évesek 29%-a heti gyakorisaggal fogyaszt szeszesitalt, 30%-
a pedig napi rendszerességgel dohanyzik (Brassai és Piko 2010). Az alacsonyabb tar-
sadalmi osztalyba tartozok és akik sziilei kevesebbet keresnek, azoknal gyakoribb a
dohanyzas, mig a drogfogyasztas a jobb anyagi helyzettel fligg Ossze, a magasabb
alkoholfogyasztas pedig adodhat a megengedo sziil6i nevelési gyakorlatbol, valamint
példaul helyi jellegbdl is, mint lakokornyezeti kockazat (példaul bortermeld vidék).
Vagyis a rizikdmagatartasok megjelenése nagyban fiigg egy térség kulturalis hagyo-
manyaitdl és gazdasagi helyzetétdl is (Balazs és mtsai 2010). Az alkoholfogyasztas
nemek kozotti eltérését mutatja, hogy a Magyar Ifjusdgkutatdis 2016-os eredményei
alapjan a lanyok esetében tobb, mint 60% allitotta, hogy csak ritkan, vagy sohasem
fogyaszt alkoholt, mig ez az arany a fitk esetében kevesebb, mint 40%.

Az egyiitt-ivas sokszor a serdiilOkori ritualék részét képezi, a dohanyzashoz hason-
l6an. Mondhatnank azt is, hogy az ifjusagi szubkultira része (Arnold 2014b). A kor-
tarshatasok fontossagat hangsulyozva megallapithato, hogy azok a lanyok, akiket tar-
saik cigarettaval vagy alkohollal kinalnak, haromszor olyan gyakran élnek ezekkel a
szerekkel, mint akiket nem, mig a fitik esetében ez az arany egy a kett6hoz (Brassai
¢és Pik6 2005). Droghasznalat tekintetében a hazai ESPAD-vizsgalatok kimutattak,
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hogy a 90-es évektdl nd a droghasznalat a serdiilok korében. 1995-ben 5%-uk, 2011-
ben mar 20%-uk nyilatkozott ugy, hogy legalabb egyszer probalt mar ki valamilyen
drogot. A hasznalt drogok koziil a kannabisz (marihuana és hasis) 20%-ban szerepelt
(Arnold 2014c¢). Szintén ESPAD vizsgalatokban 30 eurdpai orszag adatait Gsszesitve
elmondhato, hogy a 15 évesek 7,3%-a mar kiprobalta a marihuanat (Brassai és Piko
2010). A drogokat foleg a bulikban hasznaljak, egyfajta lazitdszerként. Kutatasok ki-
mutattak, hogy az egészségkockazati magatartasok kozott erds korrelacio van, a de-
presszid pedig esetenként kapcsolatban all a dohanyzassal és a drogfogyasztassal
(Piko6 2010b). A szerfogyasztas ezen kiviil mas pszichés problémakkal, tanuldsi ne-
hézségekkel és Ongyilkossagi gondolatokkal is tarsulhat (Brassai és Piké 2010). A
szexualis magatartassal és a parkapcsolatokkal Gsszefiiggésben elmondhato, hogy
Magyarorszagon a tanulok egyharmada tal koran, 14 évesen, vagy fiatalabban szerzi
meg elsé szexualis élményét, és a fiatalkori terhesség (10-14 év kozott), valamint a
terhesség-megszakitdsok szdma is oridsi mértéki a nemzetkodzi viszonylatokhoz
mérve: a teherbe esés 10-14 év kor kozott 1000-bol majdnem kettd (1.9) eset, melyek
60%-a terhesség-megszakitassal végzodik. A 15-19 éves korosztalyban a terhesség-
megszakitas ardnya 41%-os (Kolté 2014).

Az egészségkockazati magatartds ellensulyozasara a két legfontosabb, foként
egyéni valasztason alapul6 igen fontos protektiv tényezo, azaz véddofaktor — a megfe-
leléen funkcionald tdrsas kapcsolatokkal kardltve, melyek hozzajarulnak az egészség
¢és jolét megOrzéséhez (Huszti 2014) - a rendszeres és intenziv testmozgds, és a tap-
anyagokban gazdag, kiegyensulyozott taplalkozds. E két magatartasforma az egész-
ségvédo magatartasok koziil a serdiilok korében a leginkabb vizsgalt (Brassai és Piko
2010). A HBSC 2014-es eredményi szerint a didkok alig fele fogyaszt rendszeresen
reggelit, 29,4%-a pedig soha. Az életkor ndvekedésével ez a tendencia nd. 10%-uk
még heti egyszer sem eszik gylimdlcsot, 32,6%-uk viszont napi rendszerességgel,
18,2%-uk pedig napi tobbszor is. A zoldségfogyasztas hasonlo aranyu, és mindketto-
nél megfigyelhetd az életkor ndvekedésével jaro fogyasztas-csokkenés. Az édességet
tekintve a tanulok 30,3%-a napi szinten eszik, szénsavas tldit6italokat 26,3% iszik
minden nap, energiaitalokat pedig 8,9%-uk (Németh 2014b). Pozitiv adat, hogy a 15-
29 évesek haromnegyede fogyaszt fott ételt napi rendszerességgel (Magyar Ifjusag-
kutatas 2016). A kozos étkezések tekintetében napi rendszerességgel a tanulok 14,3%-
a étkezik kozosen sziileivel, harmaduk azonban soha (Németh 2014b). Ez azonban
fontos lenne, hiszen a kézos vacsorazas a kutatasok alapjan egy fontos indikatora a
csaladi egyiittlétnek (Hamvai és Piko 2009). Vizsgalatok szerint a fiikra inkabb az
allati eredetli zsirok és a husalapu élelmiszerek fogyasztasa, mig a lanyokra a tobb
édességfogyasztas mellett a gyakoribb zoldség-gyiimolcs ill. tejtermék fogyasztasa
jellemzd, valamint 6k ritkdbban esznek gyorsétterembdl szarmazo ételeket (Brassai
¢és Pikd 2010). A reggelizéssel kapcsolatban tovabba megallapitottak, hogy annak ki-
hagyasa 0sszefiigg az alkohol- és drogfogyasztassal, a dohanyzassal és a kevés test-
mozgassal (Németh 2014a). Elmondhat6 tehat, hogy a tudatos taplalkozas kialakitasa
— a hianyossagok kikiiszobolése mellett - serdiilokorban azért is lenne meghatarozo,
mert a taplalkozaskontroll a preventiv magatartas-struktira fontos részét képezi (Bras-
sai és Pik6 2010).

Sportolas tekintetében a magyar vonatkozasa HBSC-kutatasok szerint a diakok csu-
pan egyotdde mozog eleget, 28,3%-uk szinte semmit, 30,1%-uk pedig csupan keveset,
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pedig a rendszeres, legalabb kozepes intenzitasu testmozgas tobbek kozott segit meg-
elézni a sziv- és érrendszeri problémakat, csokkenti a szorongast és a depressziv tline-
teket, valamint 6sszességében javitja az életmindséget (Németh 2014a). A Magyar Ifja-
sagkutatas (2016) eredményei alapjan a fiatalok 36%-a sportol valamit a kotelezo test-
nevelésorakon kiviil, de 25%-uk viszont mind hétkéznap, mind hétvégén ,,csak ugy el-
van” szabadidejében. A lanyok helyzete rosszabb, mint a fiiké: nekik a harmadukra
jellemz6 a nem megfeleld mértékii sportolas, mig a fitknak az 6todére. Az életkor no-
vekedésével a mozgas mennyisége is csokken (Németh 2014a). Pedig a sport minden
¢letkorban az életmindség alapvetd meghatarozdja és az élet minden teriiletére hatassal
van — a rendszeresen sportolo fiatalok koziil példaul kevesebben dohanyoznak, szexua-
lis életiik biztonsagosabb, valamint kedvezobbek az étkezési szokasaik (Mikulan, Ke-
resztes és Pikod 2010). A sport tovabba ndveli az Gnbizalmat és segit megelézni a pszi-
choszomatikus tiinetképzést, a depresszidt, valamint az egészség dnmindsitésére is po-
zitiv hatassal van (Mikulan, Keresztes és Piko 2010). Ezen kiviil a sport jobb intellek-
tualis teljesitményt, jobb kozérzetet és nagyobb érzelmi stabilitast is eredményez, vala-
mint a viselkedéskontrollt is fejleszti - a figyelem 6sszpontositasat és az érzelmek sza-
balyozasat a feladatvégzés érdekében -, tovabba erdsiti a jovOorientaciot, hiszen a rizi-
komagatartasok elutasitasaval egy jovobeli egészséghaszon elérésére helyezddik at a
figyelem (Brassai és Pik6 2010).

