Mentdlhigiéné és Pszichoszomatika 12 (2011) 4, 299-326
DOI: 10.1556/Mental.12.2011.4.2

ALOMTARTALMAINK ES ELETMINOSEGUNK
KAPCSOLATA

NEMETH GEORGINA" - BANYAI EVA?

1 ELTE PPK Pszichol6giai Doktori Iskola, Budapest
2ELTE PPK Affektiv Pszicholégiai Intézeti Kézpont, Budapest

(Beérkezett: 2011. januar 28.; elfogadva: 2011. szeptember 16.)

Az alom- és éber vilagunk kozotti kapcsok megtaldlasa szamos kutatot inspirdlt mar. Jelen
cikkben egy olyan sajat kutatasunkat ismertetjiik, melynek célja az almodas kontinuitas-el-
méletének empirikus vizsgalata és a tedria pontositasa. A kontinuitas-elmélet szerint az
almok hi tiikrei élettinknek, személyiségiinknek, gondolatainknak és a minket kortilvevé
kornyezetnek. A teéria azonban meglehetdsen éltaldnos szinten mozog, nem ad pontos
predikcidkat az éber és az alomvildg tartalmai ko6zott varhat6 konkrét dsszefiiggésekre
vonatkozéan.

Sajat kutatasunk ezen hipotetikus kapcsolatok egy szeletének alapos feltérképezését
tlzte ki célul: az életmindség és az alomtartalmak kozti viszony megismerésére iranyult.
A vizsgalat soran kozép- és idéskorta nék kéthetes alomnapléinak tartalomelemzésébsl
nyert mutatokat vetettiink 9ssze életmingségiik szamos dimenzidjaval. Ez utébbi mérésé-
re a WHOQOL-100 kérdéivet hasznaltuk. Az dlmok elemzése céljabél a Hall és Van de
Castle éltal specialisan az dlmokra kidolgozott tartalomelemzé moédszert alkalmaztuk. A
korrelacios dsszeftiggések feltarasan tal megvizsgéltuk azt is, hogy mely alomtartalmak
képesek bejosolni az életmindség egyes targykoreit, valamint 6sszehasonlitasra keriiltek
az dnmagukat betegnek vall6 nék dlmai azokéval, akik egészségesként definialtdk magu-
kat. Az elemzésekbdl szarmazo eredmények dsszecsengenek: az alombeli agressziv, barat-
sagos, illetve szexudlis interakciok mennyisége és egymashoz viszonyitott aranya az éber
életmindség érzékeny tiikrének bizonyult. Tovabba az almokban megjelené kommunika-
cids eszkdzok szama és az ezekhez kapcesol6do cselekedetek mennyisége szintén az élet-
mindség aktuélis szintjének konzisztens dlombeli jelzGjeként 1épett fel. Eredményeink f6
vonala tAmogatja az dlmodés kontinuitas-elméletét, azonban az dlombeli ,, pech” tartalma
éppen ennek ellentmondé osszefiiggéseket mutat: ez a parkapcsolatban él6k korében, va-
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lamint a magukat egészségesnek vallok korében bizonyult gyakoribbnak. A szerzék ered-
ményeik értelmezése kapcsan sajat feltételezéseiket is ismertetik.

Kulcsszavak: pszichés jollét, fizikai egészség, alomtartalmak, tartalomelemzés, kontinui-
tas-elmélet

1. BEVEZETES

Az almokkal foglalkoz6 szakirodalom egyik legkiemelked6bb empirikus
vonalat olyan kutatdsok jelentik, amik az almok és az almodo személyisé-
gének vagy életének kiillonboz6 aspektusai kozti kapcsolatokat igyekeznek
feltarni. A kutatasok ezen spektrumaba tartoznak mindazon vizsgalatok,
melyek az dlomtartalmak és az dlmodé pszichés jellemzdi vagy szocidlis
mikodése kozti kapesolat feltérképezését vagy a hétkoznapi cselekvések
alombeliekkel valo 6sszevetését tiizik ki célul, valamint azok a munkék,
melyek az alomtartalmak legkiilonfélébb élethelyzetekkel - igy vizsgaid6-
szak, valas, betegség, trauma - val6 viszonyanak megismerését kisérlik
meg (Delorme, Lortie-Lussier, & Koninck, 2002; Hartmann, 1998; Najam,
Mansoor, Kanwal, & Naz, 2006; Schredl, 2001, 2002; Schredl & Hofmann,
2003; Valli, Revonsuo, Pdlkds, & Punamiki, 2006). A témaban publikalt
tanulményok szama meglehetésen nagy, am az eredmények gyakran el-
lentmondésosak. Ezek szintetizalaséat és a konkltziok levondsat tovabb
neheziti az a tény, hogy a kutatdsokban hasznalt médszertan és az egyes
valtozok elemzési szintje is nagyon eltéré. Vannak, akik direkt kapcsolatot
varnak az dlmok és az élet egyes aspektusai kozott, masok sokkal indirek-
tebb 0sszefliggések megtalalasaval is megelégszenek. A kutatasok tobbsé-
ge mind az almok tartalmanak, mind az almodo¢ jellemzdinek csupén egy
kis szeletére fokuszal, kevés a komplex, alapos vizsgalat.

A jelen dolgozat célja egy olyan kutatds bemutatdsa, mely az almok tar-
talméat az 4lmod6 életmindségének szamos aspektuséval veti 6ssze, hozza-
jarulva ezzel annak megvalaszoldsahoz, hogy a személy jolléte és alom-
tartalmai kozott valoban létezik-e parhuzam, és amennyiben igen, milyen
tartalmak tiikrozik az dlmainkban testi és lelki egészségiink és életming-
ségilink mas vetiileteinek aktualis szintjét.

1.1. Eletminéség és alomtartalom
A kérdés elméleti alapjat az almok kontinuitas-elmélete adja (Domhoff,

1996, 2003). E szerint az dlmok nem random tiizelésmintdk termékei, és
nem is személyiségiink ébrenlét sordn hattérbe szoritott tendencidinak
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kivettilései, ahogyan Jung vélte, hanem inkabb olyanok, mint egy tiikor:
hi lenyomatai a személy ébrenléti mikodésmodjanak, személyiségének,
és mindannak, ahogyan 6 a vilagot értelmezi, ahogyan létezik benne.

Habar az elképzelés nyomvonalaban szamos kutatas latott mér napvi-
lagot, az elmélet még mindig nem kell6en differenciélt. Keveset tudunk
arr6l, mi hatdrozza meg, hogy egy adott ébrenléti tartalom megjelenjen-e
az dlomban, illetve hogy a torténés utan mikor is jelenjen meg. Schredl
(2002) ot tényezdt tart fontosnak, melyek hatassal lehetnek az ébrenléti
tartalmak almokban val6 leképezédésének folyamatéra. (1) Az ébrenléti
torténés ota eltelt id6 nyilvan nélkiilozhetetlen eleme egy ilyen modellnek.
Néhéany tanulmény exponencidlis csokkenést ir le az ébrenléti torténések
almokban valé megjelenése tekintetében (Strauch & Meier, 1996), mig méa-
sok (Nielsen, 2004) egy U-alakt 6sszefliggésrdl szamolnak be az id6 kap-
csan: a beéptilés az ébrenléti tapasztalattdl szamitott els6 és hatodik éjszaka
kiugréan magas valoszindségét mutatva ki. (2) A személy érzelmi érintett-
sége is erds befolyast gyakorol az almokban valé megjelenés val6szindsé-
gére. Ennek ékes bizonyitékaul szolgal tobbek kozott a poszttraumatikus
almok jelensége. Szamos tanulmany kimutatta tovabba, hogy még az ér-
zelmileg semleges hétkoznapi cselekedetek sem képezddnek le egyforman
almainkban. Az olyan kognitiv aktivitasok, mint az olvasas, irds vagy sza-
molas, bar hétkdznapjaink gyakori cselekedetei, csak ritkdn kapnak helyet
almainkban (Schredl & Hofmann, 2003). (3) Tehat az éber cselekvés tipusa
is egy tovabbi lényeges tényezd, annak almokba val6 beéptilésének valo-
szintlisége szempontjabol. (4) Egy masik befolyasol6 tényezdének tekinthet6
az almodo személysége: igy az dAlmod6 mezdfiiggdsége (Baekeland, Resch,
& Katz, 1968), illetve én-hataros stilusa (Hartmann, 1998; Schred], Klein-
ferchner, & Gell, 1996), ugy tinik, moderal6 szerepet tolt be az ébrenléti
élmény és annak dlmokban val6é megjelenése kozott. (5) A modell utolsoé
tényezdjeként Schredl (2002) az elalvas kezdete és az dlom kezdete kozti
id6 hosszét jeloli meg. Néhany kutatds valoban megerdsitette, hogy egyes
éber torténések beépiilésének esélye az éjszaka soran valtozik. Az eredmé-
nyek arra utalnak, hogy az éjszaka masodik felében nagyobb ardnyban
jelennek meg a tavoli multboél szarmazoé emlékekhez kapcsolédo dlom-
tartalmak (Roffwarg, Herman, Bowe-Anders, & Tauber, 1978).

