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A pozitiv pszicholdogia igazan az 1970-es években bontakozott ki, bar elézményeként
tekinthetdk bizonyos eurdpai elgondolasok, filozofiai megkdzelitések is, amelyek szaki-
tanak a passziv, hedonisztikus, reaktiv emberképpel. Ehelyett olyan szemléletet fogal-
maznak meg, amely hangstlyozza a tudas, a fejlodés onmagéért valdo 6romét, jutalmazo
hatésat, és az dnkezdeményezte aktivitasok fontossagat, valamint a kivancsisag szerepét
(Pléh, 2004). A pozitiv pszichologia kibontakozasa az Egyesiilt Allamokban tértént meg
a masodik vilaghaborut kdvetéen. Egy valasz volt az addig uralkodd betegségmodellre,
amelynek szellemében a pszicholdgia feladata a karosodasok, patologiak, problémak fel-
tarasa és kijavitasa volt, és amely az embert a kiilsé ingerekre passzivan reagald rend-
szernek, megoldatlan gyermekkori traumak elszenveddjének, sziikségletek, 6sztondk,
hajtoerck foglyanak tartotta. Ezzel szemben a pozitiv pszichologia az egyéneket aktiv
dontéshozoknak tekintette, és az élet pozitiv aspektusait hangstlyozta (Seligman, 2002;
Seligman és Csikszentmihalyi, 2000).

A haboru utani évtizedekben a pozitiv pszichologia meger6sodését jelentdsen tamo-
gatta az uigynevezett ,harmadik 0t”, a humanisztikus pszichologia, amelynek képvisel6i
példaul Rogers és Maslow, s amelynek jelentds hatasa volt a kultirara. A pozitiv pszi-
choldgia csaktigy, mint a humanisztikus megkdzelités fontosnak tartja az egyéni nmeg-
valositas és jollét, valamint az ezeket eldsegitd feltételek tanulméanyozasat. Azonban a
pozitiv pszicholdgia a humanisztikus megkozelitéshez képest, sokkal inkabb hangsu-
lyozza az egyéni mellett a tarsas jollét fontossagat is, valamint jobban torekszik arra,
hogy a megfeleld emberi miikddést biztositd tényezdket szigort empirikus kutatasokkal
vizsgélja (Olah, 2004; Seligman és Csikszentmihalyi, 2000). A pozitiv pszicholégia fon-
tos kiildetése, hogy diszfunkciok és patologiak megfigyelésérdl a pszichologia fokusz-
pontjat az emberi erésségeknek, erényeknek a feltarasara és kiaknazasara helyezze at.
Ezzel az optimalis élethez, valamint az egyéni és tarsadalmi jolléthez sziikséges alapvetd
feltételek teremthetéek meg (Sheldon és King, 2001). Az emberi erdsségek (mint pl. ba-
torsag, jovorientaltsag, optimizmus, igazsagossag stb.) olyan evolucidsan kialakult po-
zitiv személyiségjegyeknek tekinthetdek, amelyek elésegitik az egyének €s a kdzosségek
boldogulasat, tokélesedését. Pszichometriailag is szoros kapcsolatban allnak az élettel
valo elégedettséggel (Park, Peterson és Seligman, 2004).
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Seligman tt6ré6 munkassaga mellett ki kell emelni Keyes (2002) nézeteit a pozitiv
szempontok forradalmi szerepér6l, azaz a pozitiv tarsadalomtudomanyok sziikségességé-
rol. A pszichologidhoz hasonldéan mas tarsadalomtudomanyi teriileteken is sziikség van a
,pozitiv fordulatra”. A szocioldgidban szintén sokaig az a kritikai nézet uralkodott, hogy
a tarsadalom problémadit és diszfunkciodit kell feltdrni, ami ugyantigy megfelelt a beteg-
ségmodellnek, mint a pszicholdgiaban. Keyes szerint a pozitiv tarsadalomtudomany leg-
fontosabb célkitlizése, hogy felhivja a figyelmet a jol miikodo kozosségek sajatossagaira,
ennek érdekében kutassa a tarsadalmi védofaktorokat, a szocidlis jollétet megalapozd
személyiségbeli ersségeket. A szocioldgian kiviil a pedagdgia, a kommunikacio, a koz-
gazdasagtan és szamos mas tertilet is elotte all a pozitiv fordulatnak. Ez nem jelenti a kri-
tikai szemlélet eltlinését, csupan egy kiegyenstlyozott allapot megteremtését. Fel kell
tarnunk a veszélyeket, a problémakat, a diszfunkciokat, de azt is fel kell ismerniink,
hogy ezek kiiktatdsa nem jelenti automatikusan a jollét megalapozasat, sem egyéni, sem
pedig kdzosségi szinten.

A pozitiv szempontll pedagodgia felhasznalja a pozitiv pszichologiai alapokat az isko-
lai nevelés soran (Wehmeyer, 2002). Legfontosabb célja az iskolaskortiak kompetencia-
janak fejlesztése. A kompetencia az egyéni és tarsas készségek hasznalatdnak hatékony-
sagat jeloli kiilonféle problémak megolddsara késztetd helyzetekben. A személyes kom-
petencia feltételezi az egészséges Onbizalmat vagy a megkiizdési stratégiak alkalmazasi
képességét. A szocialis kompetencia pedig olyan interperszonalis készségeket foglal ma-
gaban, amelyek eldsegitik az 11j, azaz megvaltozott szabalyokkal, tarsas normakkal jel-
lemezhetd tarsas kornyezetbe, csoportba vald beilleszkedést példaul iskolai kornyezet-
ben (Zins, 2001). Serdiildkorban kiilondsen megnd a jelentdsége az alkalmazkodasnak.
Rosenberg (2002) ,,pozitiv kortarsaknak™ nevezi azokat a serdiildket, akik hatékonyan
1épesek megbirkdzni problémaikkal. A cél tehat nem az, hogy a serdiilé ebben a kritikus
atmeneti id6szakban problémamentes legyen, hanem hogy képes legyen megbirk6zni
problémaival.

Az egyéni ¢és tarsadalmi jollét megteremtését segitd emberi erdsségek, erények, sze-
mélyiségjegyek tanulmanyozéasaval, a kompetencidk fejlesztésével a pozitiv iranyzat
fontos egészségveédo funkceiot is betdlt. Ezeknek a tulajdonsagoknak a feltarasa és kutata-
sa igy nemcsak az élet pozitiv oldalanak megismerését segiti eld, de a testi és lelki
egészség fenntartasat is. Ezek a tényezok befolyasoljdk az egyén egészségmagatartassal
kapcsolatos életmodjat, dontési folyamatait is (Piko, 2004a). Ha egy fiatal hatékony szo-
cialis készségekre, kommunikacios képességre tesz szert (mondjuk egy iskolai interven-
ci6 soran), amellyel megfelel6en tudja elrendezni kortarsaival kapcsolatos konfliktusait,
akkor kialakul benne egyfajta dnbecsiilés és optimizmus. Ez késobb fontos lehet abbol a
szempontbol, hogy felvértezve ezekkel a jegyekkel, kisebb eséllyel dont ugy, hogy a
kortarsi nyomasra dohanyzasba vagy egyéb egészségkarositd, addiktiv tevékenységbe
kezd. A kozép-kelet-eurdpai régidé elmarad a pozitiv megkdzelitésii preventiv tdrekvé-
sekben. E régio alig néhany évtizede megsziint totalitarianus rendszerei alatt elhanyagol-
tak ezeknek a tényezOknek a jelentdségét. Sot, egyfajta passziv, fatalista egészségfelfo-
gast erdsitettek meg az egyénekben. Ezért fontos, hogy ezek a tarsadalmak segitsék az
emberek jovoorientaltsagat, pozitiv életfelfogasat, optimizmusat kiépiteni, amelyek el-
engedhetetlenek ahhoz, hogy az egyén novelje a kontrolljat sajat egészsége felett (Piko,
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2004b). A nyugati orszagokban individualista tarsadalmi berendezkedés jellemzd, ennek
fényében a prevencios stratégidk soran kiemelik az egyéni motivacio és felelsség szere-
pét. Ezeket a tényezdket fontosnak tartjak az emberek egészségmagatartdsdnak iranyita-
saban, és az egészséget érintd dontéseiben (Piko, 2004b).

Ez a felfogas nagymértékben Antonovsky (1979) szalutogenezis elméletének kdszon-
hetd. A szalutogenezis modell — szemben a patogenezis modelljeivel — inkabb az altala-
szalutogenezisen beliil fontos szerepet nyer a koherenciaérzés, amely kifejezi, hogy az
egyén milyen mértékben érzi azt, hogy kiilsé és bels6 kornyezetének tdrténései bejosol-
hatdéak, s hogy a dolgok nagyjabdl a jogos elvardsnak megfeleléen fognak alakulni. A
koherenciaérzés és az aktiv megkiizdés (pl. a megfeleld egészségmagatartasok) kozott
direkt, pozitiv kapcsolat van.

Pozitiv pszichologiai megkozelités az iskola vilagaban: védofaktorok és fejlodési
potencidlok

A pozitiv pszichologia gyakorlati lehetoséget jelenthet az iskola vilagdban is. Mi
ezek koziil elsdsorban a fent bemutatott két f6 célkitizésére, a jollétet szavatold ténye-
z0k feltarasara €s preventiv alkalmazasra fokuszalunk. Az iparosodds meginduldsatol
kezdve az elmult 300 évben a gazdasagi fejlodés sok tarsadalomban egy relativ anyagi
jolétet tett lehetévé. Ez biztositotta, hogy a boldog élethez sziikséges pszichés alapokat is
feltarjak. Kiilon kérdést jelent, hogy a gyermekek és a serdiilok életében melyek ezek a
tényezok. A tarsadalmak nagy utat jartak be, mig tobbek kozott eltorolték a gyermek-
munkat, bevezették az altalanos tankotelezettséget, €s ekozben felfedezték a gyermekkor
és a serdiilékor jelentdségét. A fejlettebb tarsadalmak ma mar biztositani tudjék a gyer-
mekek ¢és fiatalok biztonsagos fejlodését elsésorban az iskoldztatassal, viszont a pozitiv
pszichologiai felfogas ujabb megoldandd problémakra vilagit ra. A gyermekeknek és a
serdiiloknek egy velesziiletett, fiziologiai funkcionak tekinthetd érdeklédése van, amit
viszont az iskolai rendszerek nem akndznak ki megfeleléen. Az iskola igy sok fiatalnak
nem a boldog élet biztositéka, hanem egy unalmas, szomort, stresszes kozeg. Az iskolai
keretben a pozitiv megkozelités egyik feladata annak kutatdsa lehet, hogy miként lehet
az oktatas folyamata alatt a fiatalokban felkelteni és fenntartani az érdeklodést. Az ér-
dekl6dés fontos eszkdze annak, hogy az egyén megfeleld kapcsolatot 1étesitsen a kor-
nyezetével, hogy figyelmét mozgdsitani tudja bizonyos ingerek felé. Az érdeklodés
egylitt jar az olyan jolétet biztositod tényezokkel, mint az altalanos dnbecsiilés, a pozitiv,
optimista jovokép, és a belsd kontroll érzése, valamint, hogy az érdekldodés a pszichés
egészség egy nagyobb mutatojaként is felhasznalhatd, mig az érdeklddés hidnya pszichés
diszfunkciot jelezhet (Hunter és Csikszentmihalyi, 2003). Ez utdbbi eredmények egyben
megyvilagitjak az érdekldédés fontos egészségveédd funkcidjat is, és atvezetnek a pozitiv
megkozelités masik 6 célkitlizéséhez, az iskolai prevencidhoz.