A sport megjelenhetne alternativaként a tulzott mértékli képernydhasznalattal
szemben is, hiszen a képernyds tevékenységek meghatarozo szerepet toltenek be a
fiatalok szabadidés tevékenységében, melyeket olyan 10j szabadid6-eltoltési formak
erdsitenek, mint a ,,telefonozas” és a facebookozas - raadasul az okostelefonok elter-
jedésével ezek a tevékenységek mar nem helyhez kotottek (Magyar Ifjasagkutatas
2016). Televiziozas tekintetében a HBSC-vizsgalatok alapjan a tanulok 54,6%-a tolt
2 oranal tobbet tv-nézéssel, hétvégén pedig 80,4%-uk; a 2-3 oras jaték célu szamito-
gép-hasznalat a tanulok korében hétkoznap 24,4%, hétvégén 26,6%. A tobb, mint két-
oras internet-hasznalat hétkoznap 50,1%-ban, hétvégén pedig 63,5%-ban jelenik meg
(Németh 2014a). Vizsgalatok szerint a serdiil6kori szerfogyasztasra hat a médiaban
megjelend szerfogyasztas is, hiszen a mozifilmekben megjelenik az alkoholfogyasz-
tas és a dohanyzas, ami — ha pozitiv kép alakul ki a serdiilékben azokkal szemben —
negativan hat az egészségmagatartassal kapcsolatos attitlidjeikre, dontéseikre (Piko,
Balazs és Page 2010). A dohanyzas példaul a filmekben foként konfliktusos helyze-
tekben a stresszoldas eszkdzeként jelenik meg, az alkohol pedig a felnbttség szimbo-
lumaként (Piko, Balazs és Page 2010).

A tarsas tamogatas, mint védéfaktor alapvetéen jarul hozza a serdiilok szubjektiv
jollétéhez, ¢lettel valdo megelégedettségiikhdz, legyen sz6 akar a sziilokkel vald kap-
csolatrdl, akar a kortars barati kapcsolatokrol. A sziiléi tamogatas, a kapcsolat nyt;j-
totta biztonsagérzet, a problémak veliik valo megbeszélése olyan védoéfaktor, mely a
késoébbi felndttkorban is jelentds hatasu (Hamvai és Piko 2009). A csaladi kapcsolat-
rendszert tekintve kijelenthetd, hogy az individualista tarsadalmak sajnos hattérbe
szoritjak a szocialis készségeket, melyek hianyossagai a csaladi kapcsolatokban is
megmutatkoznak, igy téve diszfunkcionalissa egy jelent6s védofaktort. Ez azért fon-
tos, mert az egészséges kotddeésti csaladban feln6tt egyének életében kevesebb a dep-
ressziv és addiktiv korformak megjelenésének esélye, pontosan a hatékony tarsas ta-
mogatas kovetkeztében kialakuld jollét-érzés magas foka miatt, szemben a hibasan
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mikddé csaladokban tapasztalhato elidegenedés-érzéssel, mely pedig megbetegedé-
sek kiindul6 pontja lehet (Kovacs és Piko 2010b). A biztonsdagérzet megteremtésében
(a kotodés kialakitasa, mely serdiilékorban is fontos), az értékek atadasaban (példaul
egészségtudatos vagy egészségkarositd magatartasformak mintaja) és a vilagnézet
alakitdsaban egyarant nagy szerepe van a szarmazasi csaladnak, és a csalad szerkeze-
tében bekovetkezd valtozasok (példaul a sziilok kiillonkoltdzése) pedig a gyermekekre
lelki, gazdasagi és kapcsolati szinten egyarant nagy hatast gyakorol (Kovacs és Piko
2010b). A csalad tipusat tekintve elmondhatd, hogy az egysziilds és az ujraalakult
csaladi struktira — és maga a valas is, mely a fiatalok mentalis allapotara is kedvez6t-
leniil hat - szintén rizikofaktornak szamit a serdiilok szerfogyasztasaval kapcsolatban.
Ugyanez mondhaté el a felséfoku végzettségili apak és haztartasbeli anyak esetében
is. Ezzel szemben azonban az erds iskolai elkGtelezddés, a valldsossag gyakorlasa és
az istenhit protektiv faktoroknak tekinthetdk a szerfogyasztassal kapcsolatban, mely-
nek oka a pozitiv k6zosségi hatasokban és a keresztényi értékek megélésében van
(Brassai és Piko 2005).

A vallassal, mint protektiv faktorral kapcsolatban kijelenthetd, hogy a vallasos ér-
tékrend részét képezo viselkedési szabalyok alkalmazasa a szocializacio része és ki-
emelt szerepe van a szerfogyasztas megel6zésében (Kovacs és Pikd 2010c). Megfi-
gyelhetd az a jelenség is, hogy a jelenkor vallasossaga erésen sajatos, egyéni, szemben
a klasszikus vallasgyakorlassal, mely évszazadokig jellemezte a tarsadalmakat, s csak
a tudomanyok fejlédésével, a fogyasztoi tarsadalom kialakulasaval és a globalizacid
eredményeként megjelend szekularizacid hatdsara szorult vissza, amikoris a vallas
1étjogosultsaga megkérddjelez6dott (Kovacs és Piko 2010c¢). Az ,,elvallastalanodas”
idészaka utan azonban (amikor a torténelmi egyhdzak veszitettek tarsadalmi szere-
plikbdl) uj vallasi mozgalmak, kisegyhazak, szektak alakultak ki, és a spiritualitas fo-
galma pedig egyre népszer(ibb lett a vallasossag fogalma mellett (Kovacs és Pikod
2010c). Igy elmondhatjuk, hogy napjainkban egy uj tipusu, a spiritualitas Gj utjaira
nyit6 vallasossag van kialakuléban. Mivel a ritusok, a vallas iranti emberi igény alap-
vetd, igy nem szabad figyelmen kiviil hagynunk annak protektiv hatasat, barmilyen
mozgalomban, irdnyzatban jelenjen is meg, hiszen az egyéb, karos, un. ,,instant ritu-
sok” (dohanyzas, drogfogyasztas) ellen hat (Kovacs és Pik6 2010c). A vallasi aktivi-
tas, a templomba jaras, vallasi rendezvényeken valo részvétel szintén védelmet jelent
a szerkiprobalasokkal szemben: a magukat vallasosnak tartd diakok kisebb eséllyel
probaljak ki a marihudnat és a cigarettat, a nagy mértékben vallasosaknal pedig a
nagyivas kockazata is kisebb (Kovacs és Piko 2010c¢).

A serdiilok életében megjelenhetnek negativ életesemények is, melyek kedvezot-
leniil befolyasoljak egészségmagatartasukat. A sziilok valasa, munkahelyelvesztése,
egy-egy betegség, a csaladon beliili konfliktusok mind olyan tényezdk, melyek ked-
vez6tleniil befolyasoljak a serdiilok életmindségét, raadasul minél fiatalabb korban
érik 6ket ezek a hatasok, annal nagyobb lelki teherként élik meg azokat (Hiise, Huszti
¢és Takacs 2016). Ez része a stresszterheltségnek, melyre a serdiilok kiilonféle vala-
szokat adhatnak. Leszogezhetjiilk azonban, hogy a negativ életesemények, a konflik-
tusok teljes hianya a konfliktusmegoldd képesség fejlodését és az alkalmazkodast se-
gité karakterjegyek (kreativitds, Onbecsiilés, kompetencia, tarsas kapcsolatépitési
készségek) fejlodését sem tenné lehetévé (Kovacs és Pikod 2010a). Szamos esetben
megfigyelték kutatok, hogy bizonyos egyének az Oket ért nehézségek, fizikai-lelki
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traumak ellenére is — azok feldolgozéasa utan — lelkileg visszanyerték az egyensulyu-
kat, s6t, személyiségiik fejlodott, illetve olyan esetekkel is talalkoztak, amikor devians
kornyezetben nevelkedd gyerekek késébb egészséges felnéttekké valtak (Pikd 2010a).
Ez tobbnyire azért van igy, mert a rezilienciaval (lelki rugalmassag), mint személyi-
ségjeggyel rendelkez6 tanuldk — mely tobbek kdzott magas dnértékelést és élettel vald
clégedettséget, valamint diszpozicids optimizmust foglal magaban — tobbnyire aktiv-
kozelitd tipusu coping-amodszert alkalmaznak, vagyis a problémak el6l nem mene-
kiilnek, hanem szembenéznek azokkal (Piké és Hamvai, 2012). Az egyenstlyi allapot
helyreallitasa érdekében a problémakdzponti és az érzelemkdzpont coping-modsze-
rek egyiittes alkalmazasa az optimalis, hiszen az elébbi talstulya karos szerfogyasz-
tasra hajlamosithat, mig az utobbi tulzott mértékii preferalasa betegségkeltd lehet
(Pikd és Keresztes 2010). Szamos tanulmany igazolta az optimizmus — ,, mint a pozitiv
jovobeli kimenetelre vonatkozo dltalanos elvards” (Piké és Hamvai 2010:71) -és a
fizikai allapot (mint egészségi-allapot valtozo), illetve az immunrendszer allapota ko-
z0tti pozitiv kapcsolatot, valamint kedvezd hatdsat a coping-folyamatokra €s azok ki-
menetelére is (Piko és Hamvai 2010). Az élet értelmébe, kiszamithatosagaba és Osz-
szefligglségébe vetett hit, a dertiilatas, a teljesitménymotivacio és a jo idogazdalkodas
szintén protektiv tényezok, melyek negativan befolyasoljak az egészségkockazati ma-
gatartasok gyakorisagat (Brassai és Piké 2010). Kutatasok szerint koherencia mutat-
kozik az élettel vald elégedettség, valamint kompetens viselkedés és a pozitiv életmi-
néség, illetve az ¢let értelmébe vetett hit és a pozitiv életmindség, tovabba az élet
értelmébe vetett hit és az élettel vald elégedettség kdzott, amely protektiv tényezokkel
a szerfogyasztas negativ kapcsolatot mutat (Brassai és Piko 2010). A belsé kontrollal
rendelkez6 egyének magatartasaban kevésbé érvényesiilnek a fogyasztdi tarsadalom
negativ hatasai, szemben - az egyre altalanosabba valo tipussal — a kiilsé kontrollal
rendelkez6 emberekkel, akik konnyebben manipulalhatok (Piko 2010a). Ezek a sze-
mélyiséggel sszefiiggd, valamint a szocialis jellemzok, mint példaul a csaladi kohé-
zi0 vagy a tarsas tamogatas az Un. nem hagyomanyos védéfaktorok kozé sorolandok,
melyekrél elmondhatjuk, hogy az életminéségre, valamint a mentalis egészségre és
ezen keresztiil a testi egészségre is erételjes hatast gyakorolnak, a hagyomanyos, al-
talaban a primer prevencioban helyet kapo un. hagyomanyos védéfaktorokkal egyiitt
- mint példaul a az egészséges taplalkozas, a rendszeres testmozgas és a rizikomaga-
tartasoktol valo tartézkodas — kiemelked6en jelentdsek (Kovacs és Piko 2010a).