Lathatjuk, hogy ezen tényez6k mind hat4ssal vannak arra, hogy az éber
torténésekbdl mi kap helyet az almokban, de még kevés informacié all
rendelkezéstinkre arrdl, hogy ezek mennyiben, illetve hogyan lépnek egy-
massal interakcidba.
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1.2. Korabbi empirikus eredmények

Szamos kutatds (Blagrove, Farmer, & Williams, 2004; Blagrove & Fisher,
2009; Bodizs, 2008; Bodizs, Simor, Csdka, Bérdi, & Kopp, 2008; Zadra &
Donderi, 2000) beszamolt arrol, hogy a testi és lelki jollét hidnyat a negativ
érzelmi ténust almok felszaporodasa, a rémalmok gyakori el6fordulasa,
valamint az éjszakai felriaddsok nagyobb gyakorisaga kiséri. Bodizs (2008),
illetve Bodizs és munkatérsai (2008) ramutatnak tovabba arra, hogy az al-
mok érzelmi dimenzidja és a testi, lelki egészség kozotti kapcsolatot nem
csupan a személy jolléte vagy a betegség altal tapasztalt stressz szintje
kozvetiti, tovdbba a viszonyt nem is csak az dlmok nappali hangulatra ki-
fejtett hatasa medialja. A szerzdk a két tényezé - az dlom érzelmi toltete
és az éber allapotban észlelt jollét - kozott egy altaldnosabb kapcsolatot
tételeznek fel, mely 6sszefiiggés mibenlétére azonban nem tesznek predik-
ciokat. Utalnak viszont arra, hogy ez a viszony vélhetSleg az ébrenléti
allapot fel6l mutat az dlomtartalmak felé, és nem forditva. Azonban figyel-
men kiviil hagynak annak - az egyébként éltaluk is sokat emlegetett hipo-
tézisnek - a lehet6ségét, hogy az almok soran végbemend - rémalmok
esetében hianyzo - érzelmi reguléci6 toltené be a kozvetits tényezd szere-
pét. Ez esetben az oki irany forditott lenne: az almok fel6l mutatna az éb-
renléti testi és lelki egészség felé. Jelenlegi tudasunk nem ad médot arra,
hogy a szamos lehetséges kapocs kozti viszonyt atlassuk, de feltételezhet-
jik, hogy az ébrenléti allapotunk és az almaink érzelmi toltete kozti 6ssze-
fuggéseket szamos tényezd kozvetiti, és ezek a kapcsolatok minden bizony-
nyal nem egyiranyuak.

Bodizs (2008), illetve Bodizs és munkatarsai (2008) azt is felvetik, hogy
az Osszeftiggések olyan erdsek, hogy felmeriil, hogy az dlmok érzelmi as-
pektusanak megismerése hasznalhat6 a személy jollétének megbecslésére
szolgdlo eszkozként, ami adott esetben validabb informaciokkal is szolgal-
hat, mint a megfelelni-vagyés torzitotta papir-ceruza tesztek. Azonban
mivel az dlmok ilyen sajatossdgainak kikérdezésére egy egyszerd retros-
pektiv kérdéivet ajanlanak, vitathat6, hogy ez mennyiben mentes ezen
torzitasoktol; tovdabba hogy mennyiben befolyasolja a személyt ezen dlom-
jellemz6i gyakorisaganak megbecslésében a sajat aktualis hangulata. Zad-
ra és Donderi (2000) kutatasa ramutat arra, hogy a visszatekint6 kérdivek
és az alomnaplo segitségével gydjtott adatok kozott meglehetdsen nagy az
eltérés, kiilondsen ha negativ toltett dlmok gyakorisagat vizsgaljuk. Ezek
utan jogosan meriil fel az a kérdés, hogy vajon a jollét és ezen dlomsaja-
tossagok kérdéives modszerrel oly stabilnak ttiné kapcsolata mennyiben
fakadhat az dlomjellemz6k mennyiségének a személy aktualis dllapota
altal torzitott becslésébsl?
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Az dlmok tartalomelemzése - bar meglehetdsen hosszu és alapos mun-
katigényel - mentes azoktdl a torzitasi lehetGségektdl, melyeket egy kérdd-
iv sehogy sem tud teljesen kikiiszobolni. Tovabba sokkal drnyaltabb vala-
szokkal szolgélhat az egészség, betegség és az almok kapcsolatat illetéen
is. Médot ad arra ezen kiviil, hogy olyan kérdésekre is vélaszt kaphassunk,
hogy pontosan mely alomtartalmak azok, amik egytitt jarnak a személy
testi, lelki vagy tarsas jollétével vagy éppen annak hianyéval.

Az adlomtartalmak és a testi, lelki j6llét kapcsolatanak feltardsara vallal-
kozott King és DeCicco (2007) 27 egyetemista dlmainak és fizikai, mentalis,
valamint &ltaldnos egészségi dllapotanak (SF-36 kérd6iv) és hangulati mu-
tatéinak (POMS) sszevetésével. Eredményeik - bar a szerzék a kontinui-
tas-hipotézis alatamasztasat lattak benniik - meglehetdsen vegyesek. Igaz,
hogy a korrelaciok nagy része megfelel a kontinuitas-teéria predikciéinak,
de néhany Osszefiiggést nehéz ebben a keretben értelmezni. A mért valto-
z0k koziil a fizikai egészség mutatta a legtobb kapcsolatot az dlomtartal-
makkal. A jobb egészségnek drvendSknél tobb szerencse, tobb tarsas inter-
akci6, emellett kevesebb betegség és baleset, kevesebb orvosi problémara
és kevesebb testrészekre val6 utalés jelent meg az alombeszamoldkban.
Ezeken kiviil azonban kissé kiilonos médon kapcsolat mutatkozott a rossz
egészség és az dlombeli allatszereplSk szama kozott. Az az eredmény pe-
dig, mely szerint a jo fizikai allapot kevesebb alombeli fizikai aktivitassal
jar egytitt, sokkal inkabb a Jung-féle kompenzacids elméletet tdimasztja ala
(Jung, 1964/1993), mintsem a kontinuitas-tedriat. Az érzelmi jollét magas
szintjét az almokban a tobb szerepld, ezen beliil is tobb csaladtag és ke-
vesebb szomortsag kisérte. A hangulati mutatok és alomtartalmak kozti
Osszeftiggések tekintetében viszont ismét nem vonhat6 le semmiféle konk-
lazi6 az eredményekbdl. A POMS kérdéivnek ugyan tobb mutatdja muta-
tott korrelacidkat bizonyos dlomtartalmakkal, de ezek olyan kuszak, hogy
sokkal inkabb keltik a véletlen eredmények benyomasat, mintsem hogy
valamilyen valddi dsszeftiggés feltarasat sejtetnék. A kutatds kritikus pont-
janak tekinthet6 az dlomgyjtés modszere, hiszen a beszdmolokat az elmult
masfél hénapos iddszakra vonatkozoéan gyjtotték ossze, retrospektiv mo-
don, személyenként csupan négy, tetszéleges hosszusagu dlom felidézését
kérve. A vizsgélat gyenge pontja tovabba, hogy a hasznalt tartalomelem-
zési mutatok csupdn dsszesitik a f6bb dlomtartalom-kategoéridkat, a szerzék
egyéltalan nem szamolnak ardnyokat vagy szdzalékokat, igy a mutatoik
- kiilonosen az alombeszamolék hosszanak kontrollalasa nélkiil - nagyon
torzitottnak tekinthetSk.