A pozitiv pszicholdgia a preventiv feladatok ellatasat els6sorban az emberi erdssé-
gek, és a megfeleld életmodot eldsegitd személyiségjegyek feltarasaval, és ezek alapjan
intervenciok kidolgozéasaval igyekszik elérni. Az ugynevezett VI4A (Values in Action)
Classification of Strengths az er0sségek egyik fajta taxonémiajat nytjtja. Ez a rendszer
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olyan hat pozitiv erénycsoportbdl épiil fel (példaul bolcsesség és tudas), amelyek bizo-
nyos karakterjegyeket foglalnak magukban (példaul kivancsisag, tanulasszeretet).

Fokuszcsoportos kutatdsok eredményei azt mutatjak, hogy a serdiilék ismerik, és
igénylik ezeknek az emberi erdsségeknek, erényeknek az elérését, megtapasztalasat.
Ezekre alapozva, olyan pozitiv irAnyzati intervenciokat igyekeznek a jovoben kiépiteni,
amelyek a fiatalok szamara egyfajta jellemépito élettapasztalattal birnak. Ilyen lehetne
példaul egy talalkozas egy hospice-es segitdvel, aki a kedvesség, altruizmus modelljével
szolgalhatna (Steen, Kachorek és Peterson, 2003).

Az ugynevezett Search Institue (2003) szintén olyan pozitiv jegyeket, fejlédési po-
tencialokat igyekezett azonositani, amelyek hozzéajarulnak ahhoz, hogy a fiatalok sikeres
¢életet tudjanak kialakitani. Ez a szervezet a VI4 rendszerhez hasonléan megallapitott
bels6, valamint kiils6 eréforrdsokat is. A 40 fajta er6forras tehat biztositja az optimalis
fejlodést (http://www.search-institute.org/assets). Ezeket alapvetéen két csoportba, a bel-
sO potencialok (pl. pozitiv identitas, tarsas készség) és kiils6 potencialok (pl. tamogatd

Az emberi er0sségeket stabil személyiségjegyként kezelik, mégis megemlitiink né-
hany szempontot. A human erdsségeket személyiségvonasként tartjdk szdmon, figyel-
men kiviil hagyjak, hogy ezeket tulajdonképpen kiilonb6z6 mechanizmusok, folyamatok
alkotjak meg, holott ezeknek a mechanizmusoknak a feltarasa segithet a késobbi iskolai
intervenciok megtervezésénél. Példaul nem elég azt sulykolni, hogy milyen jo, ha valaki
optimista, ehhez azt is tudni kell, hogy milyen jellegzetes mitkddési mechanizmusok jel-
lemzik az optimista egyént. Tudjuk, hogy az optimizmust szdmos folyamat épiti fel. Az
optimista egyén példaul legalabb annyira figyel az 6t érinté negativ informaciora, mint a
pozitivakra. igy képes a kontrolldlhatatlan, megoldhatatlan helyzetekbdl kivonni magt,
ahelyett, hogy a hasztalan megkiizdési probalkozasokkal felemésztené erejét. A masik
lényeges felvetés, hogy az er6sségek sokszor csak egy adott kontextusban hatasosak.
Példaul, az optimizmus egy hosszan tartd, kontrollalhatatlan, negativ kimenetelii szitua-
cioban mar karos is lehet. Az emberi erdsségek ebbdl a nézépontbdl kiilonbozd forrasok
¢és készségek rugalmas felhasznalasa egy adott cél érdekében, és egy adott iskolai inter-
vencional éppen ezért lehet rajuk tamaszkodni (Aspinwall és Staudinger, 2003). Bemuta-
tunk egy megkiizdési modellt, amely leirja, hogyan is torténik ezeknek a forrasoknak a
felhasznalasa stresszhelyzetekben.

A gyermekek és a fiatalok pozitiv egészségpszicholdgiai prevencidjanak egyik célja
az emberi erésségek, és egészen pontosan a mogottiik rejlé mechanizmusok kiakndzasa
lehet (Piko, 2005a). A pozitiv pszichologiai kutatasok és intervencidk tehat a megkiizdés
témakorét is magukban foglaljak. Van egy masik szempont is, amely miatt a megkiizdési
modell rendkiviil jol felhasznalhaté a pozitiv iranyu programokban. Az imént mar emli-
tettiik, hogy milyen fontos az egyén kontrollja és dontéshozatala sajat egészségének
fenntartasaban. Ez a dontéshozatali folyamat modellezhetd a megkiizdés elméletével. Ha
az egyén egy olyan stresszes szituacioba keriil, mely meghaladja, vagy felemészti a for-
rasait, a legkiilonfélébb valaszokkal reagélhat erre a helyzetre, amelyek az egészség
szempontjabol lehetnek adaptivak és maladaptivak egyarant. Eppen ezért keriilt az ér-
deklodés fokuszaba a gyermekek és serdillok megkiizdési stratégidja. Nem mindegy,
hogy egy fiatal az adott stressz helyzetre milyen fajta megkiizdési moddal reagal. Meg-
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probalhat egészsége szempontjabol adaptivan reagélni, példaul fordulhat segitségért szii-
leihez vagy tanaraihoz, netan Uj baratokat kereshet, fejlesztheti szocidlis készségeit.
Egészsége szempontjabol maladaptiv reakcidkat is produkalhat, drogot, vagy alkoholt
fogyaszthat, rdszokhat a dohanyzasra.

Egy iskoldban az ilyenfajta eréforrasok kihaszndldsa, a kompetencidk fejlesztése
szervezetfejlesztési szinten folyhat. Magyarorszagon egy ilyen iskolai szervezetfejleszté-
si kezdeményezés az ugynevezett Egész-ség program. Ez a program az iskolanak, mint
szervezetnek minden szerepldjét (tandr, didk, sziild, védond, orvos, pszicholdgus, stb.)
igyekszik bevonni az egészségfejlesztésbe, mégpedig az adott iskola arculatanak megfe-
leléen. Els6sorban nem ismereteket probal atadni, hanem készségfejlesztést probal elérni
a megfeleld viselkedésmodositas, értékvaltas érdekében. A tantestiilet és a szakemberek
altal kozosen meghatarozott és kiprobalt egészségfejlesztési megoldasok késébb aztan a
szervezet, az iskola egyéb szerepldihez is eljutnak (Meleg, http://www.osztalyfonok.hu
/cikk.php?id=8, 1997). A program példa arra is, hogy az egészségfejlesztés a pozitiv pe-
dagogiai iranyvonalon beliil valosulhat meg igazan hatékonyan.

Ilyen fajta szervezetfejlesztési programokon beliil felhasznalhatoak a pozitiv pszicho-
logia és pedagogia, illetve a megkiizdési elmélet eredményei. Ezért a tanulmany tovabbi
részében eldszor a megkiizdési koncepcio leglényegesebb tudnivaldit vessziik at, és ro-
viden attekintjiik azokat az eredményeket is, amelyek kifejezetten a gyermek- és serdii-
16kori megkiizdésre iranyulnak. Ezt kovetéen az optimizmusnak, mint fontos emberi
erdsségnek a leglényegesebb jellemz6it kivanjuk megemliteni, tekintve, hogy ez a vonas
kiemelt szerepet kap mind a pozitiv pszicholdgiai kutatdsokban, mind az ilyen iranyu in-
tervenciokban. Végiil példaként néhany iskolai intervencioé tipust kivanunk bemutatni,
melyek illusztraljak a pozitiv pszicholdgiai elgondolasok nevelési és oktatasi gyakorlat-
ban torténo felhasznalasat.

Megkiizdés (coping) jelentdsége a pozitiv pedagégiai intervenciokban

A megkiizdés értelmezéséhez Lazarus modellje nyujt atfogd koncepciot (Lazarus és
Folkman, 1987; Lazarus, 1993). A Lazarus-féle megkiizdés felfogas alapvetden abbdl a
tranzakcionalista elképzelésbdl ered, hogy az egyén allando, kétiranyu interakcidban van
kornyezetével: ahogyan az egyén hat a kdrnyezetére, az rogton visszahat ra. A megkiiz-
dés Lazarus szerint kognitiv és viselkedéses erdfeszités, amely olyan kiilsé vagy belsd
kihivasok, veszélyek kezelésére iranyul, melyek meghaladjak, vagy felemésztik az egyén
tartalékait, forrasait. A modell kdzponti eleme az értékelési folyamat. Az elsédleges ér-
tékelés soran az egyén felméri, hogy mennyire jelentds sajat céljai, fizikai és pszichés
jolléte szempontjabol az adott személy—kornyezet interakcié (fenyegetd vagy csak kihi-
vast jelentd). Abban az esetben, ha az céljaitol eltér, megallapitja, hogy mekkora mérté-
ki ez az inkongruencia. A masodlagos értékelés soran a szituacid kezelése szempontja-
bol fontos forrasok szambavétele, és a megkiizdési stratégiak aktivaloddsa kovetkezik.
Abban az esetben, ha a szituaciot megvaltoztathatonak és kontrollalhatonak értékelik, az
egyének altalaban a probléma megoldasara dsszpontositanak és igynevezett probléma-
fokuszii megkiizdési stratégidt hasznalnak. A megvaltoztathatatlannak értékelt szituaciok
viszont elsGsorban érzelemfokuszi stratégiakat inditanak be, melyek a stresszkeltd hely-
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zetet kisérd negativ érzések csillapitasat, kiiktatasat célozzak (Frydenberg, 1997; Rozsa
¢s mtsai, megjelenés alatt). Egy harmadik fajta megkiizdési stratégia a szocialis tAmasz-
keresés, amely az érzelmi és probléma-fokuszi megkiizdési stratégidk elveit egyarant
tartalmazza. Az érzelem-fokuszu versus problémafokuszu felosztason kiviil a megkiizdé-
si stratégidknak még szamos kategorizalasa ismeretes. fgy példaul megkiilonboztetnek
megkozelitd és elkeriild megkiizdési stratégiakat, annak megfelelden, hogy az egyén a
stressz forrasa felé orientalddik (pl. problémamegoldassal, vagy tarsas tamogatas keresé-
sével), vagy attdl eltavolodik (példaul annak tagaddsaval). Masok igyekeznek ezeket a
dichotom felosztasokat integralni egy joval komplexebb megkiizdési struktira feltarasa-
val (vd. Compas, Connor-Smith, Saltzman, Thomsen és Wadsworth, 2001). Egy harmad-
lagos értékelés soran az egyén a megkiizdésének hatékonysagat méri fel, azaz azt, hogy a
megkiizdés eredménye mennyire érte el céljat. Az egyén célja és a megkiizdési stratégiak
eredménye kozotti diszkrepancidk aztdn akar egy jabb megkiizdési ciklust is elindithat-
nak, ebbdl lathatod, hogy ez tulajdonképpen egy korkorods, visszacsatolason alapuld fo-
lyamat. Természetesen a megkiizdési stratégidk alkalmazéasa sokféle tényez6tdl fiigg, a
személyiséggel Osszefliggd faktorokon kiviil példaul nemt6l, kortdl, tarsadalmi helyzet-
tol is (Piko, 2001). Az alabbiakban betekintést kivanunk nytjtani azokba az eredmé-
nyekbe, amelyek a gyermekek és a serdiilok megkiizdésével foglalkoznak. Az ilyenfajta
adatok megfontolasa rendkiviil hasznos lehet az iskolai egészségfejlesztés, intervencio,
€s a pozitiv pszicholdgiai eszkoztarat felhasznald pedagdgia szamara, mivel a megfeleld
megkiizdési mechanizmusok protektiv tényezok lehetnek a stresszorok ellen.