A legnagyobb stresszt atélé fiataloknal megfigyelték, hogy mar nem marad erejiik
kiizdeni a stressz hatasaival, igy gyakran maladaptiv, egészségkarositd coping mod-
szert valasztanak (Piké és Hamvai 2012). Rézsa és munkatarsai (2005) altal a stresszel
és megkiizdéssel kapcsolatos kutatasaban alkalmazott Eletesemény skdla mind a testi,
mind a pszichologiai tiineteknek egyarant fontos prediktoranak bizonyult, mig a Ma-
gatartas és érzelmek skala a pszicholdgiai tiinetképzésért volt felelés. A feln6tt lakos-
sag mellett sajnos a serdiilokre is igaz, hogy a kronikus stressz kovetkeztében gyakran
folyamodnak alkoholhoz, mely szokas, ha allandoésul és problémava valik, a késébbi
¢letszakaszokban is az lesz. A szocialis tanulas folyamata soran ennek kialakuldsaban
a baratok triggereld, vagyis folyamatot elindito hatasa és a sziilok alkohollal kapcso-
latos attitidje és magatartasa alapvetden meghatarozo. Ilyen hatas példaul a liberalis,

s

ami pozitiv kapcsolatot mutat a magas alkoholfogyasztassal (Balazs és Pik6 2013). A
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fenti tendenciat erdsiti a posztkommunista orszagok negativ kulturalis hatasa is, mely
szerint az alkoholfogyasztas olyan szocialis motivacioként jelenik meg — bizonyos
mértékig — ami sziikségszerli és kivanatos, mert megkonnyiti a kapcsolatteremtést,
fesziiltségoldo hatast és egyfajta negativ problémamegoldd szerepe is van (Balazs és
Piko6 2013). A stresszfaktorok ellensulyozasaként a személynek olyan intrinzik célo-
kat, egyéni aspiraciokat kell kitlizniink magunk elé, mint példaul a sportbéli és tanu-
lasi motivaciok, hiszen ezek a tényezok emelik a szubjektiv jollét és megelégedettség
mértékét. Ehhez az eredményesség altal megjelend pozitiv érzelmek talstlya és a ne-
gativ érzelmek viszonylagos hianya is hozzajarul, személyiségiink kiteljesitése, belsd
céljaink megvalositasa altal pedig értékesnek és értelmesnek érezhetjiik az életiinket
(Margitics és Pauwlik 2008).

Anyag és modszer

Vizsgalatomban félig strukturdlt interjik formajaban tudakozodtam a serdiilékoruak
egészségmagatartasa, egészség-ismerete, ¢letmddja, és az ket 14 éves koruk elott ért
negativ életesemények feldl. Interjus felmérésemben' 10 serdiilékoru, nyiregyhazi fia-
talt kérdeztem, 5 fiut és 5 lanyt. Az életkoruk 16 és 18 év kozott mozgott (atlagéletkor
17 év), és ugy valogattam ki az alanyokat, hogy tobb tarsadalmi réteget képviseljenek,
vagyis eltéré szociokonémiai statusszal rendelkezzenek. Igy pl. van olyan koztiik, aki-
nek egyik sziiléje orvos, mig egy masiknak irodai alkalmazott, vagy alkalmi munkas.
Kvalitativ kutatasként a vizsgalat sokkal inkabb leiro jellegii, és a kis elemszam
miatt inkabb arra alkalmas, hogy elemzéskor mélységeiben tarja fel az egyes témako-
roket. Az interju személyesebb jellegli, mint a kérddiv, és a beszélgetés soran szamos
olyan aspektusra is figyelni lehet, amire egy kérd6éivben nem. Ilyen példaul a kozlés
hitelessége, az érzelmi reakciok és egyéb, non-verbalis kommunikacids elemek. A
baratsagos 1égkor megteremtése is fontos az interju folyaman, hiszen ez alapfeltétele
a megnyilasnak, az 6szinte valaszadasnak, valamint altala lehet6vé valik az, hogy az
interjualanyok kifejthessék sajat véleményiiket egy-egy kérdéssel, t¢émaval kapcsolat-
ban (Zolnai 2016). Ezt a folyamatot segitette a tobb teriiletet is lefedd kérdéssor és a
RES-skéla (Redukalt Eletesemény Skala; Hiise, Huszti és Takacs 2016) alkalmazésa,
mely a megélt negativ életeseményeket sulyossdguk szerint pontozva hatarozza meg
a stresszterheltség fokat, és amely kutatasi modszer kvantitativ jellegti. fgy a két mod-
szer Otvozése altal hitelesebb és Gsszetettebb, valamint Gsszefliggdbb képet alkothat-
tam az altalam vizsgalt témaban interjualanyaim korében. Elsé hipotézisem az volt,
hogy — 6sszhangban a hazai és nemzetkozi kutatasok eredményeivel - az altalam vizs-
galt serdiilékortak egészségmagatartasaban is szamos egészségkockazati tényezo sze-
repel, igy vizsgalatom targya részben annak megismerése volt, hogy ezek milyen mér-
tékben vannak jelen naluk. Mivel a megélt negativ életesemények erds prediktoroknak
bizonyulnak az egészségkockazati magatartasformak kialakulasaban (Hiise, Huszti és
Takacs 2016), igy ezek jelenlétét és hatasait is vizsgaltam az interju-készités soran.

! a kérdéssort 1d. a mellékletben
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Masodik hipotézisként feltételeztem, hogy a megélt negativ életesemények interjiala-
nyaim korében is jelentGsen, negativan hatottak az egészségmagatartasukra, vagyis
azok megléte és esetleges halmozodasa esetiikben is pozitiv korrelaciot mutat az
egésszégkockazati magatartasok megjelenésével. Ennek igazolasara az egészségma-
gatartas vizsgalata utan 0sszehasonlitd elemzést végeztem. El6re megirt kérdéseim
(30 db) egyfajta tampontot jelentettek csupan a kérdések témakdareit illetéen, de eze-
ken beliil a beszélgetések kotetlenek voltak, az alanyok szabadon kifejthették vélemé-
nyliket, allaspontjukat az adott témaval kapcsolatban. A kérdéseim iranyultsdgaban,
valamint a vizsgalati eredményeim feldolgozasaban és értelmezésében a HBSC-kuta-
tas 2014-es magyar nemzeti jelentése, a Magyar Ifjusag 2016-os felmérése, valamint
Pik6 Bettina és munkatarsainak kutatasi eredményei adtak tampontot.

Az 1. szamu tablazat foglalja 6ssze interjlialanyok jellemzoit a fobb demografiai
valtozok mentén.

Nem | Kor Iskolatipus Lakohely | Sziildk iskolai | Sziildk foglalkozdsa
tipusa végzettsége (anya/apa)
(anya/apa)
Edina | n6 | 16 |szakmunkasképz6| falu 8 altalanos | kdzmunka, alkalmi
munka
Aniké | né | 17 gimnazium varos fels6fok/ alkalmazott/
szakmunkas vallalkozo
Petra | n6 | 16 | szakkodzépiskola | varos kozépfok alkalmazott
Zsuzsi | nd | 17 | szakkozépiskola | varos egyetem gyogyszerész/
mérndk
Bori | né | 18 | szakkozépiskola | varos foiskola/ tanitd/szakmunkas
szakmunkas
Botond | férfi | 16 gimnazium Varos egyetem kozgazdasz/orvos
Gerg6 | férfi | 18 gimnazium Varos egyetem tanar/tigyvéd
Jozsef | férfi | 17 |szakmunkasképzd| varos szakmunkas- |varrénd/szakmunkas|
képzd
Marci | férfi | 17 gimnazium Varos egyetem tanar
Zoltan | férfi | 18 gimnazium varos |fels6fok/fGiskola| gyogyszertari asz-
szisztens/(jsagird

1. tablazat. Interjualanyaim és fobb demografiai jellemzdik.