Pesant és Zadra (2006) kutatasa médszertanilag sokkal atgondoltabb
munka. A 28 résztvevé bevonasaval zajlo longitudindlis vizsgalat kéthetes
alomnaplo-gytjteményeket vetett 6ssze a pszichés jollét mutatdival. Ra-
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adésul tiz év elteltével a vizsgalatot megismételték. Az alomtartalmakbol
harom aranyt szdmoltak: a negativ/pozitiv érzelmek ardnyat, az agresz-
sziv /baratsagos interakciok és a (kudarc + szerencsétlenség)/ (siker + sze-
rencse) aranyat. Ezek szamos pozitiv irdnyu egytittjarast mutattak a de-
pressziot, neuroticizmust, szorongast és altalanos pszichopatolégiat mérd
kérdésivekkel. A kontinuitas-hipotézis még stabilabb pilléreként szolgal az
az eredményiik, mely szerint a tiz év alatt a lelki jollét tekintetében végbe-
ment valtozasok is korreldlnak az alomtartalmakban szintén ez id¢ alatt
bekovetkezett valtozdsok mértékével. Azaz: akik nagyobb mértékben moz-
dultak el a lelki egészség felé, azok dlomtartalmai is kovették ezt a véltozast
pozitiv iranyba. A pszichés allapot jobbulasét a szerencse, a baratsagossag
és a pozitiv érzelmek szdmanak megszaporodésa kisérte az almokban. A
kutatés egyetlen hidnyossaganak tekinthetd, hogy az dlomtartalmak tekin-
tetében csupan erre a hdrom mutatéra szoritkoztak, holott az almok ennél
sokkal gazdagabb, véltozatosabb anyaggal szolgalnak az 9sszeftiggések
széles kord feltarasdhoz.

Egy specialisan az éber és alombeli érzelmek kapcsolatdnak feltardsara
koncentral6 vizsgalat (Gilchrist, Davidson, & Shakespeare-Finch, 2007)
szintén a kontinuitas-hipotézist timogat6 eredményeket hozott. 123 f6
bevondsaval haromhetes naploét gytjtottek, mely kiterjedt az alombeszamo-
16k mellett az ébrenlét f6 torténéseinek és az azokat kiséré f6bb érzelmek-
nek a lejegyzésére is. A résztvevék optimizmus-, elégedettség- és remény-
skalakat is kitoltottek. Az éberen lejegyzett és az dlmokban megjelend ér-
zelmek kozti kapcsolat meglehet§sen markansnak bizonyult. A kérdéivek
és az alomérzelmek viszonya viszont sokkal gyengébbnek mutatkozott.
Csupan az optimizmus korrelalt negativan az alombeli aggodalom mér-
tékével, valamint az élettel valo elégedettség jart egytitt az dlombeli elége-
dettséggel, és mutatott negativ kapcsolatot az alombeli aggodalommal,
szomorusaggal és altaldnosan az alombeli negativ érzelmek mértékével.
Ezen korrelaciok egyike sem haladta meg a 0,3-as szintet, ami az eredmé-
nyek 6vatos interpretaldsara int. Igaz, a feltart osszefliggések egy iranyba
mutatnak, a kutatés viszonylag nagy elemszdmmal dolgozott, és a kutatok
a specialis teriileten, amelyet vizsgéltak, meglehetésen alapos munkat vé-
geztek, azonban mégis felmertil a gyant, hogy vajon nem voltak-e tal jol
atlathatéak a vizsgalat hipotézisei a kitolték szdmara, ami kiillonosen azért
lehet itt torzit6 tényezd, mert a résztvevék maguk skéalaztak az éber és
alombeli érzelmeiket is.

A vizsgélatok tobbsége elérhetdségiik miatt egyetemista mintat hasznal.
Azonban, mivel néhany kutatas szerint az alombeszdmolok érzelmi inten-
zitdsa és minGsége valtozhat az életkor elérehaladtaval (Schredl & Doll,
1998), érdemes korosztalyonként kiilon vizsgédlni az dlomtartalom és az
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életmindség kapcsolatat is. Az eredmények szamot adtak arrél, hogy az
életkor el6rehaladtdval az dlombeszamol6kban megjelend érzelmek inten-
zitasa csokkent, valamint, hogy idéskorban az dlmokban megjelené pozi-
tiv érzelmek aranya n6, azonban arra a kérdésre még nem tudjuk a vélaszt,
hogy mindez valamiféle pszichés vagy életkoriilménybeli valtozas kisérd-
jele-e, vagy attol fiiggetlentil megy végbe.

St-Onge, Lortie-Lussier, Mercier, Grenier és Koninck (2005) 60-as éveik-
ben jaré nék dlombeli érzelmeit vetették Gssze az élettel valé altaldanos
elégedettségiik mértékével. Semmilyen Osszefliggést nem sikertilt feltar-
niuk, bar a szerz6k maguk is megjegyzik, hogy egyrészt egy alapvetéen
elégedett mintaval dolgoztak, igy az adatok nem szértak kell6en, mésrészt
a hasznalt méréeszkoz sem volt kell6en differenciélt. Schredl és munka-
tarsai (1996) egy még idésebb (74-83 év) korosztalyt vizsgalva azonban
talalt korrelaciot az élettel valo elégedetlenség és a negativ dlomérzelmek
kozott.

Lathatjuk, hogy az eredmények meglehetdsen divergensek, néhany ku-
tatas ugyan viszonylag egyértelmi parhuzamot mutatott ki az éber jollét
és az dlomtartalmak kozott, viszont masok vegyes vagy éppen ellentmon-
do6 eredményeket kaptak. Sajat kutatasunk célja a testi, lelki jollét és az
alomtartalmak kozti viszony alapos feltdrdsa a vizsgalati személyek egy
viszonylag egységes mintdjan: kozép- és idéskortt nék korében. Ennek
sordn mind az dlmok elemzéséhez, mind az életmindség méréséhez a le-
het6 legarnyaltabb eszkozoket igyekeztiink alkalmazni.

2. MODSZER

2.1. Vizsgalati személyek

Vizsgélatunk soran 35 év feletti nék (n = 40) életmindségét és almait vetet-
tiik 0ssze. Az almok kutatasanal kiilonosen fontos modszertani kritérium
az, hogy amennyiben az elemszdm viszonylag alacsony, akkor az adatok
egy viszonylag szuk, jol meghatédrozott csoportrdl szolgaljanak informacié-
val. Mindez azért sziikséges feltétel, mivel az dlomtartalmak nem fligget-
lenek sem az dlmodo6 nemétdl, sem az életkoratol (Domhoff, 1996; Schredl
& Doll, 1998). Kutatasunk soran azért esett a kozép- és idéskora nék ko-
rére a valasztasunk, mivel tervezziik a jovében a vizsgalat kib6vitését mell-
daganatos nék mintéjaval is: szandékunkban &ll a két csoport dlmainak
Osszehasonlit6 elemzése. Jelen mintankat ezeknek a szempontoknak meg-
felel6en alakitottuk: igy részt vehetett minden olyan 35. életévét mar be-
toltott n6, aki sajat bevallasa szerint aktualisan nem kiizd semmilyen stlyos,
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kronikus fizikai betegséggel. A vizsgalatban részt vevé 40 £6 atlagéletkora
51,3 év (min = 35; max = 71; szoras = 8,1) volt. Koziilik 27 né rendelkezett
féiskolai vagy egyetemi végzettséggel, 12 résztvevd kozépiskolat végzett,
és 1 f6 legmagasabb végzettsége az dltaldnos iskola volt. A csalddi allapot
tekintetében a minta eléggé véltozatosnak mutatkozott: a kitolt6k koziil
harman vallottak magukat egyediilallénak, 22 személy élt hazassagban a
vizsgalat ideje alatt, valamint 6 résztvevének élettarsi viszonya volt, 1 kii-
16n élt a hazastarsatol, hatan elvéltak és tovabbi két {6 6zvegyként defini-
alta magat.