A fiatalok stresszorai és kiértékelési folyamatai

Szamos kutatas igyekezett feltdrni azokat a stresszorokat, szituacidkat, amelyek egy
gyermek, illetve serdiilé €letében megkiizdési folyamatokat indukalhatnak. Frydenberg
¢és Lewis (idézi Frydenberg, 1997) kutatasa szerint a serdiillok aggodalmai harom katego-
ria egyikébe esnek bele altalaban. Ezek az iskolai elémenetellel, a kapcsolatokkal, és tar-
sadalmi kérdésekkel (pl. nukledris haboraval, nemi egyenldséggel) kapcsolatos félelmek.
Egy amerikai kutatas szerint a serdiildk életében leggyakrabban el6fordul6 stresszorok a
jovobeli célokkal kapcsolatosak, ezutan az iskolaval kapcsolatos tényezok kovetkeztek,
majd pedig ezt kdvetden az interperszonalis, illetve a sziilékkel kapcsolatos problémak
voltak hangsulyosak (de Anda és mtsai, 2000). Kutatasi cél lehet ezeknek a stresszorok-
nak a pontos klasszifikacioja is. A kutatdsokban altaldban két 6 csoportra osztjak ezeket.
A fobb életesemények koze tartozik példaul a sziilok valasa, a koltdzes, vagy valamely
rokon haléla. Fontos szerepe van azonban az olyan kisebb, napi stresszoroknak is, mint
példéul az iskolai teljesitménnyel kapcsolatos aggodalmak, dsszeveszés egy barattal stb.
(Fields és Prinz, 1997; Williams és McGillicuddy-De Lisi, 2000; Seiffge-Krenke, 2000).
Sziikséges lenne a gyermek- és serdiildkori stresszoroknak egy pontosabb taxonomidjara.
Az adott stresszorok nagyobb valdszinliséggel valtanak ki bizonyos megkiizdési vala-
szokat, mint masokat (Grant és mtsai, 2003).

A pozitiv pedagogia és az egészségfejlesztés szempontjabol még a stresszorok taxo-
ndémidjanak kialakitasanal is Iényegesebb eleme lenne a fiatalokat érint6 stresszfolyama-
tok kognitiv kiértékelésének tanulmanyozasa. Erre vonatkozdan azonban még kevés
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eredmény latott napvilagot, holott a kiértékelési folyamatoknak alapvetd szerepiik van a
tranzakcionalista stresszelméletben. A serdiilok kiértékelési folyamatait érint6 egyik ta-
nulmanyban elsésorban iskolai helyzetek kiértékelését vizsgaltak. A didkok egy stresszes
iskolai szitudcidt idéztek fel, és a kiértékelési folyamat kiilonféle valtozoi (fontossag,
kontrollalhat6sag, megvaltoztathatosag, kétértelmiiség, ismétlodés, ismerdsség) mentén
osztalyoztak azt. A vizsgalat alapjan a lanyok nagyobb fontossagot tulajdonitottak a
stresszkeltd helyzeteknek, viszont az iskolai szituaciokat nem gondoltak fenyegetobbnek
(elsédleges kiértékelés) a fiukhoz képest. A két nem kozotti kiilonbség a masodlagos ki-
értékelésben mutatkozott meg: a fitk tobb, a helyzethez sziikséges megkiizdési forrast
tulajdonitottak maguknak a lanyokhoz képest. A kiértékelési mintanak ez a kiilonbsége
viszont nem eredményezett eltérést a fiuk és lanyok észlelt stressz szintjében (Govaerts
és Greégoire, 2004). A fent emlitett kisérlet eredménye ramutat arra, hogy a nem nagy-
mértékben moderélja a kiértékelés folyamatat. Altaldban igaz, hogy a fiuk sokkal opti-
mistabbak egy adott helyzet kiértékelésénél, inkabb tekintik ugyanazt az eseményt kihi-
vasnak, és tobb erdforrast tulajdonitanak maguknak a megoldashoz, mint a lanyok. A 1a-
nyok ezzel szemben sokszor pesszimistabbak, hajlamosak egy negativ helyzet kialakula-
sanal onmagukat okolni, valamint a stresszorokat inkabb fenyegetonek, mint kihivast
keltének értékelni (Frydenberg, 1997).

A kiértékelési folyamatokban jelentds szerepet kapnak olyan moderator tényezok is,
mint a kulturalis hatdsok. A magyar, svéd, jemeni és indiai serdiilok korében kiilonbség
van akozott, hogy milyen gyakorisaggal neveztek meg bizonyos fajta stresszt kivaltd
helyzeteket. Példaul a magyar serdiildk az értékeléstol és az alkalmatlansagtol vald szo-
rongasrol szamoltak be leggyakrabban. A svéd fiataloknal leginkabb a kdvetkezmények-
tdl valo nem redlis (pl. elképzelt, vagy eltulzott, ok nélkiili) félelem, mig az indiaiaknal a
halaltol valo félelem szerepelt leggyakrabban. Ez az eredmény feltételezi, hogy bar a fe-
nyegetd tényezok minden kultiraban megtalalhatdak, de az ezekhez kapcsolddd antici-
palt kovetkezmények kultaraspecifikusak (Oldh, 2005a).

A felnétt populaciééhoz hasonldan a fiatalok kiértékelésében is nagy szerepet jatszik,
hogy mennyire észlelik kontrollalhatonak az adott szituaciot. A napi stresszorokat valo-
szintileg kontrollalhatobbnak értékelik, ezért azokkal foként kognitiv, tervszeri problé-
mamegoldassal kiizdenek meg. A kevésbé kontrollalhatonak megitélt fobb életesemé-
nyek viszont foként a menekiilés-elkeriilést, és a tdrsas tamaszkeresést aktivaljak
(Williams és McGillicuddy-De Lisi, 2000).

A gyermekek és serdiilok megkiizdési stratégiai

A gyermekek és serdiilék megkiizdési repertoarja sok tekintetben kiilonbozik a fel-
néttekétol. Azonban a felnétteknél felhasznalt megkiizdési klasszifikacioé (pl. érzelemfo-
kuszu — problémafokuszi; megkozelitd — elkeriild) hasznos lehet a gyermekekkel és ser-
diilokkel folytatott kutatasokban is. Piko (2001) serdiild populdcion végzett kutatasban,
faktoranalizissel négy, a felnéttekéhez hasonld megkiizdési stratégia kategoériat mutatott
ki. A ,,problémaelemzd” megkiizdés a problémafokuszia megkiizdési stratégiaval analog.
Feltart tovabba egy ,,tdmogatast keresd” faktort, amely a szocialis timaszkeresési straté-
giara emlékeztet. Végiil egy menekiilés-elkeriilés faktort is mért, amely két alfaktorra
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volt oszthatd. A ,,passziv”’ megkiizdésbe tartozik példaul az onkritika, vagy az imadko-
zas, abban a reményben, hogy ezzel atvészelik a krizist. A ,kockazatos” megkiizdés vi-
szont olyan megoldéasokat tartalmaz, mint az ivas, evés, dohdnyzas, drog- vagy gyogy-
szerhasznalat. Ez utébbi természetesen a legkevésbé adaptiv coping stratégia mind a
coping hatékonysaga, mind pedig az egészségfejlesztés szempontjabol.

A hasonlosagok ellenére a fiatalok megkiizdési valaszat a felndttekéhez képest sza-
mos tényezd korlatozza. Megkiizdési repertoarjuk a kognitiv, érzelmi, és tarsas készsé-
geik fejlodésének megfelelden alakul (Fields és Prinz, 1997). Ezen kiviil sok tekintetben
a nem, mint masik fontos valtozd, szintén befolyasolja a preferalt stratégiajukat. Ennek a
két Iényeges valtozonak az interakcidja pedig jellegzetes megkiizdési mintazatokat, pre-
ferencidkat alakit ki, amelynek feltardsa az intervenciok szempontjab6l nagyon fontos
lehet. Az aldbbiakban éppen ezért az életkor €s a nem fiiggvényében targyaljuk a gyer-
pedig felvazoljuk, hogy az egyes megkiizdési stratégidknak milyen kovetkezménye le-
het, egészen pontosan, milyen hatdsa lehet a gyermekek alkalmazkodasara és egészség-
magatartasara.

Eletkor

A fiatalok életkoruk elérehaladtaval egyre tobb megkiizdési stratégiat sajatitanak el,
¢és ezeket egyre rugalmasabban, a helyzeteknek megfelelden tudjak alkalmazni. Serdiilo-
korban mar minden helyzetre specialis megkiizdési stratégiaval képesek reagalni. Ez a
fejlodés elsésorban kumulativ jellegli, vagyis a korabbi életkorok stratégidi nem kopnak
ki, hanem azokat az ujakkal egyiitt alkalmazzak. A fiatal, 12 év koriili serdiilok kedvelt
megkiizdési stratégiaja a pozitiv ujraértékelés. A serdiilékor kdzépsd szakaszaban 1évok
(15 év kortiliek) mar emellett joval gyakrabban hasznaljak fel példaul a felelosségvalla-
last, a tervszerii problémamegoldast és az onkontrollt. Végiil a serdiilokor vége felé jard
fiatalok mindezeket a stratégidkat kombinaljak a szocialis tamaszkereséssel, ami a korai
serdiilokorra — éppen a fejlédési periddus sajatossagai miatt — kevésbé jellemzo
(Williams és McGillicuddy-De Lisi, 2000).

A megkiizdési stratégidk masik f6 fejlodési tendencidja, hogy az id6 mulasaval a
gyermekek és a serdiil6k egyre tobb érzelemfokuszi technikat is alkalmaznak a kognitiv
jellegiick mellett. Ez a jelenség mar egészen korai idészakban is megfigyelhetd. Mig az
ovodaskoru gyerekek inkabb csak problémafokuszi valaszokat, €s azon beliil is elkeriil6
megkiizdést produkalnak, addig az altalanos iskolasok mar elkezdik hasznalni az olyan
érzelemfokuszu stratégiakat, mint az elterelés. Ennek hatterében az all, hogy az altalanos
iskolasok amellett, hogy kognitiv fejlddésiikben elérnek egy bizonyos szintet, az érzelmi
kifejezésbeli repertodrjuk is kiszélesedik. A fiatalok fejlédésiik soran egyre tobb olyan
stratégiat hasznalnak, amelyek kognitiv komponenst tartalmaznak. Ez egyértelmiien
kognitiv, és metakognitiv képességiik fejlédésének tudhatd be (Field és Prinz, 1997,
Williams és McGillicuddy-De Lisi, 2000). Ugyanakkor az érzelmi megkiizdés jelentdsé-
ge is nd, ami sok esetben nem adaptiv, hiszen példaul a dohanyzas, alkohol- vagy drog-
fogyasztas, mint coping technikak elterjedése is leginkabb a serdiilokorra tehetd (Piko,
2001).
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Az intervenciok és az egészségfejlesztési programok megtervezésénél tudni kell,
hogy az egyre boviildé megkiizdési repertoar egyre tobb diszfunkcionalis, maladaptiv
elemet is tartalmaz. A karos szenvedélyt okozd szerek hasznalata mellett az irodalmi
adatok egybevagoan mutatnak ra, hogy a serdiilékor korai, és foként a kdzépso, kb. 10-
14. ¢letév kozotti periodusaban kezdddik meg fokozottan az olyan maladaptiv stratégiak
hasznalata, mint az agresszio, valamint a fenyegetd helyzeten val6 ragddas. Ez foként a
serdiilokorral egyiitt jaré normativ stresszorok ugrasszerii novekedésének tudhatd be,
melyek ellen a kapacitdsdban talterhelt fiatal akdr maladaptiv valaszokat is produkal
(Hampel és Petermann, 2005; Hampel, 2007, Seifge-Krenke, 2000).