A kutatas soran megkérdezett fiatalok atlagéletkora 17 év volt, a nemi arany megosz-
lasa 50-50 %-os. Egyikiik faluban ¢l, a tobbiek nagyvarosban. Iskolatipus szerint két
tanulo szakmunkasképzobe, harom f6 szakkozépiskolaba, és 6t diak gimnaziumba jar.
A sziil6k iskolai végzettsége a nyolc altalanostdl az egyetemig terjed, foglalkozasukat
tekintve pedig az alkalmi munkastol az Gjsagiron at az orvosig valtozatos foglalkoza-
sokat talalunk.
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Eredmények és megbeszélés

Az interjukérdésekre adott valaszok elemzése altal igen szines kép rajzolodott ki a
kiilonb6z6  életutakkal kapcsolatban. Az eltérések alapvetd okai az eltérd
szociookonomiai statuszban és a sziilokkel valo kapcsolat mindségében, az iskola ti-
pusaban, valamint a barati tarsasag jellegeben keresendd, hiszen ezek a szocializa-
ciét meghatarozo legfontosabb tényezOk. A kapott valaszok feldolgozasa elséként
egészségmagatartasi szempontbol tortént, Szerhaszndlat és szérakozas, valamint Sze-
xualis magatartas és parkapcsolatok fejezetcimek alatt, aztdn kovetkeznek azok a fe-
jezetek, melyekben a lehetséges védofaktorok meglétét ill. hianyat, a tarsas kapcsola-
tok jellegét és a taplalkozasi szokasokat elemeztem a kapott valaszok alapjan ala-
nyaim korében (Sziil6i és kortars-kapcsolatok; Sport és képernyéhasznalat; Taplal-
kozas). Végiil a Megélt negativ életesemények fejezete zarja a vizsgalatot, feltarva
ezen események és az egészségmagatartasi problémak kozti osszefliggést.

Szerhasznalat €s szorakozas (dohanyzasi-, valamint
alkohol- és drogfogyasztasi szokasok)

A vizsgalatomban szerepld serdiilok korében valtozo képet kaptam dohanyzas és szer-
fogyasztas tekintetében. A lanyok vonatkozasaban Aniko, Petra és Zsuzsi hasonloan
pozitiv egészségmagatartassal jellemezhetok a dohdnyzas, valamint az alkohol- és
drogfogyasztas szempontjabol. Mindharom lany igen ritkan jar el szorakozni (atlago-
san 3-4 hetente egyszer, osztalytarsaik tarsasagaban, szérakozohelyre, vagy sziilinapi
partykra), nem dohanyoznak, soha nem préobaltak ki semmilyen drogot (bar Petrat és
Zsuzsit mar kinaltak), és alkoholt is csak ritkdn fogyasztanak és keveset: Aniko ese-
tében 1 sor és egy feles johet szoba egy bulizos este alatt, Zsuzsinal pedig maximum
1-2 koktél. Petra szérakozohelyen és hazibulikon sohasem fogyaszt alkoholt, mert fél,
hogy valamit kevernek az italaba, csakis otthon, csaladi iinnepek alkalmaval iszik,
ilyenkor 1-2 {iveg almabort.

Ugyanez a kedvez6 hozzaallas mar nem mondhat6 el Bori és Edina esetében.
Bori, bar ritkan bulizik (havi-kéthavi egy alkalom), ilyenkor részegségig fogyaszt al-
koholt és kb. egy fél doboz cigarettat is elsziv — bar a hétk6znapokban nem dohanyzik.
Drogot még nem prébalt ki, bar mar 6t is kinaltak, és bulikban jellemz0, hogy idegen
fiakkal csdkolozik — egy-egy estén akar tobbel is. Mindez azt mutatja, hogy a min-
dennapok elfojtott érzelmi reakcioi, a csaladi veszekedések okozta intrapszichés fe-
sziltségek ventillalasa ilyenkor torténik meg esetében, kedvezotlen, szamos egész-
ségkockazati magatartdsforma tarsulasaval. Edina igazi ,,partyarc”, ahogyan 6 nevezi
magat: hetente 2 buliban is megfordul, és altalaban mindig részegségig iszik. Bar neki
nincs sok pénze, mindig akad valaki, aki meghivja valamire. igy egy este végére 2-3
korso sor és kb. 2-2,5 dl. tomény alkohol van a szervezetében. O rendszeresen do-
hanyzik, még az iskolaban is, titokban, a WC-ben. Néha droggal is kinaljak, amit 6
mindig készségesen elfogad. Talan ennek a hatasa is, hogy mar szdmos alkalommal
volt egy¢jszakas kapcsolata.
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A fitk tekintetében ugyanilyen vegyes kép mutathato ki. Marci alkohollal, dohannyal
¢és droggal csak képeken talalkozott, és bulizni sem jar soha. Zoltan igazi sportember,
aki odafigyel egészségére és fizikai teljesitoképességének fenntartasara. Csak ritkan
jar bulikba (havi 1 alkalom), ilyenkor 1-2 sérén vagy 1 dl. tomény alkoholtol tobbet
sohasem iszik és ezeket nem is keveri egymassal. Ahogy mondja, neki elég ez is az
ellazulashoz. Tarsasagban is jol tudja magat érezni, ott kevésbé komoly, sokat nevet
barataival, ismerdseivel. Nem dohanyzik és nem probalt még ki drogot — de mar 6t is
kinaltak kortarsai. Botond a heti egy bulijaban majdnem mindig berug, sort, tdmény
alkoholt, bort, néha pezsgét egyarant fogyaszt. Nem dohanyzik, de 1-2 fiives cigit
majdnem minden szoérakozasi alkalommal elsziv. Gergé ¢s Jézsef a fitk kozott kép-
viselik a nagyivokat: 6k heti t5bb, mint egyszer (altalaban kétszer) rignak be. Ok is
vegyes 0sszetételben fogyasztanak alkoholt, de 6k rendszeres dohanyzok is, valamint
alkalmi fiives cigi- és kannabisz fogyasztok.

Szexualis magatartas és parkapcsolatok

Interjialanyaim szexualis magatartasat ¢s parkapcsolati elveit elemezve a fiak tekinte-
tében Zoltan 6nmagat hiiséges tipusnak vallja; egy szerelmi kapcsolata volt eddig. Neki
fontos, hogy a szerelem és a szexualitas egyiitt jarjon. Alkalmi kapcsolatokba nem bo-
csatkozik és jelenleg j baratnét sem szeretne, mert szakitasat még nem dolgozta fel.
Védekezés tekintetében baratndjével mindig 6vszert hasznaltak, ami talan a legbizton-
sagosabb védekezési modnak tekintheté mind a nem kivant terhesség, mind a szexualis
uton terjedd betegségekkel kapcsolatban egyarant. Zoltan értékeit sziilei nevelték belé:
jol latszik esetében a megfeleld sziiléi kommunikaciod és egymas megértése, ami fontos
serdiilokorban. Problémai is meghallgatasra talalnak sziilei kérében. Botondnak szin-
tén volt mar szexualis kapcsolata, harom alkalommal, de ezek csak ,,egyéjszakas” ka-
landok voltak. Olyankor mindig 6vszerrel védekezett. Parkapcsolata még nem volt. Ese-
tében megmutatkozik a sziil6i odafigyelés hianya, valamint az egyoldalii nevelés hatasa.
Gergo és Jozsef hasonld mentalitastiak: bar volt mar baratndjiik, mégis mindketten egy-
arant azt valljak, hogy nincs sziikségiik baratnére, csakis laza kapcsolatokat akarnak.
Szerintiik a parkapcsolat nagyon id6igényes és egy id6 utan a lanyok kovetel6zok és
parancsolgatok lesznek. Egyarant arrdl szamolt be mindkét i, hogy nem egyszer for-
dult mar el6 veliik, hogy védekezés nélkiil bonyolodtak szexualis aktusba, de egyaltalan
nem félnek a kockazatoktol. Gergd szerint a lanyok egy részét elég konnyen ra lehet
venni a védekezés nélkiili szexre. Marci még sohasem volt szerelmes, €s sem parkap-
csolata, sem szexualis kapcsolata nem volt még senkivel. Azt vallja, hogy jelenleg nem
is vagyik ezekre, mert a tanulds leko6ti minden figyelmét.

A lanyok koziil Aniké Zoltanhoz hasonl6 tipus: 6 is a szerelmen alapul6 parkap-
csolatok hive. Neki is csak 1 szerelmi kapcsolata volt eddig, melyben szexualis ta-
pasztalatokat is szerzett. Védekezés tekintetben Ovszert hasznaltak kapcsolata alatt
mindvégig, mert teljes kori védelemre vagyott. A sziiléi gondoskodasnak és figye-
lemnek itt is megvan a hatasa: az érzelmileg érettebb viszonyulas a parkapcsolatok-
hoz. Borinak két kapcsolata volt mar, ebbdl az elsé fiti irant nem taplalt tal mély
érzelmeket, csak testi szinten vonzddott hozza féleg, valamint ,,j6 volt vele egyiitt
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lenni”. Elmondasa alapjan az a kapcsolat inkabb csak potcselekvés volt az otthoni
nehézségektdl vald menekiilésre, és pont az érzelmek hianya miatt hiilt ki hamar a
kapcsolat. Egy id6 utan pedig olyannyira felszinessé valt, hogy Bori tgy dontétt, hogy
szakit a fiuval. A masodik kapcsolata mar mélyebb volt, de nagy szerelemrdl itt sem
beszélhetlink. Egyéjszakas kapcsolatai még nem voltak, de nem tartja kizartnak, hogy
belemenne ilyenbe is, ha nagyon maga alatt lenne. Ez pedig elég gyakran jellemz6 ra.
Védekezés tekintetében az elsé fiaval 6vszert hasznaltak, a masodiknal mar fogam-
zasgatld gyogyszert. Bori esetében egyértelmiien érezhetd a biztonsagot nytjtd csa-
ladi hattér hianya.