A jelentkezdket egy kéthetes dlomnapl6 vezetésére, valamint egy élet-
mindség-kérd6iv kitoltésére kértiik. A részveviket két médon toboroztuk.
Egyrészt egy tjsaghirdetés segitségével, ez esetben postan kiildtiik ki a
naplét és az instrukcidkat a jelentkezéknek, mésrészt a konnyd hozzafér-
het6ség miatt ismerdsok ismerdseivel vettiik fel a kapcsolatot, akik szintén
lezart boritékban juttattdk a napldokat vissza hozzank. Mindkét esetben
kiilon hangsulyt fektettiink a kitolt6k anonimitdsanak biztositaséra.

Osszesen 61 dlomnapl6 érkezett vissza, melybél 40 f6 adatait dolgoztuk
fel. A vizsgalatba val6 bekertilés feltétele a helyes kitoltés mellett a mini-
mum 6t darab, legalabb 20 szavas dlombeszdmolé megléte volt. Ez utobbi
két kitétel azért volt sziikséges, mert ennél kevesebb dlomszam nem nyujt
elég informaciot a személy almodasi stilusara vonatkozoéan, hiszen egy-két
alom semmiképpen sem lehet reprezentativ az almodoé elmult két heti al-
maitilletéen. Tovabba csak a 20 sz0 feletti Almok keriiltek be az elemzésbe,
mivel ennél rovidebb dlmokra az alkalmazott tartalomelemzési modszer
semmiképpen sem javasolt. Igaz, egyes kutatok (King & DeCicco, 2007)
teljesen figyelmen kiviil hagyjak ezt a kitételt, mig masok (Domhoff, 2003)
csak 50 sz0 felett tartjak teljesen megbizhaténak az eljarast. A sajat min-
tanknal e szigoribb, 50 szavas kritérium olyan szintd adatvesztéssel jart
volna, hogy kénytelenek voltunk ennek valamivel enyhébb verziéjat al-
kalmazni, ezért 20 szondl hiztuk meg végiil a hatart. Igy sszesen 442 alom
kertilt kodolésra. A kitolték atlag 8 darab (min = 0, max = 30, szdras = 6,6)
legalabb 20 sz6bol 4116 alombeszamolét irtak le a két hét soran.

2.2. Mérdeszkozok

2.2.1. Az életmindség mérése: WHOQOL-100

A kérdéivet nemzetkozi egytittmikodés keretében dolgoztak ki egy olyan
multi-dimenziondlis fogalom mérése céljabdl, ami azt ragadja meg, hogy
a kitolté hogyan észleli sajat testi, lelki egészségi dllapotat, pszichoszocia-
lis statuszat és életének mas aspektusait (World Health Organization, 1998).
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A 100 tételbsl 4116 kérdsiv kitoltése nagyjabol fél orat vesz igénybe. Osz-
szesen 24 témakort olel fel, melyek 6 targykort képeznek: fizikai egészség,
pszichés jollét, a fliggetlenség szintje, szocialis kapcsolatok, kornyezet és
spiritualitas (1. dbra). Az éltalanos egészségi allapot 6nall6 témakorként
van jelen, mely egyik targykorhoz sem tartozik. A hat targykor pontszama
nem vonhato6 dssze, a kérd6iv nem ad moédot egy altalanos, mindegyik
tertiletet atfogo életmindség-mutato kiszdmitdsara. A Cronbach-alpha mu-
tatok minden targykorre vonatkozoéan kielégitének bizonyultak (0,71 és
0,86 kozott). A kérddivet szamos elemzésnek aldvetették: a konfirmacios
faktoranalizisbdl szarmazo6 eredmények, a diszkriminans validitasa és a
teszt-reteszt reliabilitasa is megerdsitette megbizhatosagat. A WHOQOL-100
széleskorden alkalmazhato, akar kultirkozi 6sszehasonlitas, akar egy kul-
taran belili tobb alcsoport dsszevetése, vagy egy személy, illetve egy cso-
port életmindség-valtozasanak mérése céljabol (World Health Organiza-
tion, 1998). A kérdé6ivet tobb mint 30 orszagban adaptaltak, koztiik Magyar-
orszagon is (Kullmann, 2000; Kullmann & Harangozo, 1999).

2.2.2. Az dlomnaplok elemzése: Hall és Van de Castle tartalomelemzési
rendszere

A Hall és Van de Castle (1966) altal specidlisan az almokra kidolgozott
tartalomelemzési rendszer a legelfogadottabb és legszélesebb korben hasz-
nalt eszkoz az dlmok tartalmainak empirikus vizsgélatdra (Domhoff, 1996,
1999, 2000, 2003, 2005). Kilenc atfogé kategoridjaval, és ezeken beliil sza-
mos alcsoport elkiilonitésével olyan sokrétd és alapos, hogy tulajdonkép-
pen nincs olyan tartalom az almokban, mely ne kertilne kédolasra altala.
A 9 fékategoriabol kutatdsunk soran 7-et (1. dbra) hasznaltunk, tovabba
ezek alcsoportjai is kodolasra kertiltek. Kiilon kédot kaptak a szerepldk;
szamuk, nemtik, életkoruk és ismertségi szintjiik alapjan. Jelolésre kertiltek
a szocialis interakciok kiilonféle fajtai és modjai is, ide sorolva a legkiilon-
télébb agressziv, baratsagos és szexudlis megnyilvanulasokat. Az dlomban
elért sikerek vagy kudarcok, szerencsék és pechek is szamos alkategoriaba
sorolédtak. A tartalomelemzési rendszer tovabbé az dlomban megnyilva-
nul6 érzelmek 6t csoportjat kiiloniti el. Kiilon jelekkel birnak az alom hely-
szinének jellemzéi és az dlomban megjelené kiilonbozé targyak. Ez utob-
bi kategoria kédolasanal igyekeztiink lesziikiteni a jelolt targyak listajat
aszerint, hogy a vizsgalat kérdésfelvetése szempontjabol elméletileg mi
lehet relevans. Jelen kutatds soran nem keriilt kédolasra az dlomelemek
jellemzéit, tulajdonsdgait megragadé tgynevezett ,mindsité” kategoria.
Az alombeli aktivitasok kédolasaval a késébbiekben tervezziik kibéviteni
a vizsgéalatot. A kédolast két kiképzett pszicholégushallgat6 végezte, akik
vakok voltak a vizsgalat céljaira, és nem ismerték a résztvevdk életmind-
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ség-pontszamait sem. A kérdéses eseteket a kddolok megvitattdk, kozos
megegyezéssel hoztak dontést roluk. Domhoff (2003) médszertani konyve
alapjan, a mindkét kodolo altal jelolt tartalmak egyezését szdzalékos mu-
tatoval hataroztuk meg [(egyezések/kodolt tartalmak szama)*100]. A leg-
nagyobb kodolok kozti egyezést a szerepldket jelolé kédoknal kaptuk
(92,5%), mig a legkevésbé a helyszineket megragadé kédokban egyezett
meg a kodolok véleménye (72,7%).

2.3. Adatfelvételi eljaras és statisztikai moédszerek

A kéthetes dlomnapl6 vezetésének utolsé napjan kertilt sora WHOQOL-100
kitoltésére. Mivel a kérd6iv kérdéseit az elmult két hétre vonatkozéan kell
megvélaszolni, igy a két méréeszkoz ugyanazon idészakroél nyujt infor-
maciokat. Ezutan kiszamolasra keriiltek a WHOQOL téma- és targykorei,
valamint személyenként Osszesitettiik az egyes alomtartalom-ardnyokat
Dombhoff (2003) médszertani Gdtmutatasa alapjan.