Nem

A nem ¢és a megkiizdési mod konzisztens kapcsolatardl szamos kutatds szamol be. A
lanyok a fitkhoz képest hajlamosabbak a tarsas tdmogatast keresni, és/vagy a probléma
el6l visszahuzddni (Piko, 2001), szignifikansan gyakrabban hasznalnak olyan passziv
megoldasokat, mint az imadkozas vagy az onkritika. A fiuk viszont sokkal inkabb kiad-
jak magukbol a stresszt, példaul mozgassal, sporttevékenységgel, és gyakrabban néznek
szembe a stresszorokkal aktiv megoldasok segitségével, de gyakrabban élnek a probléma
tagadasaval is vagy az olyan addiktiv viselkedésmodokkal, mint a dohdnyzas vagy alko-
holfogyasztas. A kutatasok viszont cafoltak azt, hogy a két nem kdzott kiilonbség lenne a
problémafokuszu és érzelemfokuszu stratégidk aranyat tekintve. A lanyok ugyanugy to-
rekednek a stresszel vald racionalis, problémafékuszii megkiizdésére, mint a fiuk
(Frydenberg, 1997; Piko, 2001).

A maladaptiv megkiizdési formak mindkét nemnél el6fordulnak a serdiilékort kdve-
tden, azonban els6sorban a lanyoknal talaltak olyan jellegzetes diszfunkcionalis meg-
kiizdési modokat, mint a problémakon vald ragodas és a lemondas, és ezek a serdiilékor
kozépsd szakaszan voltak igazan hangstlyosak (Hampel és Petermann, 2005; Hampel,
2007). A fenyegetd, stresszes szituacion valo ragodast kiilonosen kiemelik a lanyok ese-
tében, mint a késObbi depresszids tlinetek szignifikans eldrejelzéjét (Jose és Brown,
2008). A lanyokra foként az internalizacios problémaviselkedésre (példaul depressziora)
hajlamosité megkiizdési modok, mig a fiukra az externalizacios problémaviselkedést (pl.
agressziot) elémozditd stratégiak jellemzoek (Formoso, Gonzales és Aiken, 2000).

A megkiizdési modok hatasai

A pozitiv megkozelités célja, hogy az emberben 1év6 erdsségeket, potencialis kész-
ségeket feltarja és kiaknazza. Eppen ezért a fiatalok megkiizdési stratégidit érdemes ugy
szemlélni, hogy azok kovetkezményeiket tekintve lehetnek adaptivak vagy maladapti-
vak. Igy egy intervencié soran olyan nevelési formakat kell kidolgozni, amelyek az
adaptiv megkiizdési modokat fejlesztik €s erdsitik meg.

Egyre tobb olyan tanulmany lat napvildgot, amely az egyes megkiizdési stratégiak és
a gyermekek, serdiilok tarsas alkalmazkodasanak kapcsolatat igyekszik feltarni. Meijer
¢s munkatarsai (2002) szerint serdiiloknél az olyan aktiv, és céltudatos problémamegol-
das, mint a konfrontacié az egyik legfontosabb meghatdrozoja a szocialis alkalmazko-
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dasnak. Bar a konfrontacié nem mindig a legadaptivabb megkiizdési mod, a tanulmany
szerint aktiv, céltudatos technikaro6l 1évén sz6, magas tarsas Onbecsiilést, €s a megfeleld
tarsas készségek hasznalatat és 0sszességében a tarsas alkalmazkodast segitheti eld.

A megkiizdési modok jelent6sen kihatnak az egészségi allapotra és egészségmagatar-
tasra is. Szamos kutatas foglakozik ezért a megkiizdési mod €s a pszichés, illetve szoma-
tikus egészségi allapot kozotti dsszefiiggések feltdrasaval. Mig a problémafokuszu, raci-
ondlis modok, valamint a tarsas tdmaszt igénybe vevo szocidlis coping stratégidk alkal-
mazasa javitja a pszichikai jollétet, az egészség Onértékelését, és csokkenti a pszicho-
szomatikus tiinetképzést, a passziv vagy kockdzatos coping rontja a pszichoszocials
egészséget serdiilok korében (Piko, 2001). Seiffge-Krenke és munkatarsai (2001) ered-
ményei szerint akar internalizacios szindromardl (fobia, depresszio), akar externalizacios
zavarokrol (antiszocialis viselkedés vagy példaul droghasznalat), vagy éppen pszicho-
szomatikus betegségekrdl (anorexia, bulimia) volt szo, a serdiilékoru klinikai populacid
tagjai a kontrolléhoz képest nagyobb mértékben hasznaltak diszfunkcionalis megkiizdési
stilust (foként a stresszes helyzetb6l vald kivonodast).

Az egészségfejlesztési intervenciok szamara fontos az egészségmagatartas és a meg-
kiizdés kapcsolatanak kutatasa. A tdrsas megkiizdési modok eldsegitik az egészséggel
kapcsolatos megfelelé dontések kialakulasat. Szamos szocialis megkiizdési stratégia ja-
rul hozzé a kéros szenvedélyek megelézéséhez. A harmonikus tarsas kapcsolatok kiala-
kitasat célz6 megkiizdési forma pedig ezen kiviil egészségvédd magatartasok (példaul
sport vagy taplalkozaskontroll) kialakulasadhoz is hozzajarul (Piko és Keresztes, 2007).
Tapert, Brown, Myers és Granholm vizsgalataban (1999) azok a megkiizdési moédok je-
leztek elére alacsonyabb alkohol- és droghasznalatot az IQ-val interakcidoban, amelyek a
stressz forrasa felé orientaljak az egyén gondolatait, érzelmeit, azaz probléma-fokusziak.

Altalanossagban mind a gyermekek, mind a serdiilok esetében azok a megkiizdési
technikdk bizonyulnak adaptivnak, és az alkalmazkodas szempontjabdl gylimdlcszo-
nek, amelyek problémafokusziiak, és amelyek a stresszor felé orientaljak az egyén vala-
szait. Ezzel szemben az érzelemkozpontq, illetve a stresszes szituaciobol vald kivonodast
segité modok rendszerint gyengébb alkalmazkodassal fliggnek 6ssze. A diszfunkcionalis
érzelemfokusza technikédk altaldban nem azért bizonyulnak maladaptivnak, mert ilyen-
kor az egyén a stresszet kisérd negativ érzelmek feloldasara koncentral, hanem sokkal
inkabb azért, mert ezek a technikdk nem megfelelden szabalyozzak az érzelmek ventila-
lasat. Ezenkiviil negativ kovetkeztetéseket foglalnak magukban az egyén identitasat, il-
letve a szituaciot illetéen. Az fent emlitett megkiizdési stratégiak rendszerint a stresszor
elkertilését foglaljak magukban (Compas és mtsai, 2001). A stresszor elkeriilése Seiffge-
Krenke (2000) illetve Seiffge-Krenke és munkatarsai (2001) szerint is fontos maladaptiv
eleme bizonyos technikdknak. Bar a stresszes szituaciobdl vald kivonddas révidtavon
elény0s lehet, hosszabb tavon az ilyen megkiizdési mintazattal jellemezhetd egyént egy-
szerten tl fogja terhelni a megoldatlan szituacidk sorozata.

Szoros Osszefliggésben van ez a jelenség a viselkedéstanban feltart elkeriild viselke-
dés fogalmaval. Elkeriilé viselkedést legtobbszor olyan anticipalt biintetd stimulus (pl.
egy stresszor) valthat ki, amelyrdl az egyén ugy gondolja, hogy meghaladja az erejét. A
stresszor elkeriilése valdjaban nem eredményezi a probléma megoldasat, hanem a sze-
mély a jovoben még veszélyesebbnek értékeli az adott problémat, azaz még alaposabb
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elkeriild viselkedésre kertil sor. Az elkeriil6 viselkedés legkarosabb tulajdonsaga, hogy
pont jellegénél fogva a személy nem tudja megtapasztalni, hogy talan a stresszes szitua-
ciot annyira nem is kellene veszélyesnek értékelni (Lajko, 2002).

A fentiek alapjan egy sikeres intervencionak a gyermek, illetve serdiilé nemének, ko-
ranak megfelel6 adaptiv megkiizdési stratégiakat kell megerdsitenie. Adaptivnak féként
azok a stratégidk tekinthetdek, amelyek a stresszhelyzettel valo aktiv, megkozelito jelle-
gli megkiizdés lehetdségét foglaljak magukba. Ezek lehetnek akar problémafokuszu,
akar érzelemfokuszu technikdk. Ezenkiviil fontos még az is, hogy milyen kontextusban
hasznaljak fel ezeket. A hosszantart6 kontrollalatlan helyzetben példaul, amelyek a fiatal
eréforrasait meghaladjak, az aktiv stratégiak inkabb frusztraciot okoznak.

Az optimizmus jelentésége a megkiizdés soran

Az optimizmus a megkiizdés folyamataval szorosan 0sszefiiggd Osszetett fogalom. A
szakirodalomban harom fajtajat szoktak elkiiloniteni. A vonds (diszpozicionalis) opti-
mizmus viszonylag stabil, altalanositott elvaras arra vonatkozoéan, hogy a fontosabb élet-
események kedvezd kimeneteliiek lesznek. A szitudcids optimizmus pozitiv eredmények
elvarasara vonatkozik, bizonyos specifikus szitudcidkban. Az 6sszehasonlitd optimizmus
egy eldrejelzés, amely arra vonatkozik, hogy egy esemény kimenetele szamunkra poziti-
vabb kimeneteli lesz, mint masok szamara. Ilyen példdul az a gyakori illuzid, hogy csak
masokkal torténhet baleset, veliink nem (Tusaie és Patterson, 2006). Az optimizmus
tobb mint a jovore iranyuld negativ elvarasok hidnya, és megkiilonboztethetd a pesszi-
mizmustdl, amely éppen az ilyen fajta altaldnositott, negativ elvarasokra vonatkozo foga-
lom (Scheier és Carver, 1985).