Edina esetében a szerelmek inkabb csak fellangolasok voltak, melyeket a kiilsé
megjelenés valtott ki beléle. O amugy is a hangstlyt a kiilséségekre helyezi, és ez
megmutatkozik parvalasztasaban is. Neki mar tobb egyéjszakas, vagy par hétig tarto
kapcsolata volt, hiszen gyakorta bulizik és altalaban ilyen alkalmakkor ismerkedik. A
védekezésre azonban figyel, ugyanis nagyon fél a nemi tton terjed6 betegségektol.
Csaladi hattér-okokat vizsgalva itt a kevés és nem megfelel6 sziil6i kommunikacio és
a kozte és sziilei kozott 1évo fesziiltség hatasa érzédik, mivel nala hidnyoznak a pozitiv
neveldi hatasok és az egészséggel kapcsolatos ismeretatadas. Ez részben azzal ma-
gyarazhato, hogy sokszor maguk a sziilék sincsenek tisztaban alapvetd ismeretekkel,
valamint a nevelés fontossagaval.

Petra, a komoly sportoldo még nem rendelkezik parkapcsolati és szexualis tapasz-
talatokkal. Most minden figyelmét a sportnak és a tanuldsnak szenteli, am megval-
lotta, hogy ha jonne a ,,nagy 6”, akkor szivesen lenne szerelmes. Addig mindenképpen
varni akar sziizessége elvesztésével. Petranak szintén jo a kommunikacidja sziileivel,
féleg édesapjaval, és ez a pozitiv neveld hatas érzédik is hozzaallasan. Zsuzsi Petra-
hoz hasonlé cip6ben jar: neki volt mar ugyan komoly kapcsolata, de még nem fekiidt
le senkivel. Az egyéjszakas kapcsolatoknak 6 sem hive, sot, elzarkozik eldle. A jo
szil6i kommunikacid itt is megnyilvanul a mentalitasaban.

Sziild1 €s kortars-kapcsolatok

Az interjualanyok tarsas tamogatottsaga szintén eltérd. Gergo esetében az alacsony
sztiloi kontroll példaja jelenik meg. Gergdt rendszeresen kérdezik sziilei a tanulmanyi
jegyekkel kapcsolatban, de az 6 esetében egyaltalan nincs korlatozva a szabadid6 el-
toltése, még a hétkoznapokban sem. Gergd alapjaban véve ,,nagy csavargd”, ahogyan
0 nevezi sajat magat, még hétkéznap is sok id6t tolt barataival. Van ugy, hogy csak
este 7-8 dra koriil keveredik haza, am ,,¢éles eszének koszonhetden” hamar megtanulja
masnapra, amit kell. A hétvégi bulik tulzott lazasaga azonban érezteti esetében a tul-
zottan megengedo nevelési stilus negativ hatasait: sokszor részegedik le a nagyivasok
alkalmaval, és a kabitoszereket sem utasitja vissza. Gerg6 életfelfogasa a kontrollalo
szil6i szigor és kommunikacié hianya miatt til laza, és ez megmutatkozik alkalmi
szexualis kapcsolataiban is. A tanulason kiviil ugyanis esetében szinte egyaltalan
nincs kommunikacid és kapcsolddasi pont a sziilokkel. Sokszor csak esténként, futd-
lag talalkoznak. A sziil6i kontroll €s monitorozas szinte csak tanulmanyi eredménye-
inek figyelésére terjed ki, de Gerg6 sem gyakran fordul tanacsért sziileihez. Testvéri
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kapcsolatokat illetéen neki 6cese van, igy inkabb 6 az, akinek foglalkoznia kell vele.
Kortarsak tekintetében elmondhat6, hogy igen kiterjedt kapcsolatrendszere van. Ezek
azonban tobbnyire felszines, sekélyes kapcsolatok, és inkabb csak a bulizasokra és az
iskolara vonatkoznak. Igazan mély baratsaga csak 2-3 fitival van, veliik azonban min-
dent meg tud besz¢élni.

Botond esetében a sziil6i szigor kézepesnek mondhaté: a jo jegyek, sikeres vizs-
gak esetén a fiti eljarhat barataival szorakozni, csavarogni, am ez a hétkdznapokra
csak korlatozottan érvényes. Akkor a délutani orakra mar haza kell érnie és el kell
kezdenie tanulni, ami azt jelenti, hogy iskolaidé utan kb. két-harom o6raja marad a
barataival lenni. Ezt az id6t 6 altalaban konditermi edzésekkel tolti, barati tarsasagban.
Hétvégén azonban bulizhat, és a részegségért sem szolnak neki. Gerg6tdl gyakrabban
beszélget sziileivel, de 6k is — Gergd sziileihez hasonldan - f6leg a tanulassal kapcso-
latban érdeklédnek. Az emberi dolgokrol, érzelmekrdl, a tarsas kapcsolatairdl soha-
sem beszélnek. Neki nincs testvére, igy a testvéri tamogatas lehetésége kiesik. Kor-
tarsakkal kapcsolatban sok baratja van, és sokukkal is tartja a kapcsolatot, de csak két
olyan baratot emlitett, akikre tud tdmaszkodni barmiben, koztiik az egyik Gergo.

Bori kommunikacioéja mindkét sziildjével hianyos. Edesapja alkoholizmusa miatt
elérhetetlen, édesanyja pedig a csaladi problémak miatti magaba fordulds miatt.
Batyja csak ritkan latogat haza, vele ilyen alkalmakkor orakat beszélget. Ilyenkor sok
mindent atbeszélnek, és batyja praktikus tanacsokkal szokta ellatni Borit. A csaladi
problémak és veszekedések miatt Bori kicsit neurotikus, visszahuzodo személyiség
lett, aki csak ritkan talalkozik baratnéivel. Inkabb otthon van és tanul, olvas, interne-
tezik. Nyaranta didkmunkat vallal, hogy besegitsen édesanyjanak a hazi kasszaba.
Kortarsak koziil csak egy igaz baratndje van, de igazabdl a vele valo kapcsolatat sem
tartja olyan mélynek. Az iskolan kiviil csak ritkan talalkoznak, ilyenkor sétalnak, mo-
ziznak, vagy beiilnek valahova beszélgetni.

Edina, kollégista lanyként alig tartézkodik otthon, altalaban csak minden masodik
héten megy haza. O sem otthon nem szeret lenni, sem sziileit nem szereti tilsagosan.
Kommunikaciojuk csupan veszekedésekre korlatozodik, és csak esetleges. Két huga
van, igy veliikk nem igazan tud még beszélgetni semmirdl az 6t foglalkoztatd kérdések
korébol, 6t viszont gyakran megkeresi a két lany, ha valami problémajuk akad. Kor-
tarsak tekintetében van egy baratndje, de felszines a kapcsolata vele: egyiitt sportol-
nak, buliznak, de ebben ki is meriil a kapcsolatuk.

Zsuzsi kapcsolata kiegyensulyozott mind édesanyjaval, mind édesapjaval. Gyak-
ran kirandulnak egylitt a hegyekbe, és sokat is beszélgetnek. Naluk inkabb az emberi
dolgok allnak a beszélgetések kozéppontjaban. Ugy érzi, mindenben tamogatjak és
elfogadjak sziilei. Soha nem erdltetnek ra semmit, inkabb arra torekednek, hogy meg-
talalja onmagat, és dontéseit tudatosan hozza meg. Baratn6i koziil csak eggyel van
mélyebb kapcsolata. Zsuzsi gyakran fordul tanacsért névéréhez is, egyrészt parkap-
csolati kérdésekben, aki szivesen megosztja hiigaval tapasztalatait, de 6rommel all
rendelkezésére mas kérdésekben is.

Hasonl6 a helyzet Zoltannal is, az 6 sziilei is mogotte allnak, csak 6 édesapjaval
beszélget kevesebbet. Edesanyjaval gyakran beszélgetnek, és szintén féleg nem any-
nyira a tanulds témakorében, mint inkabb a mindennapok, az emberi értékek, problé-
mak és a vilag dolgaival kapcsolatban. K&z6s programjaik kevesebbek, mint
Zsuzsi¢knak, de ett6l még harmonikusnak mondhat6 a csaladi életiik. Zoltan gyakran
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fordul tanacsért batyjahoz, altalaban lanyokkal kapcsolatban. Kikéri a véleményét
azokrol, akikkel ismerkedni szeretne, vagy akkor, ha pl. nem érti egy lany reakciojat
valamilyen szituaciéban. Kevés vele egykortval tartja a kapcsolatot, 6 ugy gondolja,
nincs igazi baratja, csak haverjai, akikkel alkalomadtan talalkozik, szérakozik, de ko-
molyabb kérdésekrol, melyek 6t érdeklik, nem tud veliik beszélgetni.