Ezeket a mutatokat két médon képezhetjiik. Egyrészt vannak olyanok,
melyek arrél informdlnak minket, hogy egy adott tartalom el6fordulasabol
mennyi az atlagosan egy egységre juté mennyiség (pl. baratsdgossag/
alomszereplSk szdma; vagy: az olyan almok szdma, amiben legalabb 1
baratsagossag van/osszalomszam). Masrészt generalhatunk ardnyokat
ugy, hogy két alomtartalom oOsszesitett szamat elosztjuk egymassal, ezek
azt mutatjak meg nekiink, hogy ez a két kategoria milyen aranyban fordul
el6 az adott személy almaiban, hogyan viszonyulnak egymashoz (pl. ba-
ratsagossag/agresszivitas). Ezek az aranyok kikiiszobolik azokat a torzité
tényezdket, melyek egyrészt abbol fakadtak, hogy a kitolték eléggé szortak
a felidézett dlmok szama tekintetében, masrészt megovtak attol a hibatol
is, ami abbdl eredt, hogy az elemzésbe bevont alombeszamolék hossza
szintén meglehetSsen tag keretek (minimum 20, maximum 300 sz6) kozott

(WHOS )OL - 100 ) (" Tartalomelemzési )
1. Fizikai egészség kategdriak
2. Lelki egészség ~_ 1. szereplok
3. Szocialis jollét T~ Kkorrelacio I 2. szocialis interakci6
4. Fiiggetlenség szintje _£f—— X} 3. siker — kudarc Arany-
5. Kornyezet 4. szerencse — pech mutatok
6. Lelkiség, spiritualitas S. érzelmek
\_ ) 6. targyak
\_ 7. kornyezet W,

1. dbra. Az életmindség és az dlomtartalmak mutat6i
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1. tabldzat. A vizsgélt alomtartalom-mutatok
Szerepl6k | Szocialis | Sikerés | Szerencse és | Frzel- | Targyak | Kérnyezet
inter- bukas szerencsét- mek
akciok lenség
Férfi/n6i | Baratsa- Legalabb 1 | Legalabb 1 Nega- |Kommuni- |Ismerés
szerepl6k | gossag/ sikert tar- | szerencsét tiv ér- | kacios helyszin/
agresszi- | talmazé tartalmazo zelmek |eszk6zok | Osszes
vitas almok dlmok szdma | /Gsszes | szama/ helyszin
szama/ /alomszam érzelem | Alomszam
dlomszam
Ismer6sok | Az dalmo- |Legalabb 1 |Legalabb 1 Kozlekedé- | Torz hely-
/szereplS- | dot éré ba- | bukast tar- | szerencsétlen- si eszko- | szin/Osz-
szam ratsagos- | talmazo séget tartal- z6k szdma | szes hely-
sag/ag- almok maz6é almok /alom- szin
resszivitas |szdma/ szama/ alom- szam
dlomszam |szam
Halott Az almod6 | Almodé si- | Almod6 sze- Ruhatarta-
szerepl6k/ | agresszor |kere/(al- |rencséje/(al- lom/alom-
szerepl6- | /éldozat |modo sike- | modo szeren- szam
szam re + buka- |cséje + szeren-
sa) csétlensége)
Allat- Agresszi- Testrészek
szereplék/ | vitas/ /alom-
szerepl6- | szerepld- szam
szam szam
(Az almodé bukasa + szerencsétlensége
+ az dlmodo¢ az agresszivitas aldozata)/
ilyen helyzetek szama
Baréatsa-
gossag /
szerepl6-
szam

Szexualitas/szereplészam

Legalabb 1 szexualis elemet tartalmazé dlmok szdma/élomszam

Legalabb 1 baratsagossagot tartalmazoé almok szama/alomszam

Legalabb 1 agresszivitast tartalmazé almok szama/alomszam

mozgott. Mivel néhdny tartalom meglehetdsen ritkanak bizonyult, ezekben
az esetekben vagy atfogébb mutatokat képeztiink a specialis tartalmakbol
[pl. negativ érzelmek/ (negativ + pozitiv érzelmek)], vagy - amennyiben
nem volt lehetdség egy ilyen tag, jol értelmezheté mutaté megalkotasara
- akkor lemondtunk az adott kategdriaval torténd statisztikai elemzés ki-
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vitelezésérdl (pl. a targyak koziil a fegyverek szama).A statisztikai elem-
zésekbe bevont dlomtartalom-mutatokat az 1. tdbldzat foglalja 6ssze.

Azért, hogy megvizsgaljuk az életmingség és az dlomtartalmak kapcso-
latat, a WHOQOL-100 targykorein és az alomtartalmakbol a fenti médon
kiszamolt aranymutatokon korrelacios elemzést végeztiink (1. dbra) - mi-
vel a vizsgalt valtozok tobbsége nem bizonyult normaélis eloszlastinak, a
Spearman-féle eljarast alkalmaztuk.

Mivel a szakirodalom szerint az dlomtartalmak nem fliggetlenek az élet-
kortdl, még egy ilyen, az életkor szempontjabdl viszonylag homogénnek
tekintheté mintan is sziikségszert ezen valtozo6 kontroll alatt tartasaval is
ellendrizni a kapott sszeftiggéseket, igy elvégeztiink az adatokon egy
parcidlis korrelacidelemzést is ennek kontrollélasaval.

Az egyiittjarasok elemzésén tal arra is valaszt kerestink, hogy mely dlom-
tartalmak mennyiben képesek bejosolni a személy életmindségének egyes
aspektusait. Ennek megvizsgalasdhoz tobbszoros linearis regresszidelem-
zést végeztiink, fliggd valtozoként az életmindség-targykoroket, figgetlen
valtozoként pedig az alomtartalmakbol képzett mutatokat hasznalva.

Az adatok tovabbi elemzéséhez és drnyaltabb 0sszefiiggések feltardsdhoz
két, a mintdnkbol képzett alcsoport 6sszehasonlito vizsgalatat is elvégeztiik.
Egyfel6l a szocialis kapcsolatok és az alomtartalmak kozti viszony feltarasa-
nak tovabbi lépéseként a személy csaladi allapota szerint a mintankat két
csoportra bontottuk, és igy lehetéségiink nyilt az aktualisan kapcsolatban
élg, illetve egyediilallo nék alomtartalmai kozti kiilonbségek megvizsga-
laséra is. Ehhez normalis eloszlasa véltozok esetén fliggetlenmintas ¢-pro-
bat, a nem-normalis eloszl4st valtozok korében pedig Mann-Whitney-pro-
bat alkalmaztunk. Masrészt a kutatds soran arra is vélaszt keresttink, hogy
miben kiilonbdznek azon személyek alomtartalmai, akik az életmindség-
kérdéiv kiegészité kérdésére adott valaszuk alapjan magukat aktuédlisan
betegnek valljak, azoktol, akik teljesen egészségesnek értékelték magukat.
[gy e valtozé mentén is két csoportot képeztiink, amik szintén 6sszevetés-
re keriiltek az alomtartalmak tekintetében fiiggetlenmintas ¢-préba vagy
Mann-Whitney-préba segitségével.

A statisztikai elemzések elvégzéséhez az SPSS 16.0 programot hasznal-
tuk.
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3. EREDMENYEK

3.1. Korrelacios elemzések

A WHOQOL-100 kérdéiv targykoreinek pontszama és az egyes alomtar-
talom-mutatok kozti korrelacios kapcsolatokat a 2. tabldzat foglalja Ossze.

A WHOQOL-100 targykorei koziil a pszichés jollét mutatta a legtobb
kapcsolatot az egyes alommutatokkal. Ez a targykor olyan témakoroket
olel fel, mint az 6nbizalom, a testkép, a pozitiv érzések és a negativ érzések
aranya, valamint azt, hogy a személy hogyan értékeli sajat gondolkodasi
és koncentralasi képességeit. Akik jobb pszichés jollétnek 6rvendenek,

2. tablazat. A WHOQOL-100 targykorei és az egyes dlomtartalomarany-mutatok kozti
szignifikdns korrelaciok (n = 40)

‘ Korrelacié | Szignifikancia
Fizikai jollét
Inkdbb agresszor, mint agresszio dldozata r= 0,449 p =0,007
Alombeli kommunikdcié és kommunikdcids eszkizok r=10,469 p = 0,002
Pszichés jollét
Alombeli dsszbardtsdgossdg és dsszagresszid hanyadosa r=0,339 p=0,035
Legaldbb egy bardtsigossdgot tartalmazo dlmok szama r=0,325 p =0,041
Inkdbb agresszor, mint agresszio dldozata r=0,398 p=0,018
Legaldbb 1 szexudlis interakciot tartalmazo almok szama r=0,376 p=0,017
Alombeli kommunikicid és kommunikdcids eszkizok r=10,410 p =0,009
Fiiggetlenség
Alombeli kommunikdcié és kommunikdcids eszkizok r=0,424 p = 0,006
Legalabb egy szexualis interakciot tartalmazé almok szama | r = 0,336 p=0,034
Inkabb agresszor, mint agresszi6 dldozata r=0,349 p = 0,040
Kornyezet
Legaldbb egy szexudlis interakciot tartalmazo almok szama r=0,325 p=0,041
Alombeli kommunikdcié és kommunikdcids eszkizok r=10,339 p =0,032
Osszes szerepld és a halott személyek hanyadosa r=0,336 p =0,034
Spiritualitas
Az dlmodo sikereinek szama / (bukds + siker) szdma r=-0,358 p =0,048
Legaldbb egy szerencsét tartalmazo dlmok szdma r=0314 p=10,048
Alombeli kommunikicié és kommunikdcids eszkiziok r= 0,444 p = 0,004
Szexualis interakcidk és a szerepl6k szdmanak hanyadosa | r =0,312 p = 0,050
Legaldbb egy szexuadlis interakciot tartalmazoé almok szama | r = 0,336 p = 0,034
Szocialis funkcionalas
Nincs korrelacio - -