Tobb okbol is kiemeljiik az optimizmus fogalmat. Egyesiil benne a pozitiv irdnyzat
mindkét célja. Egyrészt az optimizmus nagyban el6segiti az emberi jolét, a boldog élet
megteremtését. Masrészt viszont fontos célpontja lehet a preventiv eljarasoknak, tobbek
kozott a pozitiv pedagdgiai és az egészségfejlesztési intervencidknak. A pozitiv pszicho-
logia egy kiemelt, sokat hangsulyozott fogalmaroél van tehat sz6. Ez nem is meglepd, hi-
szen kozvetleniil és kdzvetve — a megkiizdési folyamatok mediatoraként és moderatora-
ként — egyarant hozzajarul a testi és pszichés egészség fenntartdsdhoz.

Az alabbiakban ezért el6szor arrol szamolunk be, hogy az optimizmus miként jarul
hozza az egészséghez, majd az optimizmusnak a megkiizdésben betoltott szerepét kivan-
juk feltarni, és ezzel abrazoljuk az egészségre kifejtett indirekt hatasat is.

Optimizmus, stresszfolyamatok és egészség

A mentalis egészség altalanosan elfogadott {6 ismérve és feltétele a valosaggal meg-
felelden kiépitett kapcsolat (Piko, 2005a). A szocidlis megismeréssel kapcsolatos kutata-
sok, és elméletek feltartak olyan hiedelmeket, feltevéseket, amelyek a valosdgnak enyhe
torzitésait tiikrozik. Ezek az ugynevezett pozitiv illiziok igen fontos szerepet toltenek be
mind a mentalis, mind a fizikai egészség fenntartasaban, kialakitdsaban. Harom fobb je-
lenség tartozik kozéjik: az énrdl alkotott irredlisan pozitiv elképzelések, a tulzott
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személyeskontroll-érzet, és a témank targyat képezoé optimizmus is (Taylor és Brown,
2003).

Szamos eredmény igazolta, hogy az optimizmusnak hatasa van az egészségre, és
ezek alapjan gy tlinik, hogy még a nem redlis optimista hiedelmek is egészségvédd ha-
tassal birnak. Példaul immunoldgiailag is alatdmasztott tény, hogy az olyan sulyos be-
tegség folyamatara is kedvezd6 hatassal vannak, mint az AIDS (7aylor és munkatarsai,
2000). Az immunmiikodésre nem minden esetben van jotékony hatéssal az optimista be-
allitodas. Csak konnyt, kontrollalhato stresszhelyzetekben igaz, hogy az optimizmus po-
zitiv kapcsolatban van a sejtes immunvalaszokkal. Az optimizmus akar gyengitheti is az
immunmiikodést, amikor az egyénnek kontrollalhatatlan, vagy hosszan elhtizod6 stresz-
szes szituacioval kell megkiizdenie. Ilyenkor tehat negativ az immunfunkcidk és az op-
timizmus kozotti kapcsolat (Szondy, 2004; Segerstrom, 2005).

Az optimizmus a mentalis egészségnek és alkalmazkodasnak is fontos protektiv té-
nyezdje. A pozitiv elvarasokkal rendelkezok kedvezobb pszicholdgiai alkalmazkodast
mutattak, és az élettel vald nagyobb megelégedettségrol szamoltak be. Ezzel szemben a
pesszimista, negativ elvarasokkal ¢16k nagyobb eséllyel kozoltek depressziv tiineteket
(Chang, Sanna és Yang, 2003). Az iskolai kdrnyezetben vald pszichologiai alkalmazko-
dast is befolyasolja az optimizmus. A gimnazista didkok optimizmusa és az altaluk meg-
¢lt iskolai stressz kdzott negativ viszony van (Huan és mtsai, 2006). Hasonl6 eredmény
sziiletett Extremera és munkatarsai (2007) serdiilokkel folytatott vizsgalataban is: az op-
timizmus az ¢élettel valdo megelégedettséggel, mig a pesszimizmus az észlelt stresszel mu-
tatott szignifikans korrelaciot. Kutatasukban a nemek kozotti kiilonbségekre is fokuszal-
tak. A lanyok szignifikdnsan magasabb pontot kaptak az észlelt stressz és a pesszimiz-
mus értékeit tekintve, mint a fiuk. Az optimista, illetve pesszimista beallitodasok, attri-
buciok olyan iskolai faktorokat is befolyasolhatnak, mint példaul az altalanos iskolas és
gimnazista didkok matematikai eldmenetele. A pesszimista didkok matematikai teljesit-
ménye elmaradt az optimistaké mogott (Yates, 2002).

Az optimizmus egészségre kifejtett kedvezo hatasat kiilonféle mediatorok kozvetitik.
Az egyik ilyen tényezd az lehet, hogy altalaban az optimista személyek pozitivabb han-
gulatban vannak még a stresszel teli szituacidkban is. Az egyik medidtor a hangulat le-
het. Els6 szemeszteriiket toltd jogaszhallgatok esetében az optimizmus jobb hangulattal,
ez pedig magasabb T helper és természetes 616 sejtszammal kapcsolodott Ossze (ezek a
mutatok az immunmiikodés kedvezdbb allapotarél tantiskodtak) (Segerstrom és mtsai,
1998). Az optimizmus egy masik utvonalon keresztiil is kifejtheti az egészségre nézve
pozitiv hatdsat. Az optimista személyek olyan kognitiv s viselkedéses megkiizdési stra-
tégiakat hasznalnak, amely az alkalmazkodas és egészség fenntartasanak és fejlesztésé-
nek kedvez. Egy metaanalizissel végzett tanulmanyukban Nes és Segerstrom (2006) ra-
mutatnak, hogy a megkdozelité megkiizdési formak kapcsolddnak a diszpozicionalis op-
timizmushoz. Ezek a fajta megkiizdési technikdk jatszhatnak szerepet az optimizmus
mediatoraként. (Az eredmények alapjan nem volt lényeges, hogy ezek a stratégiak érze-
lemkdzpontuak, vagy problémakdzpontiaak voltak-e.) Luo és Isaacowitz (2007) eredmé-
nye szintén tamogatja ezt az elképzelést. A magasabb diszpozicionalis optimizmussal bi-
r6 személyek, amikor a borrakkal kapcsolatos informaciot kaptak, sokkal inkabb produ-
kaltak ezzel a betegséggel kapcsolatos adaptiv viselkedést, megkiizdést, mint a kevésbé

82



Pozitiv pszichologiai szempontok az iskola vildgaban: a pozitiv pedagogia kihivasai

optimistak. Kiilonosen igaz volt ez a kiilonbség akkor, mikor az egyének a borrak kiala-
kulasa szempontjabol magasabb kockazati csoportba voltak sorolhatéak. Egy masik
vizsgalatban a hallgatok iskolaval kapcsolatos (szitudcids) optimizmusa bizonyos
stresszhelyzetekben pozitivan kapcsolddott a kedvezd sejtes immunmiikodéshez, és az
egyik Big Five (,Nagy Ot”) személyiségfaktorhoz: a lelkiismeretességhez. Ez a szemé-
lyiségfaktor olyan allitasokat foglal magéaba, amelyek a célok kitlizésére és végrehajtasa-
ra vonatkoznak. Ez az eredmény inkabb olyan modellt tdmogat, amely szerint az opti-
mizmus ¢€s annak kedvezd hatasa kozott inkabb a megkiizdési technikak, mintsem a po-
zitiv hangulat allna mediatorként (Segerstrom és mtsai, 2003). Az aktiv, megkdzelitd jel-
legli megkiizdési technikak segitik elé az egészség fenntartasat. Ezek mediatorként mii-
kodnek az optimizmus pozitiv hatdsaiban, amelyek segitik az egészség fenntartasat.

Az optimizmus inkdbb az egész megkiizdési folyamat egyik fontos moderatora és
er6forrdsa (é¢s nem forditva, tudniillik, hogy a megkiizdés az optimizmus hatasanak
egyik kozvetitdje). Olah (2005b) irta le az ugynevezett pszichologiai immunrendszer fo-
galmat, amely megkiizdési forrasok integralt rendszere. Ezek akkor aktivalédnak, amikor
az egyén céljait, fejlodését veszélyeztetd kiilsé vagy belsdé koriilményekkel valdé meg-
kiizdés indokoltta valik. Az elmélet szerint az optimizmus a pszicholdgiai immunrend-
szer egyik alrendszerének, az ugynevezett megkozelitd monitorozoé alrendszer része csu-
pan. Ez a rendszer a megkiizdési folyamat soran a fizikai, illetve a szocidlis kornyezet
megismerését, kontrollalasat hivatott szolgalni. Az elmélet szerint az optimista szemlé-
letmod az értékeld folyamatok soran befolyédsolja, moderalja a megkiizdés lezajlasat.

Az el6z0 részben lathattuk, hogy mennyire szoros kapcsolatban van az aktiv, megko-
zelito jellegli megkiizdési stilus az egészség fenntartasaval és fejlesztésével. Ezzel szem-
ben az elkeriild megkiizdési stratégidk 6rdogi koroket idézhetnek eld, amelyek a mentalis
és fizikai egészségi allapot romlasahoz vezethetnek. Az optimizmus, mint a megkdzelitd
tipusu megkiizdésekkel szoros kapcsolatban 4ll6 emberi erdsség, fontos célpontja lehet
az egészségfejlesztd intervencidknak. SOt, van egy olyan megkiizdési forma, amely az
optimizmussal kozvetleniil rokonsagot mutat, és ami mar igen kordn megjelenik a fiata-
lok életében, ezért hasznos lehet az egészségfejlesztések szempontjabol. Ez a pozitiv uj-
raértékelés, amelyrdl az eldzdekben mar szot ejtettiink. A pozitiv ujraértékelés a szitua-
ci6 egy olyan ujrakeretezése, amelynek folytan az egyén akar a stresszes helyzetben is a
koriilmények pozitiv aspektusait és elonyeit nézi. Ehhez hasonlé megkiizdési médot mar
altalanos iskolas korban is megfigyeltek (Fields és Prinz, 1997), de leginkabb a 12 éves
kor koriili fiatal serdiilékorban jelentds (Williams és McGillicuddy-De Lisi, 2000). Egy
egészségfejlesztd program része lehetne az adaptiv pozitiv gondolkozast fejlesztd peda-
gbgiai foglalkozéasok sora. Az optimista, pozitiv gondolkoddsmodd eziton hozzajarulhat
ahhoz, hogy a fiatal az egészsége szempontjabol elonydsebb, megkdzelitd, aktiv meg-
kiizdési technikakat hasznaljon fel. Az adaptiv szénak kiemelt fontossaga van: az egyén
felismerje az olyan kontrollalhatatlan helyzeteket, amikor az optimizmus, és a megkoze-
1it6 megkiizdési technika mar az alkalmazkodas ellen hat.
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Pozitiv intervencios lehetdségek

A megkiizdési készségeknek, optimizmusnak, pozitiv hangulatnak egymast megero-
sit0 hatdsai vannak az egészségre nézve, amelyeket ki lehet haszndlni a pozitiv irdnya
egészségfejlesztések soran is. (Ismételten, ezek az intervencidk nem valamely hiba ki-
kiiszobolésére, hanem a meglévo értékek, készségek, pozitivumok fejlesztésére iranyul-
nak.) A hagyomanyos pozitiv pszichologiai intervenciok a fenti tényezdk koziil elsdsor-
ban a pozitiv tudati allapot megteremtésére fokuszalnak. Azokat az emberi erdsségeket
célozzak meg, amelyek eldsegitik a boldog ¢élet megteremtését. Ennek az irdnyzatnak a
kovetdi valljak, hogy a boldog emberek egyuttal egészségesebbek, sikeresebbek, és szo-
cidlisan hatékonyabbak, valamint, hogy ezek kétiranyt, egymast erdsité folyamatok
(Seligman és mtsai, 2005). Kérdés, hogy az ilyen ugynevezett kognitiv alap pozitiv
pszicholdgiai eljardsok képesek-e az embereket segiteni a hosszantartd boldogsag kiala-
kitasaban.