Mareci kapcsolata sziileivel igen merev és egyoldalu. Ok napi szinten kommuni-
kalnak gyermekiikkel, de ez csupan tanulmanyi elémenetelének elémozditdsara vo-
natkozik. Erzelmi dolgairél, esetleges problémairdl, bensé nehézségeirél, kérdéseirdl
sohasem érdeklddnek, és mivel Gcese van, igy vele még nem tud komolyabb dolgokrol
beszélgetni. Marcit magat sem nagyon foglalkoztatja jelenleg mas, csak a tanulas,
annyira azonosulni tudott sziilei szemléletével. Kortarskapcsolatai kizardlag az isko-
lara korlatozédnak. Elete szinte kizarolag a tanulas koriil forog, az iskola utan soha
sehovd nem mehet, csakis egyenest haza. Sziilei meg vannak gy6zddve arrdl, hogy
nagyon jo tanulmanyi eredményt csakis nagyon sok és koncentralt tanulas utjan lehet
elérni — amire azért Gerg6 is ellenpélda. Marci igy sok mindenbdl kimarad, nincs sok
baratja, de nem is hidnyoznak neki az egyiitt ,,l6gasok™, hiszen ezt a kemény, kove-
telmény- és teljesitményalapu rendszert szokta meg kisiskolas kora d6ta. Kérdésként
felmeriil azonban nala, hogy a kimaradt élmények és tdrsas interakciok, szereppro-
balgatasok hianyanak visszahatasa mikor és milyen mértékben fog jelentkezni. Ez
sokszor sajnos akkor jelentkezik, mikor a tal szigortan fogott serdiil6 elkeriil féisko-
lara, egyetemre, ahol teljes mértékben eltiinik a sziil6i kontroll. Ilyenkor altalaban a
viselkedés atcsap a masik oldalra, és féktelen tobzodasban, életélvezetben, valamint
karos egészségmagatartasban nyilvanul meg.

Jozsef kapcsolata jonak mondhato sziileivel, nincs kozottiik konfliktus, &m kom-
munikaciojuk sekélyes, felszines, pusztan a mindennapi kérdéseket érintik. Naluk a
tanulas, mint téma, teljesen kimarad. Testvérét ritkan latja, és nem szokott vele be-
szélgetni akkor sem tul sokat, amikor hazalatogat. Barati kapcsolatai a konditermi
edzésekre és bulizasokra korlatozodnak, de szavait értelmezve nem mélyek ezek a
kapcsolatok. Jozsefet azonban ez egyaltalan nem zavarja, mert az edzésen és szdorako-
zason kiviil egyébként sem igazan érdekli semmi mas.

Aniké kapcsolata édesanyjaval kiemelkedd, édesapjaval elfogadhato. Anyukaja-
val nagyon sokat és rendszeresen, napi szinten beszélgetnek. O az, akire tamaszkodhat
nehézségei idején, 6 vigasztalta szakitasakor is. Testvére mar kiilon él tolik, de az
Interneten keresztiil rendszeresen tartja vele is a kapcsolatot, és kb. kéthetente talal-
koznak is. Sok mindent meg szokott vele beszélni, de igazan mélyen édesanyja sza-
mara tud megnyilni. Baratndje egy van, vele azonban csak altalanos dolgokrol szokott
beszélgetni, ugymint tanulas, 6ltozkodés, taplalkozas, fiuk.

Petra kapcsolata édesapjaval szorosabb, mint édesanyjaéval, akivel joval keveseb-
bet beszélget, és aki inkabb a tanulasban segiti. Apukaja, egyfajta ,,masodedzéként”,
a lanya mellett all és mindenben tamogatja a sikeres sport érdekében. Petra sokat ta-
nul, igy a sport mellett nem jut tl sok ideje baratokra, mégis kiegyensulyozottnak érzi
az életét.
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Sport €s képernyohasznalat

A sportolas tekintetében interjualanyaim korében szinte mindenki sportol valamit,
mas-mas intenzitassal. A manapsag oly népszerti ,,kondizast”, vagyis edzétermi suly-
z6zast 10-bol 4-en jelolték meg, mint rendszeresen végzett, iskolan kiviili sporttevé-
kenységet. Ezek koziil Botond ¢és Gergé az izmosabb, szebb kiils6 elérése miatt edze-
nek. A délutani edzések egyttal barati 6sszejoveteleknek is szamitanak nekik, hiszen
szamos ¢évfolyamtarsukkal is ott talalkoznak, akikkel egyiitt edzenek. Ezt a tevékeny-
séget altalaban heti 4 alkalommal végzik. Bori szamara az intrapszichés fesziiltségek
levezetésére szolgal az edzés, ugy érzi, ezzel megkdnnyebbiil valamelyest. Jozsef sza-
mara az atlagostdl valami egészen mast jelent a kondizas: 6 a versenyszer(i testépités
blivkorében ¢l mar két esztendeje. Egyre inkabb a testépitésnek rendel ala mindent, és
egy ideje illegalis szteroidokat (izomtdmeg-noveld hormonkészitményeket) is hasz-
nal. Abban a hitben ¢él, hogy a lanyok a nagyon izmos fitkhoz vonzddnak jobban,
ezért probal megfelelni ennek az altala vélt idealnak. Az 6 sportolasa tehat mar nem
az egészség megbrzésérdl és fejlesztésérdl szol, hanem az egészség rombolasarol.
Petra kirivo a sportolasi szokasokat illetden az interjialanyok k6zott: 6 profi sportold
szeretne lenni, sulyemeld edzésekre jar. Illegalis szerekhez azonban nem szeretne
nytlni, sem most, sem a késébbiekben. Ugy tartja, hogy az emberben olyan tartalék-
er6forrasok vannak, melyek ujabb és Gjabb sikerek elérését, jobbnal jobb egyéni re-
kordok felallitasat teszik lehetévé. Szamos, sportolashoz kapcsolddod személyiségfe)-
leszt6 témaju sportpszichologiai konyvet olvasott mar, melyek ismereteit a gyakorlat-
ban is kiprobalta edzései és regeneralodasa soran. Lathato tehat, hogy bar Petra igen
elkotelezett a sporteredmények irant, mégis megdrizte egészséges gondolkodasat és
esze agaban sincs tiltott teljesitményfokozdkhoz nytlni.

Edina valasztott sporttevékenysége az aerobic, de 6 nem azért jar heti haromszor
orakra, mert annyira tetszene neki az a tipusi mozgas, hanem mert csinosan akar ki-
nézni, hogy minél tobb fiinak nyerje el a tetszését. Beszélgetésiink soran kideriilt,
hogy mozgasos tevékenységét egyfajta kényszerkent éli meg, és szivesebben iilne a
TV el6tt. Ha azonban nem szeretjiik azt a mozgasos tevékenységet, melyet Giziink,
annak kovetkezménye elébb-utobb a motivaciod csokkenése, az edzések egyre gyako-
ribb kihagyasa, majd végleges abbahagyasa lesz.

Zsuzsi és Zoltan a futast valasztottak sportjuknak. Mig Zsuzsi csak nemrég kezdte
el a rendszeres, tandran kiviili testmozgast, addig Zoltan 6vodas kora ota fut: hosszi-
tav- és tajfutd versenyekre is jar. Zsuzsi motivacioja a csinosodas, a fogyas, Zoltan
szamara pedig egyfajta életstilus, ami relaxaciot, nyugalmat hoz a mindennapjaiba.
Mint mar emlitettem, Zoltan gondolkodo6 tipus, és elmondasa szerint szeret egyediil
lenni és ,,csak futni” az erdében. Ilyenkor tisztabbnak érzi gondolatait, és sokszor igy
talal megoldast kérdéses életszituacioira, dontéshelyzeteire is.

A megkérdezettek koziil két tanuld, Marci és Aniké sajnos egyaltalan nem sportol
semmit iskolan kiviil. Ez megmutatkozik abban is, hogy egyediil 6k tartjak az iskolai
testnevelésorakat nehéznek és farasztonak, mig a tobbiek csak kdzepes erdsséglinek
értékelték. Marci sziilei szamara egyaltalan nem fontos a sport, a mozgas, 6k kizarolag
fiak értelem-béli fejlédését tartjak szem el6tt, igy nem is 6sztdnzik 6t sportolasra. A
mozgas egyébként az ¢ életiikbdl is teljesen hianyzik. Aniko esetében szintén elmarad
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a sport, 0 inkabb szereti szobaja csend;jét, és elényben részesiti a tanulast, az olvasast.
A tanulds azonban sokkal jobban megy, ha valamilyen sporttevékenység valtja fel
idénként: az egyik tevékenységben ugyanis ki lehet pihenni a masikat. Mindkét tevé-
kenység feltolto hatasu, ha az ellenkez6ben lemeriiltiink, elfaradtunk.