312 Németh Georgina - Banyai Eva

azoknak tobb olyan almuk van, amiben valamilyen baratsagos interakcio
torténik, aranyaiban is tobb a baratsdgos interakcidjuk az agresszivakhoz
viszonyitva, am amennyiben agressziv kapcsolatba kertilnek valakivel az
alom soran, akkor sokkal inkabb agresszorként, mint dldozatként élik meg
magukat. A lelkileg magukat egészségesebbnek vallok tobb szexualis dlom-
rél is szamolnak be, mint akik a pszichés jollét alacsonyabb szintjén allnak.
Erdekes 6sszefiiggés mutatkozik a kommunikaciés eszkozok, valamint az
ezekhez kotddé cselekvések mennyisége és a pszichés jollét kozott. A jobb
lelki kondiciéban 1évé személyek almaiban tobbszor vannak jelen olyan
eszkozok és olyan aktivitasok, melyek a kiilvilaggal val6 kapcsolattartasban
szerepet jatszhatnak. A 2. tabldzat d6lt betdvel irt korrelaciéi azok, melyek
az életkor kontroll alatt tartasdval is megtartjak legalabb tendenciaszinten
az egyittjarasukat. A pszichés jollét esetében az életkor kontroll alatt tar-
tasaval egyik kapcsolat eréssége sem csokkent a tendenciaszint ala.

A fizikai egészség targykorébe tartoznak a személy fajdalmaival, ener-
giaszintjével és alvasmindségével kapcsolatos kérdések. E targykor és az
alomtartalom-aranyok kozott két 6sszefliggés mutatkozott. Egyrészt a jo
fizikai egészség szintén egytittjarast mutat azzal, hogy az dlomban a sze-
mély - amennyiben agressziv interakcidba kertil valakivel - sokkal inkabb
agresszor, mint aldozat szerepet tolt be. Ez arra utal, hogy az, hogy valaki
aldozatként latja magat az almaiban, sokkal gyakrabban fordul el6 olyan
személyeknél, akik tgy érzik, hogy gyenge a fizikai és lelki egészségiik. A
masik osszeftiggés pedig a fizikai egészség és az dlombeli kommunikacié
és kommunikacios eszkdzok egy alomra es6 mennyisége kozott mutatko-
zott. Akik jobbnak értékelik a fizikai allapotukat, azok tobbet almodtak
ilyen targyakkal, cselekvésekkel. Az életkor kontroll alatt tartdsaval ezen
alomtartalmak és a fizikai egészség kozti kapcsolatok tovébbra is meg-
maradtak.

A fliggetlenség targykore arrol nyjt informaciét, hogy a személy meny-
nyire érzi igy, hogy a munkajat egyediil el tudja latni, mennyiben szorul
mas emberek vagy gyogyszerek segitségére a hétkoznapjaiban. Ezzel a
targykorrel ismét a fent emlitett kommunikacié és ahhoz sziikséges esz-
kozok kategoridja mutatja a legerésebb korreldcios 0sszefiiggést. Akik fiig-
getlenebbnek itélték magukat, azoknal ez a tartalom meglehet6sen gyakran
szerepelt az almokban, még akkor is, ha az életkort kontrollalva parcialis
korrelaciot szamoltunk. Mésrészt a fliggetlenség egytitt jar a legaldbb egy
szexudlis interakciot tartalmazo dlmok szdmaéval is, valamint azzal, hogy-
ha az dlomban agresszivitdsra kertl sor, akkor a magat éberen fiiggetle-
nebbnek megélé almodé abban nem mint passziv elszenvedd, hanem mint
a tdmado fél vesz részt. Azonban ez utébbi két osszeftiggés elttint, amikor
az életkor kontroll alatt tartdsaval parcidlis korrelacids elemzést végeztiink.
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Ugy ttinik, a fiiggetlenség ezekkel val6 kapcsolatanak hatterében a személy
életkora all.

A WHOQOL-100 kornyezet targykore meglehetsen tag, magaba fog-
lalja a személy biztonsagérzetével, otthoni, valamint tdgabb kornyezete
alkalmasséagaval, az ebben val6 informéacidszerzés lehetGségeivel, a szocia-
lis és egészségligyi ellatas elérhet6ségével, valamint anyagi kortilményei-
vel val6 elégedettségét is. Akik a fenti kérdésekben elégedettebbnek érté-
kelték magukat, tobbet almodtak a szexualitasrél. Emellett megerdsitve az
egészség és az dlombeli kommunikacié kapcsolatat, az 9sszefiiggés itt is
jelentkezett. Akik nagyobb pontszamot kaptak az életminéség ezen targy-
korén beliil, azok dlmaiban ismét gyakoribbnak bizonyult a kommunika-
ci6s tartalom. Erdekes dsszefiiggés rajzolodik ki tovabba ezen targykor és
azon dlomtartalom kozott, ami azt ragadja meg, hogy a személy almaiban
milyen gyakran fordul el6 olyan szerepld, aki az alomban halott, de a va-
l6sagban él, vagy olyan, aki az életben mar halott, de az dlomban él6ként
jelenik meg. Akik elégedettebbnek mutatkoztak a kornyezet targykor te-
kintetében, azok almaiban ardnyaiban kevesebb halott szereplé szerepelt.
Az életkor kontroll alatt tartasaval egyik fenti dsszefiiggés sem tiinik el,
azaz ezek a személy életkoratdl fliggetlentil kapcsolatban maradnak egy-
massal.

A spiritualités targykore olyan kérdéseket feszeget, hogy a személynek
van-e valamilyen hite, ami értelmet ad az életének, és mennyiben tud eb-
bél er6t meriteni a megkiizdés perceiben. Ez az dlomtartalmakkal meg-
lehetésen érdekes dsszefiiggéseket mutat. Erdekes médon, a spiritualisabb
emberek dlmaiban aranyaiban gyakoribb tartalom az, hogy valamiért eré-
feszitést tesznek, de elbuknak, mint az, hogy sikerrel jarnak, viszont a spi-
ritudlis vildgszemléletdek tobb olyan alomrdl szamolnak be, amiben leg-
alabb egy szerencsés fordulat torténik, mint azok, akik ezen az életminéség
dimenzién alacsony pontszamot adtak. A szexualis interakciot tartalmazo
almok szama és az egy alomszerepldre esd szexudlis interakcié mennyisé-
ge is pozitiv egytittjarast mutat a spiritualitas témakorével: akik spiritua-
lisabban szemlélik az életet, tobb szexualitasrdl irnak alombeszamoldikban.
E targykor és az alomtartalmak kozti tovabbi korrelacioként ismét a kom-
munikéciohoz kotheté alombeli cselekedetek és az ehhez sziikséges esz-
kozok nagy szama jelent meg. Itt is elvégeztiik a parcialis korrelacios elem-
zést az életkor kontroll alatt tartasaval: csupdn az dlombeli szexualitdssal
kapcsolatban all6 két mutato és a spiritualitds targykor kozti korrelacio
sztinik meg ennek hatdsara, azaz ezen Osszefliggés mogott az életkor all
hattérvaltozoként. A tobbi kapcsolat azonban a személy életkoranak kont-
rollélasaval is megmarad.