A kognitiv alapu pozitiv pszicholdgiai szemlélet alkalmazhat6 a pedagogiai gyakor-
latban is, ennek jegyében alakitottak ki szamos ,,hazi feladatszerii” technikat, amelyek
lehet6séget adnak a pozitiv tudati kontroll elérésére. Kutatasi eredmények szerint harom,
az illetd életében aznap eléfordult j6 dolog felidézése akar hat honapig fennmaradé bol-
dog, pozitiv allapothoz is vezethet. Hasonld eredményhez vezetett az a technika is, ami-
kor a résztvevoknek az emberi erdsségek egy leltarjabol ki kellett valasztani a sajat leg-
elso o6t erdsségiiket, és ezeket hasznalniuk kellett egy hétig. Egy masik feladat atlagosan
egy honapig tarté boldogsagérzést eredményezett: ennél a résztvevok egy levelet kézbe-
sitettek személyesen valakinek, aki kiilonosen kedves volt veliik, de akinek ezt a szives-
séget még nem koszonték meg (Seligman és mtsai, 2005). Az itt felsorolt pozitiv pszi-
chologiai megoldasok a kognitiv alapu személyiségfejlesztés egyik formajanak tekinthe-
toek. A kognitiv kdzponta programok a tudatos belsé kontroll fejlesztésén til gyakran az
érzelmi hatasok felderitését, bemutatasat, és a motivacios tényezok feltérképezését is cé-
lozzak. Ilyen fajta sikeres megoldasok konnyen felhasznalhatok iskolai intervencidokban
is.

A fenti, kozvetleniil a boldogsag kialakitasat célzo eljarasokon kiviil, mas intervenci-
0s formak is elképzelhetéek, amelyekkel a pozitiv pszichologiai megkozelités céljai
megvalosithatoak. Piko (2004c) szamos ilyen mentalhigiénés megoldast emlit. Preventiv
feladata van a testedzéseknek, a sportnak, amennyiben a sportolds nem valik a karos kor-
tarsi hatasok és magatartasformak szinhelyévé. A fiatalok szocidlis készségeinek fejlesz-
tése pozitiv irdnyu egészségfejlesztési koncepcid lehet. Az interperszonalis készségek
szamos deficite vezethet az egészséget karositd viselkedéshez, példaul szerfogyasztas-
hoz. Eppen ezért érdemes a mar meglévé szocialis készségeket tovabbfejleszteni mar
igen fiatal kortol. Mindezeket magéaban foglalja egy komplex megkdzelitésii program, az
ugynevezett pozitiv adaptdcios tréning, amelynek kdzéppontjaban a szocialis tanulas el-
mélete all (Piko, 2005b). JOl ismert ugyanis, hogy a karos szenvedélyek kiprobalasaban
els6sorban a tarsas hatasok jatszanak szerepet: az utanzas, a modelltanulés, a megerdsi-
tés egyarant hozzajarul a szerfogyasztas vagy az antiszocialis viselkedés elemeinek atvé-
teléhez. Ez persze, nem jelenti azt, hogy dnmagéban a kortarsakkal kialakitott kapcsolat
jelenti a problémat, hiszen ebben a fejlodéstani szakaszban a kortarscsoportok jelentik a
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legfontosabb szocializacids terepet. Ebbdl jott az 6tlet, hogy éppen a csoportbefolyaso-
last kellene felhasznalni a negativ hatasok ellenstlyozasara. Az egészségtudatos viselke-
dés is tanult folyamat: a sportolas vagy a taplalkozaskontroll is lényegesen gyakoribb
olyan fiatalok korében, akiknek tarsaik is aktivan sportolnak, illetve odafigyelnek taplal-
kozasi szokésaikra. A szocialis készségek elsajatitasanak ez a mddja a ,,pozitiv kortar-
sak” (Rosenberg, 2002) modellszerepén keresztiil valosul meg. A pozitiv kortarsakra
Osszességében az jellemzo, hogy hatékonyan képesek alkalmazni az igynevezett ¢letve-
zetési készségeket, amelyek ahhoz sziikségesek, hogy az egyén képes legyen énhatékony
viselkedésre (Botvin és Griffin, 2002). Az énhatékonysag az egyéni €s tarsas készségek
hasznalatanak hatékonysagat jeloli az életproblémak megoldasara késztetd helyzetekben.
Emellett a tudati és érzelmi elemek egész sorat jelenti, azaz egy alapvetéen bizalmon
alapul6 és pozitiv (azaz optimista) viszonyulast az élet dolgaihoz, amelynek megoldéaséara
az egyén képesnek hiszi magat. A pozitiv viszonyulds megnyilvanul az egyénnek énma-
gahoz ¢és a kornyezethez vald hozzaallasaban. A pozitiv adaptacios tréning a kognitiv
elemek, és a szocialis készségek fejlesztésén tul természetesen a serdiilokor sajatossaga-
ibol kifolyolag kiterjed konkrét, példaul a szerfogyasztassal kapcsolatos készségek (pél-
daul csoportbefolyasolas felismerése, kezelése) erdsitésére is.

Amint azt a pozitiv adaptacios tréning sugallja, a hatékony serdiil6kori intervencio-
hoz nem elég csupan a kognitiv alapti személyiségfejlesztés, hanem sziikség van a kész-
ségfejlesztés meghatarozott formaira is. Ez utébbihoz a Lajko (2002) altal kidolgozott
viselkedéstani technikat lehet példaként emliteni, amivel tarsas viselkedéseink, megnyil-
vanulasaink igazi funkcidjat lehet felmérni. Segit, hogy ne csak a kommunikéci6 tartal-
mat észleljik, hanem annak mogottes, sokszor rejtett, igazi céljat is, amely egyben ma-
gaban hordozza a masik személy felénk valod viszonyuldsat is. (Legtdbbszor pont egy
ilyen nem megfeleld, biintetd jellegli viszonyulds okoz stresszet, konfliktust, vagy akar
mentalis problémakat a személy életében). Ezt a készséget szerepjatszo helyzetekben le-
ja el (altaldban ezek olyan helyzetek, amelyekben a személy nem volt képes hatékony
szocialis viselkedést, kommunikaciot produkalni). A szocidlis megkiizdést eldsegitd
technikéak beitiltethetdek egy iskolai egészségfejlesztd programba is. Az eldbbivel szoro-
san Osszefligg a személyes hatékonysagi készségek fejlesztése, amely soran a fiatalok az
¢életben valo boldogulashoz sziikséges eszkozoket tanulhatjak meg. Ide tartozik a stressz-
helyzetekkel valdo megkiizdés is. Szamos preventiv, egészségfejlesztési program a meg-
kiizdési technikdk oktatasat helyezi kozéppontba (lasd pl. Kraag és mtsai, 2006 at-
tekintését). Sanz és munkatarsai (2003) olyan intervenciot teszteltek gimnazistak koré-
ben, amely az Onszabéalyozas, az asszertivitds, és az empatia fejlesztését célozta meg.
Ezek mind olyan tényezok, amelyek a tanulési és a szocialis megkiizdést segitik el6. A
fejlesztésben részt vevo didkok kiilonbozo témakkal, példaul egy feladat megtervezésé-
vel, kommunikécios stilusokkal, empatikus készségekkel kapcsolatos aktivitdsokban vet-
tek részt. Ennek soran felkésziilhettek az aktivitas megkezdésére, a nehézségek megalla-
pitasara, és azok megoldasara. Monitoroztak teljesitményiiket, figyeltek, és elkeriilték a
hibakat, és a megfeleld forrasokat felhasznaltak. Végiil megitélték az eredményeket, és
kapcsolatba hoztak azokat mas élettapasztalatokkal. Amellett, hogy egy sor tarsas kész-
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ségre tettek szert a témaknak megfelelden, megtanultdk az dnszabalyozas modszerét is,
amely alapvetd a megkiizdésben.

Véleményliink szerint foként az ilyen, az énhatékony viselkedést és megkiizdést elo-
remozditd, kompetenciafejlesztések lesznek igazan hatasosak a pozitiv pedagogiai célok
elérésében. Onmagaban a boldogsag és az emberi erények, erésségek hangsulyozisa
csupan modellértékii kognitiv alapot képezhet a gyakorlati fejlesztésekhez. Az emberi
erdsségek mogotti, a boldog élethez vezetd mechanizmusok feltarasa és fejlesztése a cél.
Ezek egészen pontosan megkiizdési formak, hatékony viselkedési stilusok, amelyek se-
gitik a fiatalt az élet kinalta problémak megoldasaban. Nem azért lesz tehat a tanuld bol-
dog, mert azt mondogatjuk neki, hogy milyen fontos a boldogsag az életben, hanem mert
hatékonyan képes az akadalyokat venni. Nem az a cél, hogy a fiatal problémamentes le-
gyen, hanem, hogy olyan vezérfonalat kapjon, amellyel képes a kihivasokkal, példaul
tarsas konfliktusokkal, iskolai, tanuldsi problémakkal megkiizdeni. A hatékony megkiiz-
dés olyan megerdsitoket kinal, amelyek magukban foglaljak a pozitiv irdnyzat egyik leg-
fontosabb célkitlizését: a boldog, elégedett élet megteremtését.

Diszkusszio

A tanulmanyban bemutattuk a pozitiv megkdzelités alapvetd céljait. Ez az iranyzat az
addig uralkodé modellre adott valasz. Mig a domindns nézet a patologidra, a diszfunk-
ciora, a karosodasra koncentralt, addig a pozitiv irAnyzat a boldog, optimalis életre, a jo-
ra, az erényre, a pozitivumokra fokuszalt. Ez a felfogas nemcsak a pszicholdgidban, de a
szocioldgiaban, és a pedagogiaban egyarant elterjedt.

Az iskolai életben ugyszintén hasznos lehet egy ilyen nézet bevezetése. A hibak ki-
kiiszobolése mellett 1ényeges a tehetség, a potencidlisan kedvezd tulajdonsagok, maga-
tartasok feltarasa, és felszinre hozasa. Ezzel az iskolai kontextusban is megvalosithat6 a
pozitiv iranyzat egymassal Osszefiiggd két fo célja: a boldog, elégedett élet és az egész-
ség fenntartasdhoz és fejlesztéséhez sziikséges prevencio. A pozitiv pszichologia els-
sorban az olyan emberi erdsségek megismerésére iranyul, amelyek hozzajarulnak a fenti
célok elérés¢hez. Lathattuk azonban, hogy ezeknek az erésségeknek igazabol a mecha-
nizmusat kell ismerni ahhoz, hogy hatékony fejlesztést lehessen kidolgozni. Ezek a me-
chanizmusok kompetencidk, viselkedések, attitidok, amelyeket a megkiizdési kereten
beliil rendkiviil j6l le lehet irni.