Televiziozas és nem tanulasi célt szdmitogép- és Internet-hasznalat tekintetében is
vegyes képet kaptam alanyaim szokasait illetden: Marci, Aniko, Zoltan és Petra tele-
viziot szinte sohasem néznek, €s szamitdogépet is csak hétvégén, 1-3 drara, Internetezes
céljabdl hasznalnak, érdekldédési koriiknek megfelelé témaban. Zsuzsi hétvégén meg-
néz egy-két miisort, szamitogépet Internetezésre hasznal, hétkdoznap 1-1 déran at, hétvé-
gén 2-3 orat. Bori mindennap atlagosan 1 orat internetezik és 1 6rat néz televiziot. Jo-
zsef és Edina a leginkabb tv-nézok: napi 2-4 6rat is szannak erre, hétvégén pedig ese-
tenként még tébbet. Szamitogépes jatékok és Internet-hasznalat tekintetében ez napi 5-
6 ora is lehet naluk. Gergo és Botond a televiziot ritkabban, a szamitogépet pedig gyak-
rabban hasznaljak: televizio nézésére napi 1 orat, internetezésre és szamitogépes jaté-
kokra 3-5 drat forditanak, és inkabb hétvégén teszik ezt. Kutatdsok eredményei alapjan
érdemes megjegyezniink, hogy a tévénézési szokasokat nagyban befolyasolja a sziil6i
mintaadas, valamint a szociokulturalis kdrnyezet is: a veszélyes lakokornyezet (rende-
zetlen csaladi kapcsolatrendszer) noveli az ezzel toltétt idot (Németh 2014a).

Taplalkozas

Interjialanyaim tobbségére elmondhato, hogy hiaba sportol a tobbségiik, mégsem tap-
lalkoznak megfeleléen. A testépitést végzo fiak (Botond, Gergé és Jozsef) ugyan
figyelnek a napi tapanyag-bevitelre — magazinok ajanlasaval kiszamitjak a testtome-
giikh6z ajanlott fehérje-, szénhidrat- és zsirbevitelt -, s koziiliikk Jozsef talan tulzasba
is viszi az ezzel vald foglalkozast, de a bulizasok és nagyivasok alkalmaval 6k is hat-
térbe szoritjak taplalkozasi elveiket. Egy-egy buli alkalmaval tobb étkezés is kimarad,
valamint a masnapossag hatasara az étvagy csokkenése figyelheté meg. A csaladdal
vald egyiitt-étkezéseket tekintve Botond csak hétvégén, Gergd csak a nagysziilék
meglatogatasakor, Jozsef azonban soha nem étkezik egyiitt a sziileivel.

A vizsgalatomban szerepld lanyok koziil szinte mindenki figyel az étkezésére, ki-
véve Anikét, aki nem is sportol semmit. O elégedett magaval, és nem is diétazik.
Altaldban nem hagy ki foétkezést, és napi kétszer egyiitt eszik sziileivel. Petra a fitk-
hoz hasonléan nagyon odafigyel az étkezéseire, de neki kell is, hiszen nagyon komoly
sporttevékenységet végez. A fiukkal ellentétben azonban 6 csak nagyon ritkan és igen
kismértékben fogyaszt alkoholt, igy ennek negativ hatasai nala nem johetnek szdba.
Sziileivel napi egyszer, altalaban vacsora alkalmaval étkezik egyiitt. A tobbi lany
(Zsuzsi, Edina és Bori) azonban nagyon figyel az étkezésére, probalnak folyton dié-
tazni, mert nagyon elégedetlenck testképiikkel. Ugy érzik, hogy tudjdk hol a hatr,
kivéve Edinat, aki mar tobbszor is bajba keriilt tdlzo diétdzasa miatt: volt, hogy az
iskolabdl a mentd vitte el. Tisztaban is van a kockazatokkal, de szerinte ,,a szépség
megéri a szenvedést”. FEl6, hogy az anorexia nervosa (az evészavarok egy formaja;
koplalas) kialakulasa is elkezd6dott nala, mivel folyton kdvérnek latja magat. Serdii-
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16korban ez egyre gyakoribb jelenség az evészavarok egy masik jellegzetes megjele-
nési formajaval, a bulimia nervosa-val egyiitt, ami pedig tulevésben mutatkozik meg.
Az egészségtelen divatiranyzatokhoz alkalmazkodni kivané serdiilok gyakran negati-
van itélik meg taplaltsagi allapotukat: a lanyok altalaban fogyni, a fitk izmosodni
akarnak (Németh 2014c). Ennek eléréséért a lanyok sokszor nem tudomanyos forras-
bol szarmazo, drasztikus diéta-modszerekhez, a fiuk illegalis izomtomegnovel9-ké-
szitményekhez folyamodnak. Sokszor azonban a serdiilék nem veszik figyelembe azt,
hogy az ujsagban latott példakép fotéjan megjelend kinézet csupan a verseny napjan
1étezik, tobb honapos felkésziilési és diétazasi szezon utdn! Alapveto ismeretekkel
nincsenek tehat tisztaban, melyek hianya téves dontésekhez és egészségiigyi problé-
makhoz vezethet naluk. Azonban ,, mind a kedvezdtlen testképpel, mind az egészség-
telen testtomeg-csékkenté magatartasokkal szemben védenek a jo csaladi és kortars-
kapcsolatok, a tarsas tamogatds, az iskolahoz valo kétodes, a kritikus gondolkodas
képessége és a nemi szereppel valo elégedettség” (Németh 2014:161¢).

Megélt negativ életesemények

A negativ ¢életesemények olyan egészségkockazati prediktorok, melyekre fontos oda-
figyelni egy-egy serdiil6 esetében, hiszen megfeleld szintli és mértékli beavatkozas
sziikségességére hivhatja fel a figyelmet a szakemberek részérdl. Dolgozatomban a
RES (Redukalt Eletesemény Skéla; Hiise, Huszti és Takacs 2016) elnevezésii méré-
eszkoz kérdéseit alkalmaztam interjualanyaimra, melyekkel kiegészitettem az interju
soran kapott adatokat. A RES alapja a Holmes-Rahe-féle SRRS (Social Readjusment
Rating Scale) életesemény-skala, mely egy 43 itemet tartalmazo lista, ahol a szerzok
11 és 100 pont kdzott pontoznak egy-egy megélt, negativ életeseményt, annak meg-
felel6en, hogy az pszichésen mennyire megterhel6 az egyén szamara. 150 pontig ala-
csony, 300 pontig kdzepes mértéki, és e felett pedig erds stresszt atélt egyénrol be-
szélhetiink (Hiise, Huszti és Takacs 2016). A ,, Magyar ifjusdg 2012~ kutatasban a
szerzOk ennek a skalanak egy 37 itembdl allo valtozatabol valogattak ki 8-at és ezt
kiegészitették tovabbi 4 olyan életeseménnyel, melyek az eredeti skalaban nem sze-
repeltek. A felmérés kutatoi az eseményekhez nem rendeltek pontszam-értékeket,
csak azt vizsgaltak, hogy az esemény eléfordult-e. A vizsgalat fokuszaban az allt,
hogy az adott személy 14 éves koraig megélte-e a listdban szerepl6 negativ életese-
mény valamelyikét, esetleg tobbet is. Nyiregyhazi kutatok ezekhez az életesemények-
hez Gjra pontszamokat rendeltek, az eredetei Holmes-Rahe-féle skala és egy vegyes
Osszetétell, 23 tagbol allo, szakértdi csoport becslése altal, és igy sziiletett meg a Re-
dukalt Eletesemény Skéla (RES). Ezek az életesemények és a hozzajuk rendelt pontok
a kovetkezok: elvesztette a munkahelyét a sziiloje vagy a neveldsziildje (46 pont); el-
valtak a sziilei (90 pont); durva veszekedések voltak a sziilei kézott (47 pont); sulyos
anyagi veszteség érte a csaladjukat (45 pont); szakitas barattal, baratnovel (53 pont);
sulyos betegség (on vagy a csaladjanak valamelyik tagja) (57 pont); rendszeresen le-
részegedett a sziiloje vagy a neveldsziiloje (75 pont); meghalt az édesapja vagy az
édesanyja (100 pont); kozvetlen kérnyezetében (csaladjaban, barati kérében) ongyil-
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kossagi kisérlet az elmult 3 évben (76 pont); rendszeresen megverték vagy bantalmaz-
tak Ont a sziilei, nevelGsziilei (90 pont); abortusz (6n vagy a partnere) (100 pont);
halallal vegzodo ongyilkossagi kiserlet a kozvetlen kornyezetében (csaladjaban, ba-
rati korében) (90 pont).