A térsas funkcionélas mutatéjat olyan kérdésekre adott valaszokbol sza-
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mithatjuk ki, melyek arra iranyulnak, hogy a személynek milyenek a sze-
mélyes kapcsolatai, mennyiben kapja meg a szamara sziikséges szocidlis
tamaszt méasoktol, és mennyire kielégits szamara a szexualis élete. Erdekes
modon ez volt az egyetlen targykor, ami semmilyen 6sszeftiggést nem
mutatott az dltalunk hasznélt dlomtartalom-mutatokkal.

3.2. Regresszidelemzések

Annak megvizsgéldséara, hogy az egyes alomtartalmak milyen bej6slo eré-
vel birnak a hat életmindség-mutat6 értékét illeten, tobbszoros linearis
regresszidelemzést végeztiink. Fliggd valtozéként a WHOQOL-100 kérdé-
iv targykorei, mig fiiggetlen valtozéként az altalunk vizsgalt alomtarta-
lom-mutaték szerepeltek. A Stepwise-moédszert alkalmazva az dlomtar-
talmak harom életmingség-targykor esetében bizonyultak szignifikdns
bejoslonak.

Az dlomtartalmak a spiritualitds témakorét tudjak leger6sebben bejo-
solni. A végs6 modellben a bejéslok kozott a kommunikécié és a kommu-
nikécios eszkozok egy alomra es6 szama, az olyan dlmok szama, melyben
legalabb egy bukés van és az dlomszereplSk ismerdsségét megragad6 mu-
tato kaptak helyet. Ezek az alomtartalmak egyditt a spiritualitds varianci-
ajanak 49,6 %-at képesek megmagyarazni. A pszichés jollét esetén az egy
szerepldre esé alombeli agresszivitas, valamint a kozlekedési eszkozok
nagy szamdnak jelenléte a személy almaiban negativ bejoslo erével bir,
mig azon dlmok szdma, melyben legalabb egy szexualis tartalom szerepel
alelkijollét pozitiv bejosléjanak bizonyult. Egytittesen ez a harom tartalom
a pszichés jollét variancidjanak 48,2%-at ragadja meg. A kornyezettel valo
elégedettséget az dlombeli kommunikacié és kommunikacios eszkozok
szdma josolja be szignifikans szinten. Ez az dlomtartalom ezen targykor
variancidjanak 27%-at képes megragadni. A fizikai egészséget, a fligget-
lenség szintjét és a szocidlis kapcsolatokat megragado targykorok esetében
az dlomtartalmak nem birtak kell6en erds bejoslo erével, igy a Stepwise-
modszert alkalmazva nem taldltunk szignifikdns modellt ezen targykorok
bejoslasara (3. tiblazat).

3.3. Alcsoportos 6sszehasonlitasok
3.3.1. A tdrsas kapcsolatok mentén végzett Osszehasonlitds

Térsas kapcsolatok mentén megnyilvanul6 dlomtartalom-kiilonbségeket
akkor sem sikertilt tetten érntink, mikor két csoportot képeztiink az egy-
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3. tablazat. A t6bbszoros linedris regresszidelemzés eredményei

Regresszids | Szignifikancia
béta
Fizikai jollét ‘
Pszichés jollét
Az agresszivitds tartalom és a szereplk szamanak B =-0,350 p=0,019
hanyadosa
Kozlekedési eszkozok egy dlomra esé szama B =-0,485 p=0,014
Legalabb egy szexualitast tartalmazé dlmok szama B =0,900 p=0,001
Fiiggetlenség ‘ ‘
Kornyezet
Alombeli kommunikaci6 és kommunikécios eszkozok | B=0545 | p=0,003
Spiritualitas
Alombeli kommunikacié és kommunikacios eszkozok B =0,527 p = 0,001
Legalabb egy bukast tartalmazé dlmok szama B=0,436 p = 0,005
Az ismerds dlomszereplSk aranya B =0,305 p =0,037
Szocialis funkcionalas ‘ ‘

séges mintankbdl aszerint, hogy a vizsgalati személy parkapcsolatban él
(hazas, élettarsa, parkapcsolata van), vagy egyediilallo (hajadon, elvalt,
ozvegy), és e két csoport dlomtartalmait vetettiik ossze. Sajat kutatdsunk-
ban csupan két eltérés mutatkozott a parkapcsolatban, illetve egyediil él6k
almai kozott: akiknek volt partneriik a vizsgalat ideje alatt, azok tobb olyan
alombeszamolo6t adtak, ami legaldbb egy peches fordulatot tartalmazott
(U =46,5; p = 0,002), illetve a parkapcsolatban él6k almaiban ugyancsak
tendenciaszinten, de gyakrabban szerepelt a ruha-tartalom [t(38) = 1,818;
p = 0,077]. A csaladi allapot mentén képzett két csoportot dsszevetettiik a
személyek életmindségének hat aspektusa mentén is. Az egyetlen és csu-
pén tendenciaszintd kiilonbség a tarsas funkciondlast megragad¢ targy-
koron mutatkozott [t(38) = 1,884; p = 0,064]. A tobbi targykor egyikének
pontszama sem kiilonbozik lényegesen az aktudlisan parkapcsolatban,
illetve egyediil él6 nék kozott, tovabba az dltalanos egészségi allapotot
megragado kiilonallo témakor pontszama sem mutat a csoportok kozott
szignifikans eltérést.
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3.3.2. Fizikai betegség jelenléte mentén végzett dsszehasonlitds

A fizikai betegség dlomtartalmakkal val6 viszonyanak megismeréséhez a
magukat a kérd6iven betegnek vallé nék és az erre a kérdésre nemmel
felel6k két csoportjat hasonlitottuk 6ssze. Az eredményeket a 4. tiblizat
mutatja be.

A betegcsoportba 12-en, az egészségesek kozé pedig 28-an soroltdk ma-
gukat. A magukat betegnek tart6 személyek altal bejelslt betegségek tobb-
nyire korral jaré altalanos egészségi problémak voltak. Mivel az alomtar-
talmakbdl kiszamolt mutatok egy részének eloszlasa eltért, mig a tobbi
nem kiilonb6zoétt a normaélistol, az el6bbieknél Mann-Whitney-, az ut6b-
biaknal fliggetlenmintas f-probat végeztiink a két csoport 6sszehasonlita-
sa céljabol. A t-préba, illetve a Mann-Whitney-préba szamos, de tobbnyi-
re csupan tendenciaszintd kiilonbséget jelzett a két csoport dlmai kozott.
A betegek csoportjdban 1év6 személyek ardnyaiban tobbet almodtak a sze-
replék kozotti agressziv tarsas kapcsolatokkal, mint bardtsdgos felhan-
gaakkal, illetve igaz ez az almaikban specidlisan 6ket érint6 agressziv, il-
letve baratsagos interakciok ardnyaira is. Ezenttl gyakrabban is voltak 6k
az agresszi6 dldozatai dlmaikban, mint kezdeményezéi. Tovabba az 6n-
magukat betegként definidlok kevesebbszer adtak szamot dlmaikban meg-
jelend barédtsdgos vagy szexualis interakciokrol. Akik egészségeseknek

4. tablazat. A magukat betegként (B), illetve egészségesként (E) definialok alomtartalmai
kozti szignifikans, illetve tendenciaszintd kiilonbségek

B Eatlag | T/ U érték | df p
atlag
Az almodot érint6 agresszio és 0,552 0,304 t=-3,073 | 38 0,004™
barétsagossag hanyadosa
Barmely szerepl6t érint6 agresszié 0,981 0,612 U =100,5 - 0,095
és baratsagossag hanyadosa
Az almodé agresszor vagy aldozat 0,152 0,407 U=2805 - 0,067

létének hanyadosa
Baratsagossag és a szerepldk ardnya | 0,129 0,178 t=1,713 | 38 0,095
Legalabb 1 baratsagossagot tartal- 0,309 0,449 t=2,009 38 0,052"
maz6 dlmok szama

Szexualitds és a szerepl6k szamanak | 0,00 0,01 U =108 - 0,079"
aranya

Kommunikacié és kommunikacios 0,108 0,216 U=1025 - 0,052
eszkozok szama

Legalabb 1 szerencsétlenséget tartal- | 0,438 0,559 U =885 - 0,017

mazo6 almok szama
('p<0,10; "p<0,05)
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vallottak magukat, azok itt is tobbet dlmodtak kommunikéciés eszkdzok-
kel, illetve azokhoz fiz6d6 cselekedetekkel, mint a magukat betegként
értékelS nék. Az uralkodo6 - alapvetSen az dlom és éber valosag kontinui-
tasat igazol6 - Osszeftiggésekkel ellentétes, egyetlen eredmény ismét az
alombeli peches torténésekkel kapcsolatos, hiszen ez a tartalom éppen az
egészségesek korében bizonyult gyakoribbnak. Ez a kiilénbség minden-
képpen kiilon figyelmet igényel, kiilontsen, hogy az éber dllapotban ész-
lelt egészséggel valo kompenzatorikus kapcsolata konzisztensnek ttnik.