A tanulmanyban bemutattuk a megkiizdés legelterjedtebb elméletét: a tranzakcionalis
modellt. Ez a modell leirja, hogy a megkiizdési mechanizmusra akkor van igazan sziik-
ség, mikor a személy ugy értékel egy szitudciot, hogy az felemészti, vagy igénybe veszi
kapacitasat. Nagyon fontos, hogy minden személy masképp értékelheti ugyanazt a hely-
zetet: mashogy itélheti meg annak veszélyességét, a megoldashoz sziikséges forrasait, és
végiil felhasznalt megkiizdési stratégidinak eredményességét. Lathattunk példakat azokra
a stratégiakra, amelyeket az egyén egy ilyen stresszes szituacioban hasznalhat a problé-
ma megoldasa érdekében. Attekintettiik, hogy milyen fajta stresszorok jelennek meg a
fiatalok életében, s hogy miként jatszédnak le az 6 esetiikben a kiértékelési folyamatok.
Az iskolai elémenetel, és a szocialis kapcsolatok jelenthetnek els6sorban kihivast, ezért
foként ezekre a helyzetekre érdemes kompetencia- és egészségfejlesztd programokat ki-
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dolgozni. A nemek kozott eltérés van a kiértékelési folyamatok tekintetében: altalaban a
fiuk kevésbé éreznek fenyegetonek egy stresszes szituaciot, mint a lanyok.

Megvizsgaltuk a megkiizdési stratégidkat is: ezek a fiatalok koranak, nemének, illet-
ve érzelmi, kognitiv, és tarsas készségiik fejlodésének megfelelden alakulnak ki. A ser-
diilékorban ugrasszertien megné a potencialis stresszorok szama, éppen ezért egyre tobb
lehetséges megkiizdési stratégiat kezdenek hasznalni ebben a korban. Ez azt is jelenti,
hogy megné az olyan maladaptiv stratégidk aranya is, amelyek valamilyen egészségiigyi
problémahoz vezethetnek a késdbbiekben. Ez lehet mentalis, pszichoszomatikus problé-
ma, de akar a késébbi fiziologiai rendellenességekhez vezeto egészségkarositd magatar-
tas is (pl. szerhaszndlat). Végso konkluzionk az volt, hogy altalaban az elkeriil6 tipust
megoldasok vezettek a legkiilonfélébb egészségiigyi problémahoz. Ezért egy iskolai
programnak a legfobb feladata az adott célnak megfelelé megkozelitd tipusu stratégiak
fejlesztése lenne. A didkoknak azt is fontos megtanulni, hogy egyes kontrollalhatatlan,
hosszan tartd stresszhelyzetben inkabb az elkeriild viselkedés lehet a célravezetd. Kevés
még a gyermekekre és serdiilokre vonatkozé coping vizsgalat, a jovoben fontos lenne
ezen a teriileten bdviteni ismereteinket, hogy hasonl6 altalanos konkluzidkat le tudjunk
vonni.

Az optimizmusnak szamos jotékony hatasa van mind a fizikai, mind a mentalis
egészségre. Az egyik elmélettipus szerint az optimizmus mediatora a megkiizdés, és el-
sOsorban a megkozelitd megkiizdés. Egy masik megkozelités szerint viszont éppen az
optimizmus része a megkiizdési folyamatoknak: egészen pontosan az értékelési folyama-
tokat befolyasolja. Az optimizmus és a megkiizdés egymast erdsitd kétirany kapcsolat-
ban van egyméssal. Eppen ezért fontos olyan megoldasokat is beépiteni az iskolai inter-
venciokba, amelyek a pozitiv gondolkodés kialakitasat segitik el6. Az optimizmussal
kapcsolatban még kevesebb gyermek- és serdiilovizsgalat sziiletett, mint a megkiizdés
terén. Tovabbi kutatasi kérdés, hogy a fiatalok esetében milyen kapcsolatban van a meg-
kiizdés és az optimizmus, illetve, hogy az optimizmusnak fiatalkorban hasonl6 hatdsa
van-e, mint a gyermekkorban. Milyen sziil6i, csaladi mintak, vagy egyéb hatasok tesz-
nek egy gyermeket optimistava, illetve milyen hatasa lehet a gyermekre az irreélis opti-
mizmus?

Ismertettiink néhany olyan intervenciés megoldast, amelyek a pozitiv elképzeléseket
szolgalhatjak. Hangstlyoztuk, hogy nem ugy fogunk eredményt elérni, ha kdzvetleniil
megprobaljuk ,,beleverni” a tanuldba, hogy legyen boldog, optimista, bator stb. Ezeket
az eredményeket ugy lehet megvalositani, hogy megtanitjuk 6ket a kiilonboz6 célok el-
érés¢hez sziikséges tudati kontrollra, valamint a hatékony megkiizdési kompetencidkra.
Ha a fiatalok hatékonyak céljaik elérésében, az olyan megerdsitést jelent, amely biztosit-
ja a boldog és egészséges életet szamukra. A didkoknak nem csupan receptek kellenek a
boldog élet titkarol, hanem vezérfonalak, amelyekkel el tudjak érni azt. A pozitiv peda-
gbgiai gyakorlat akkor igazan hatékony, ha egyesiti magaban a kognitiv megkozelitést a
kompetenciafejlesztési modszerekkel.
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Osszefoglalo

A pozitiv pszicholdgiai megkozelités a masodik vilaghdboru utan valaszként jelent meg
az uralkodo6, dominans orvosi és pszicholdgiai modellre. Ez a ,,betegség” modell féleg
diszfunkciokra, patologidkra, betegségekre, és ezeknek a problémaknak a megoldasara
fokuszalt. A pozitiv megkozelités ellenben a szocidlis €s egyéni jolét, az onmegvalositas,
¢és a boldogsag kérdéseit hangsulyozza, és a pozitiv human erdket (pl. optimizmus, ba-
torsag, igazsag) és erényeket tarja fel, amelyekkel ezek a célok elérhetek. A szociologi-
aban hasonlo pozitiv fordulat 1athatd. A tarsadalom anomalidi mellett a szociologusok a
jol miikddo kozosség jellemzoit probaljak magyarazni a protektiv faktorok és pozitiv
human erdsségek azonositdsdval, amelyek a tarsas jolét alapjat nyujthatjadk. A pozitiv
pszicholdgiai megkdzelités az iskolan és az oktatason beliil is terjed, igy egyfajta pozitiv
pedagdgiardl is beszélhetiink. Szamos human erdsséget, protektiv faktort és fejlodési po-
tencialt azonositottak, amelyek a boldog iskolai €let és a megfeleld fejlodés egy fontos
alapjaul szolgalhat. Tovabba ezek a jellemzdk — és még pontosabban a mdgottik 1€vo
mechanizmusok — protektiv faktorok és igy iskolai intervenciok, és preventiv programok
célpontjai lehetnek. Ezek a mechanizmusok kiilonb6z6 célok elérésének és a kihivasok
megoldasanak forrasaiként funkcionalnak. gy a tranzakcionalis megkiizdési modellen
beliil tanulméanyozhatéak. Ez az elmélet bemutatasra keriil ebben a cikkben. Beszamo-
lunk az jabb tanulmanyokrdl is, amelyek a gyermekek és serdiilok tipikus stresszoraira,
kiértékelési folyamataira, megkiizdési stratégiaira irdnyulnak. Az egyik legfontosabb
konkluzié az, hogy az adaptiv megkiizdési stratégidk gyakran megkdzelité technikak,
mig az elkeriilé6 modszerek kiilonb6zé mentalis és szomatikus betegséghez vezethetnek.
Ezért egy iskolai intervencidonak az eldbbi tipusra kellene koncentralnia. Az optimiz-
must, mint human erdsséget és olyan tényez6t, amely szamos mddon kapcsoldodik (kiilo-
ndsen a megkozelitd) megkiizdéssel, szintén bemutatjuk a cikkben. Legtdbbszor az op-
timizmus a megkiizdéssel, és a pozitiv hangulattal egylitt eldsegitheti a mentalis és fizi-
kai egészséget. Ugyanakkor elhuizodo, kontrollalhatatlan szitudciokban az optimizmus
még artalmas is lehet. gy a megfelel6 mértékii pozitiv gondolkodas és optimizmus ki-
alakitasa, szintén a pozitiv iskolai intervenciok célja lehet. Végiil bemutatunk néhany
példat a pozitiv iskolai intervenciokkal kapcsolatban. Mindegyikiik a pozitiv kompeten-
cidkat, személyiségjegyeket és Onismeretet célozzak, és nem a problémakkal, hibakkal
foglalkoznak. Ahogy hangstlyozzuk, ezeknek az intervencidknak a legfobb célja nem
az, hogy problémamentes fiatalok legyenek, hanem, hogy vezérfonalat adjanak a gyer-
mekeknek ¢és serdiiléknek, hogy konnyebben nézzenek szembe a kihivasokkal.

Irodalom

Antonovsky, A. (1979): Health, stress, and coping: New perspectives on mental and physical well-being.
Jossey-Bass, San Francisco.

Aspinwall, L. G. és Staudinger, U. M. (2003): A psychology of human strengths: Some central issues of an
emerging field. In: Aspinwall, L. G. és Staudinger, U. M. (szerk.): 4 psychology of human strengths:

88



Pozitiv pszichologiai szempontok az iskola vilagaban: a pozitiv pedagogia kihivasai

Fundamental questions and future directions for a positive psychology. Berrett-Koehler, San Francisco. 9—
22.

Botvin, G. J. és Griffin, K. W. (2002): Life skills training as a primary prevention approach for adolescent drug
abuse and other problem behaviors. International Journal of the Emergency Mental Health, 4. 41-47.

Chang, E. C., Sanna, L. J. és Yang, K.-M. (2003): Optimism, pessimism, affectivity, and psychological
adjustment in US and Korea: a test of meditation model. Personality and Individual Differences, 34.
1195-1208.

Compas, B. E., Connor-Smith, K., Saltzman, H., Thomsen, A. H. és Wadsworth, M. E. (2001): Coping with
stress during childhood and adolescence: Problems, progress, and potential in theory and research.
Psychological Bulletin, 127. 87-1217.

de Anda, D. és mtsai (2000): Stress, stressors and coping among high schhool students. Children and Youth
Services Review, 22. 441-463.

Extremera, N., Duran, A. és Rey, L. (2007): Perceived emotional intelligence and dispositional optimism-
pessimism: Analyzing their role in predicting psychological adjustment among adolescents. Personality
and Individual Differences, 42. 1069-1079.

Fields, L. és Prinz, R. J. (1997): Coping and adjustment during childhood and adolescence. Clinical
Psychology Review, 17. 937-976.

Formoso, D., Gonzales, N. A. és Aiken, L. S. (2000): Family conflict and children’s internalizing and
externalizing behavior: Protective factors. American Journal of Community Psychology, 28. 175-199.

Frydenberg, E. (1997): Adolescent coping. Theoretical and research perspectives. Routledge, London and New
York. 10-13, 28-40, 81-100.

Govaerts, S. és Grégoire, J. (2004): Stressful academic situations: study on appraisal variables in adolescence.
Revue européenne de psychologie appliquée, 54. 261-271.

Grant, K. és mtsai (2003): Stressors and child and adolescent psychopathology: moving from markers to
mechanisms of risk. Psychological Bulletin, 129. 447-466.

Hampel, P. (2007): Brief report: Coping among Austrian children and adolescents. Journal of Adolescence, 30.
885-890.

Hampel, P. és Petermann, F. (2005): Age and gender effects on coping in children and adolescents. Journal of
Youth and Adolescence, 34. 73-83.