Interjualanyaim negativ életeseményeinek vizsgalata alapjan arra a megallapitasra
jutottam, hogy a szoban forgd 12 negativ életesemény a vizsgalat alanyok korében is
igen jelent6s prediktoroknak szamitanak az egészségkockazati magatartas szempont-
jabol. Négy tanulo esetében (Marci, Gergé, Petra és Botond) a felsoroltak koziil egy
¢letesemény sem tortént meg 14 éves korukig. Gergd és Botond esetében a sziilok
magas tarsadalmi presztizse, Marci és Petra esetében pedig a tanulashoz (és sporto-
lashoz) sziikséges tokéletes hattér megteremtése all részben e jelenség mogott, mint
védofaktorok. Persze betegség, vagy egyéb, negativ esemény bekovetkezte az 6 éle-
tikkben is el6fordulhatna, de err6l nem szamoltak be. Aggasztd a helyzet azonban
Edina, Jozsef és Bori esctében, akiknél a leggyakoribbak az atélt negativ életesemé-
nyek. Edina esetében 7 esemény, Jozsefnél 4, Borinal pedig 5 esemény kovetkezett
be. Edina életében 14 éves koraig sziilé munkahelyelvesztése, durva sziildi veszekede-
sek, sulyos anyagi veszteség, barattal valo szakitds, sulyos betegség csaladban, sziilo
rendszeres lerészegedése és az utobbi 3 évben a kornyezetében eldfordult ongyilkos-
sagi kisérlet mind jelen voltak. A 896 maximalis pontszambol 399 pontot kapott,
vagyis a stressz jelent0s mértékben része az életének. Ez megmutatkozik a fentiekben
bemutatott tanulasi- baratkozasi- szabadidé-eltoltési szokasaiban és nem tul egészség-
kézponti gondolkodasaban egyarant. Jozsef esctében sziild munkahely-elvesztése,
durva sziil6i veszekedések, csaladot ért sulyos anyagi veszteség, sulyos betegség a
csalddban eseményei fordultak elé. A 896 pontbol 195 ,,negativ”’ pontot szerzett. Elet-
modjaban, felfogasaban szintén érzédnek az atélt dolgok kedvezdétlen hatasai. Borinal
sziilo munkahelyi elvesztése, durva sziiloi veszekedések, csaladot ért sulyos anyagi
veszteség, szakitds barattal s sziilé rendszeres lerészegedése tortént meg. Az 6 pont-
szama 266 pont. Figyelemre méltd, hogy mindharom fiatal esetében jelen voltak szii-
I6kkel kapcsolatos problémdak, ami kedvezotleniil befolyasolja a csaldadi kapcsolat-
rendszert. Ez Edina esetéhez hasonldan a masik két fiatalnal is érezteti hatasat szemé-
lyes életiik teriiletein. A tobbick esetében személyes kotddésli negativ életesemény
,»csupan” egy-egy fordult eld, és kisebb fajsullyal, mint az imént targyalt esetekben.
Zoltan ¢és Anikoé életében a sziil6 munkahely-elvesztése (46 pont), Zsuzsi esetében
pedig egy csalddon beliili sulyos betegség (57 pont) volt jelen. A megélt negativ élet-
események szamat, stlyossagat és az egészségmagatartasi problémak jelenlétét, hal-
mozodasat szemlélteti a 2. tablazat.
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RES-pontszdmok | Egészségmagatartisi | Megfigyelt vé-
problémak dofaktorok
dohanyzas, alkohol-
. ¢s drogfogyasztas, in-
Edina (16) 399 adekvat szexufilis )
magatartas
Bori (18) 266 1d0n}<ent1 n’agylrvasok sport, .ta{lu'l:as1
¢s dohanyzas motivacid
dohanyzas, rendszeres
Jozsef (17) 195 nagy1va§ok. s drog’fo- )
gyasztas, inadekvat
szexualis magatartas
sport, tanulasi
Zsuzsi (17) 57 - motivacio, ta-
mogato csalad
tanuldsi moti-
Aniké (17) 46 - vacio, tdmo-
gato csalad
sport, tanulasi
Zoltan (18) 46 - motivacio, ta-
mogato csalad
dohanyzas, rendszeres | sport, tanulasi
" nagyivasok, drogfo- motivacid
Gergd (18) 0 gyasztas és inadekvat
szexualis magatartas
Botond (16) 0 requzeres nagylva}sok sport, .ta{lu'l:as1
¢és drogfogyasztas motivacid
Petra (16) 0 i sport, tanulisi
motivacio
Marci (17) 0 i tanulist
motivacio

2. tablazat. A megélt negativ életesemények és az egészségmagatartasi problémak kozotti
kapcsolat az interjualanyoknal.

Osszegzes

Amint azt az orszagos nagymintas kutatasok adataibol (HBSC, ESPAD, Magyar Ifju-
sag) lathattuk, a mai magyar tarsadalom serdiiléinek egészségmagatartasa igen nagy-
mértékben fejlesztésre szorul. Vizsgalatomban arra a kdvetkeztetésre jutottam, hogy
az alacsony szociookonomiai statusz, a serdiilék rossz, vagy egyoldalu kapcsolata a
sziilékkel, az alacsony sziil6i kontroll, valamint a negativ iranyba befolyasolo kortars
kapcsolatok mind hozzajarulnak a fiatalok egészségkockazati viselkedéséhez. Mint
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lathattuk, ezek elkeriiléséhez dnmagaban a jo szociokulturalis hattér sem mindig ele-
gendd, ha a sziilok figyelme nem terjed ki a serdiilok érzelmi életével valo torddésre,
a sziilé-gyerek kozti bizalmas kapcsolat kialakitasara. Az egészséges szemléletii, né-
miképp teljesitmény-alapu sportolas és a tanulasi motivacio szintén egészségvédo ha-
tasu, am fontos, hogy ezek a tevékenységek ne szoritsak ki a kortars-kapcsolatokat.
Egyre inkabb elmondhat6, hogy a sziil6i egészségnevelés hianyanak potlasat a jovo-
ben a formalis nevelés lesz kénytelen markansabban magara vallalni és hatasos egész-
ségfejleszto programokkal megprobalni az iskolaskoruak egészségkockazati magatar-
tasat mérsékelni. Az egészségért torténd egyeéni feleldsségvallalas erdsitése (mind a
serdiil6, mind a feln6tt populaciod korében) és az egészséges, aktiv életmodd kialakita-
sara tett tarsadalmi er6feszités szintén kivanatos lenne hiszen ,,az egészségvédd ma-
gatartas nem egyszeriien az egeészségkockdzati magatartdasformdak hianya, hanem
egeszsegtudatos dontés eredménye” (Brassai és Piko 2010:65). Az 6sszefogés, a tar-
sadalmi pdrbeszéd kialakitasa azonban nehéz egy olyan orszagban, ahol a felnétt la-
kossagot bizalmatlansag, dltalanos elégedetlenseg és egymastol valo elidegenedés jel-
lemzi (Csite 2009). Ennek hatdsa a serdiilok korében is egyre inkabb érezhetd: a kap-
csolatok elsivarosodasa és az online kommunikaci6 talsulya figyelheté meg, melyek
ellehetetlenitik a tartalmas, bizalmon alapuld kortdrs kozdsségek 1étrejottét és fenn-
maradasat. Ez azért is nagy probléma, mivel iskolaskorban lenne a legnagyobb sziik-
ség arra a jol miikodo tarsas kapcsolatrendszerre, ami tamogatasa altal (social support)
hidat képezhet masokhoz, igy téve lehetévé a makrotarsadalmi integraciot és a jollét
(well-being) kialakitasat egyarant (Huszti 2014). Fontosnak tartom tehat a témaval
kapcsolatos tovabbi kutatdsokat, hiszen eredményeik kijelolhetik a szocialpolitika
azon iranyat, mely egészségfejleszt6 programjaival a felndvekvd nemzedékek pozitiv,
egészségkdzponttl gondolkodasat és felelésségteljes dontéseken alapuld, dGnmagaval
¢és természeti-tarsadalmi kornyezetével egyarant Osszhangban 1év6 életmodjanak
megteremtését segitik elo.
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Melléklet
Interja-kérdések

el s

SANNG

10.
1.
12.

13.

Milyen tipust kdzépiskolaba jarsz?

Hény éves vagy?

Mi a legkedveltebb szabadid6-elt6ltési formad?

Sportolsz-e rendszeresen? (heti minimum 2 alkalom, az iskolai testnevelésorak
mellett)

Ha igen, mit sportolsz?

Ha sportolsz, kivel sportolsz?

Milyen nehézséglinek itéled meg az iskolai testnevelésorakat egy 1-t61 10-ig ter-
jedo skalan, ahol a 10-es a nagyon nehezet jelenti?

Gyakran beszélgetsz sziileiddel?

Kihez fordulsz leginkabb tanacsért, ha problémad van?

Gyakran étkezik-e egyiitt nalatok a csalad?

Hany orat toltesz televizionézéssel hétkoznaponként, illetve hétvégén?

Hany orat forditasz szamitégép-hasznalatra nem tanulasi célbol (internetezés, ja-
tékok) hétkdznaponként, illetve hétvégenként?

Szoktal bulikba, partykba jarni? Ha igen, milyen gyakran?
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14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.

26.
27.

28.

29.

30.

Milyen gyakran fogyasztasz alkoholt?

Ha fogyasztasz alkoholt, azt milyen kdrnyezetben teszed leginkabb?

Mennyi alkoholt fogyasztasz alkalmanként?

Dohanyzol-e? Ha igen, milyen gyakorisaggal?

Probaltal-e mar ki valaha barmilyen drogot?

Ha igen, mit?

Hasznalsz-e rendszeresen valamilyen drogot jelenleg?

Volt-e mar szexualis kapcsolatod?

Elsz-e rendszeres szexualis életet?

Ha igen, védekezel-¢ valamilyen formaban?

Hogyan tartod leginkabb a kapcsolatot barataiddal, ismeréseiddel?
Facebook-ismerdseid koziil hany emberrel tartod a kapcsolatot legalabb heti
rendszerességgel (az osztalytarsakat leszamitva)?

Konnyen kotsz ismeretségeket?

Hogyan hataroznad meg tudasodat az egészséges életvitellel kapcsolatban? (tap-
lalkozas, testmozgas, mentalis-lelki egészség).

Hogyan hataroznad meg tudasodat a szexualis tton terjed6 betegségek és a szen-
vedélybetegségek teriiletén?

Igényt tartanal-e az egészségfejlesztéssel kapcsolatos tobblet drakra, foglalkoza-
sokra? Ha igen, milyen formaban?

Mit tervezel a kdzépiskolai tanulmanyaid befejezése utan?