Huan, V. S., Yeo, L. S., Ang, R. P. és Chong, W. H. (2006): The influence of dispositional optimism and
gender on adolescents’ perception of academic stress. Adolescence, 41. 533—-547.

Hunter, J. P. és Csikszentmihalyi, M. (2003): The positive psychology of interested adolescents. Journal of
Youth and Adolescence, 32. 27-35.

Jose, P. E. és Brown, 1. (2008): When does the gender difference in rumination begin? Gender and age
differences in the use of rumination by adolescents. Journal of Youth and Adolescence, 37. 180—192.

Keyes, C. L. M. (2002): The mental health continuum: From languishing to flourishing in life. Journal of
Health and Social Behavior, 43. 207-222.

Kraag, G., Zeegers, M., P., Kok, G., Hosman, C. és Abu-Saad, H., H. (2006): School programs targeting stress
management in children and adolescents: A meta-analysis. Journal of School Psychology, 44. 449-472.

Lajko K. (2002): 4 stresszcsokkentd viselkedés. Vezérfonal konfliktusaink rendezéséhez. Medicina kiado6, Bu-
dapest.

Lazarus, R. S. (1993): Coping theory and research: Past, present, and future. Psychosomatic Medicine, 55.
234-247.

Lazarus, R. S. és Folkman, S. (1987): Transactional theory and research on emotions and coping. European
Journal of Personality, 1. 141-169.

89



Hamvai Csaba és Piko Bettina

Luo, J. és Isaacowitz, D. M. (2007): How optimists face skin cancer information: Risk assessment, attention,
memory and behavior. Psychology and Health, 22. 963-984.

Meijer, S. A., Sinnema, G., Bijstra, J. O., Mellenbergh, G. J. és Wolters, W. H. G. (2002): Coping styles and
locus of control as predictors for psychological adjustment of adolescents with a chronic illness. Social
Science & Medicine, 54. 1453-1461.

Meleg Csilla (1997): Egészségtamogato iskolai kornyezet. Uj pedagdgiai szemle, 6. 54—61.

Meleg Csilla Egész-ség - Egy szervezetfejlesztési program korvonalai.
http://www.osztalyfonok.hu/cikk.php?id=8

Nes, L. S. és Segerstrom, S. C. (2006): Dispositional optimism and coping: A meta-analytic review.
Personality and Social Psychology Review, 10. 235-251.

Olah Attila (2004): Mi a pozitivuma a pozitiv pszichologianak? Iskolakultira, 11. 39-47.

Olah Attila (2005a): Anxiety, coping, and flow. Empirical studies in interactional perspective. Trefort Kiado,
Budapest. 91-104.

Olah Attila (2005b): Erzelmek, megkiizdés és optimdlis élmény. Belsé vilagunk megismerésének médszerei.
Trefort Kiado, Budapest. 85-89.

Park, N., Peterson, C. és Seligman, M. E. P. (2004): Strengths of character and well-being. Journal of Social
and Clinical Psychology, 23. 603—619.

Piko Bettina (2001): Gender differences and similarities in adolescents’ ways of coping. The Psychological
Record, 51. 223-235.

Piko Bettina (2004a): A pozitiv pszicholdgia misszidja a modern tarsadalomban. Paradigmavaltés a tarsada-
lomtudomanyokban? Mentalhigiéné és Pszichoszomatika, 5. 4. sz. 289-299.

Piké Bettina (2004b): Interplay between self and community: A role for health psychology in eastern europe’s
public health. Journal of Health Psychology, 9. 111-120.

Piké Bettina (2004c): A mentalhigiénés szemlélet jelentdsége az ifjukori krizisek megelézésében. In: Kapocs
1., Maar M., Szabadka P. (szerk.): Ifju-Kor 3. Okker Kiado, Budapest. 189-201.

Piko Bettina (2005a): Lelki egészség a modern tarsadalomban. Akadémiai Kiado, Budapest.

Piko Bettina (2005b, szerk.): Ifjusag, kdros szenvedélyek és egészség a modern tarsadalomban. L’Harmattan,
Budapest.

Piko Bettina és Keresztes Noémi (2007): Serdiilok egészségmagatartasa két szocialis megkiizdési (coping) me-
chanizmus tikkrében. Magyar Pszicholégiai Szemle, 62. 185-196.

Pléh Csaba (2004): A pozitiv pszichologiai hagyomanyok Eurépaban. Iskolakultira, 5. 57-61.

Rosenberg, S. L. (2002): Positive peers — Differential impact of a social intervention strategy on four
personality subgroups. School Psychology International, 23. 397-415.

Roézsa Sandor és mtsai: A megkiizdés dimenzioi: A konfliktusmegoldo kérddiv hazai adaptdcioja. Alkalmazott
Pszichologia. Megjelenés alatt.

Sanz de Acedo Lizarraga, M. L., Ugarte, M. D., Cardelle-Elawar, M., Iriarte, M. D. és Sanz de Acedo
Baquedano, M. T. (2003): Enhancement of self-regulation, assertiveness, and empathy. Learning and
Instruction, 13. 423-439.

Scheier, M. F. és Carver, C. S. (1985): Optimism, coping, and health: Assessment and implications of
generalized outcome expectancies. Health Psychology, 4. 219-247.

Search Institue (2003): http://www.search-institute.org/assets/

Segerstrom, S. C. (2005): Optimism and immunity: Do positive thoughts always lead to positive effects?
Brain, Behavior, and Immunity, 19. 195-200.

Segerstrom, S. C., Castafieda, J. O. és Spencer, T. E. (2003): Optimism effects on cellular immunity: testing
the affective and persistence models. Personality and Individual Differences, 35. 1615-1624.

90



Pozitiv pszichologiai szempontok az iskola vilagaban: a pozitiv pedagogia kihivasai

Segerstrom, S. C., Taylor, S. E., Kemeny, M. E. és Fahey, J. L. (1998): Optimism is associated with mood,
coping, and immune change in response to stress. Journal of Personality and Social Psychology, 74.
1646—-1655.

Seiffge-Krenke, 1. (2000): Causal links between stressful events, coping style, and adolescent symptomatology.
Journal of Adolescence, 23. 675-691.

Seiffge-Krenke, 1., Weidemann, S., Fentner, S., Aegenheister, N. és Poeblau, M. (2001): Coping with school-
related stress and family stress in healthy and clinically referred adolescents. European Psychologist, 6.
123-132.

Seligman, M. E. P. (2002): Positive psychology, positive prevention and positive therapy. In: Snyder, C. R. és
Lopez, S. J. (szerk.): Handbook of positive psychology. Oxford University Press, New York. 3-9.

Seligman, M. E. P. és Csikszentmihalyi M. (2000): Positive psychology. An introduction. American
Psychologist, 55. 5-14.

Seligman, M. E. P., Steen, T. A., Park, N. és Peterson, C. (2005): Positive psychology progress. Empirical
validation of interventions. American Psychologist, 60. 410—421.

Sheldon, K. M. és King, L. (2001): Why positive psychology is necessary? American Psychologist, 56. 216—
217.

Steen, T. A., Kachorek, L. V. és Peterson, C. (2003): Character strengths among youth. Journal of Youth and
Adolescence, 32. 5-16.

Szondy M. (2004): Optimizmus és immunfunkciok. Mentalhigiéné és Pszichoszomatika, 5. 301-319.

Tapert, S. F., Brown, S. A., Myers, M. G. és Granholm, E. (1999): The role of neurocognitive abilities in
coping with adolescent relapse to alcohol and drug use. Journal of Studies on Alcohol, 60. 500-508.

Taylor, S. E. és Brown, J. D. (2003): I110zi6 és jollét: a lelki egészség a szocialpszichologia szemszogebdl. In:
V. Komlési Annaméria és Nagy Janos (szerk.): Enelméletek. Személyiség és egészség. Szemelvények az én
lélektani kutatdsanak irodalmabol. ELTE Eotvos Kiado, Budapest. 413-446.

Taylor, S. E., Kemeny, M. E., Reed, G. M., Bower, J. E. és Gruenewald, T. L. (2000): Psychological resources,
positive illusions, and health. American Psychologist, 55. 99—109.

Tusaie, K. R. és Patterson, K. (2006): Relationships among trait, situational, and comparative optimism:
Clarifying concepts for a theoretically consistent and evidence-based intervention to maximize resilience.
Archives of Psychiatric Nursing, 20. 144-150.

Wehmeyer, M. (2002): Self-determination and causal agency theory. In: Snyder, C. R., Lopez, S. J. (szerk.):
Handbook of positive psychology. Oxford University Press, New York. 759-762.

Williams, K. és McGillicuddy-De Lisi, A. (2000): Coping strategies in adolescents. Journal of Applied
Developmental Psychology, 20. 537-549.

Yates, S., M. (2002): The influence of optimism and pessimism on student achievement in mathematics.
Mathematics Education Research Journal, 14. 4-15.

Zins, J. E. (2001): Examining opportunities and challenges for school-based prevention and promotion: Social
and emotional learning as exemplar. Journal of Primary Prevention, 21. 441-446.

91



CSABA HAMVAI AND BETTINA PIKO: POSITIVE PSYCHOLOGY ASPECTS IN THE WORLD OF

92

Hamvai Csaba és Piko Bettina

ABSTRACT

SCHOOL: CHALLENGES OF POSITIVE PEDAGOGY

Positive psychological approach appeared after the World War II as a response for the
prevailing, dominant medical and psychological model. This ,,illness” model in particular
focused on dysfunctions, pathologies, illnesses and the solution of these problems. The
positive approach conversely emphasizes the issues of social and individual well-being, self-
realization and happiness and discovers positive human strengths (e.g. optimism, courage,
justice) and virtues with which these goals can be achieved. In sociology, a similar positive
change can be seen. Besides the society’s anomalies, sociologists try to explain the
characteristics of a prospering community with identifying protective factors and positive
human strengths which can provide the base of social well-being. Positive psychology
approach spreads within school and education as well, so we can also speak about a kind of
positive pedagogy. Several human strengths, protective factors and developmental assets
have been identified, which may serve as an important base for happy school life and proper
development. Moreover, these characteristics, and more exactly the mechanisms behind
them, may act as protective factors and so targets of school interventions and preventive
programmes. These mechanisms function as sources for achieving different goals and
overcome challenges. Thus, they can be studied within the transactional coping model. This
theory is presented in this article. Outcomes of recent studies about children’s and
adolescents’ typical stressors, appraisal processes, coping strategies are also reported here.
One of the most important conclusions is that adaptive coping strategies are often
approaching techniques, while methods of avoidance may lead to different mental and
somatic illnesses. That is why a school intervention should focus on the former type.
Optimism as a human strength and a factor which is connected with (especially approaching)
coping in several ways is also presented in the article. Most of the time, optimism together
with coping and positive mood, may promote mental and physical health. Although during
prolonged, uncontrollable situations optimism can even be harmful. Thus, shaping a proper
degree of positive thinking, and optimism should also be the aim of a positive school
intervention. Finally, some examples of positive school interventions will be presented. All
of them target the development of positive competencies, characteristics and self-knowledge
instead of dealing with problems and mistakes. As we will emphasize, the major aim of these
interventions is not to have an adolescent without any problems but to provide guidelines for
children and adolescents to face challenges easily.
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