A magukat egészségesnek, illetve betegnek definidlé nék két csoportjat
Osszevetettiik az életmindség-kérd6iv kiillonbozé targykorein elért pont-
szamaik alapjan is. A hat targykorbdl négy mentén szignifikansnak bizo-
nyult a kiilonbség. Azok, akik betegnek vallottak magukat, lényegesen
alacsonyabb pontszamot értek el a kérddéiv fizikai jollétet [t(38) = 3,572;
p=0,001], pszichés egészséget (U = 87; p = 0,017), fiiggetlenséget [t(38) =
6,852; p<0,001] és spiritualitast (U = 93; p = 0,024) megragadé mutatdin.
Kulonbség mutatkozott tovabba az altaldanos egészségi allapotot megra-
gado kiilonallo témakor tekintetében is: akik betegként jellemezték magu-
kat, azok rosszabbnak értékelték az altaldnos egészségi allapotukat is [t(38)
=1,844; p =0,73].

4. MEGBESZELES

A kapott eredmények alapvetden illeszkednek a kontinuitas-hipotézis pre-
dikciéihoz: a jollét egyes vetiiletei pozitivabb dlomtartalmakkal jarnak
egytutt. Az életmindség kiilonboz6 szintjeit leginkabb az agressziv, barat-
sdgos és szexualis interakciok szdma és aranya jelzi az dlmokban. A jollét
tobb aspektusa mutat egytittjarast az dlombeli baratsdgossag és szexualitas
nagyobb ardnydval. Amennyiben agressziéra kertil sor az dlom soran, mind
a fizikailag, mind a lelkileg j6 egészségnek 6rvendékrél, mind a magukat
figgetlenebbnek megéls személyekrdl elmondhaté, hogy ilyenkor inkabb
kezdeményez6i, mint elszenveddi ennek az agressziv cselekedetnek. Az
onmagunk gyakori dldozatként valé megjelenitése almaink soran fizikai-
lag, illetve pszichésen is a rosszabb funkcionalas jelének tekinthetd, vala-
mint ez egyben a méasoktol valo fliggés érzésének kisérdje is.

Az életmindség - az dlombeli szocidlis kontaktusokkal valé 6sszeftiggé-
sén tul - egy alomtartalommal kiugréan erételjes kapcsolatot mutat a hat
targykorébdl ot esetében: ez a kommunikacié és a kommunikécios eszko-
z6k gyakori jelenléte az almokban. Ebbe az dlomtartalom-kategoriaba nem
direkten a kozvetlen emberek kozti kommunikacié tartozik, hanem leg-
inkdbb olyan targyak és azokhoz kapcsolodo tevékenységek, amik altala-
ban barmilyen masoktél val6 informacidszerzés, illetve -adas lehetéségét
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teremtik meg, igy példaul a TV, fénykép, festmény, telefon, radio, Gjsag,
konyv, telegram, levél, térkép, toll, irégép, kamera, papir stb. Ezek sokkal
inkabb tekinthetSk a vilaggal valé kapcsolattartds szimbdélumainak, jel-
képeinek, mint a kommunikaci6 konkrét megnyilvanulasanak. Mivel ezen
mutato képezi szinte a legerdsebb hidat az alomtartalmak és a jollét kozott,
ez alapjan elmondhatjuk, hogy az éber élethelyzet, mikodésmod vagy
allapot leképezddése az dlmainkban nem csupén direkt médon egy-az-egy-
ben, hanem indirektebb, szimbolikusabb formaban is végbemehet.

A spiritualitas targykoron kapott eredmények nagy része szintén illesz-
kedik a kontinuitds-elmélet predikcidihoz, de tgy tinik, e targykor és az
alomtartalmak kapcsolata mégis dsszetetett képet mutat. A spiritudlisabb
szemlélet is egytitt jar egyrészt a kommunikacios targyak és ezekkel valo
cselekedetek nagyobb szdmaval, valamint akik spiritudlisabb nézeteket
vallanak, azoknak tobb olyan almuk van, ami tartalmaz valamilyen sze-
rencsés fordulatot, masrészt ezek a személyek gyakrabban élik 4t dlmaik-
ban azt, hogy kiizdenek valamiért, de elbuknak, mint azt, hogy sikerrel
jarnak. Ez elsére talan zavarosan hangzik, de ha hozzavessziik azt az 6sz-
szefliggést is, hogy a spiritualitas egytitt jar azzal is, hogy a személy hany
olyan dlomrél szdmol be, amelyben valakit valamilyen szerencse ér, talan
kicsit értelmezhetébbé valnak az eredmények. Elképzelhetd, hogy ez egy-
fajta fatalista vilagszemlélet tiikre lehet: a dolgok torténnek a maguk ttjan,
és nem feltétleniil az emberek kiizdelmén mulnak a j6 kimenetek. Erdekes
kérdésként meriilhet fel, hogy vajon ez a vilagszemlélet egytitt jar-e, kisé-
réje-e a spiritudlis gondolkodasnak, azonban erre konkrét kutatasi ered-
mények még nem &llnak rendelkezéstinkre.

Az adatokon tobbszoros linedaris regresszidelemzést is végeztiink annak
megismerése céljabol, hogy az alomtartalmak képesek-e bejosolni az élet-
minGség egyes aspektusait. Eredményeink szerint a spiritualitas, a pszichés
jollét és a kornyezettel valo elégedettség targykore esetében néhany alom-
tartalom szignifikans bejoslo erével bir. Ezek az alomtartalmak ismét leg-
inkabb az alombeli tarsas interakcidkat (agresszivitas, szexualitds) ragad-
jak meg, illetve a kommunikéaci6 és az ehhez kapcsol6dé eszkdzok szama
az alomban mind a spiritualitds, mind a kornyezet targykor variancidjanak
magyarazataban lényeges szerepet tolt be. Tovabba a spiritualitds bejsloi
kozé tartozik az az dlommutat6, mely azt ragadja meg, hogy az dlomsze-
repl6k milyen ardnyban ismerések az dlmodoé szamara, valamint erds be-
joslo erével bir a spiritualitas esetében a legalabb egy bukast tartalmazé
almok szdma is: azaz a tobb ilyen tartalmt alom a spiritualitds magasabb
szintjét j6solja be. Ez az eredmény 6sszecseng a korrelacios elemzések so-
ran megtalalt osszeftiggéssel, miszerint a spiritualisabb emberek - ameny-
nyiben kiizdenek valamiért almaik soran - gyakrabban vallanak kudarcot,
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mint jarnak sikerrel. Am a gyakori szerencse-tartalom ugyan egyiitt jar a
spiritualitassal, de nem bizonyult szignifikdns bejoslonak, igy nem kapott
helyet a végsé regressziés modellben.

Ugy véljiik, az életmindség és az dlomtartalmak kozott feltart dssze-
fuggések kétségkiviil figyelemre méltdak, de fontos azt is megjegyezni,
hogy kevés a megmutatkozo kapcsolat, ahhoz képest, hogy mennyi vélto-
z6t vontunk be az elemzésbe. Igy, bar korabbi kutatasok alapjan varhaté
lett volna, de az dlombeli érzelmek mégsem jelentek meg az éber életmi-
ndség tiikreiként, sem a korrelacios vizsgalatban, sem a csoport-osszeha-
sonlitasok soran. Ennek hidnyat azonban némileg megmagyaréazza az, hogy
talan ezen a teriileten mutat leginkabb hianyossagokat az altalunk hasz-
nalt, Hall és Van de Castle altal 1966-ban kidolgozott tartalomelemzési
rendszer: az érzelmeket csupdn 6t kategéridba sorolja, és ezek is csak és
kizarélag abban az esetben jelolhetéek, ha a beszamoldban az almodé exp-
liciten utal rajuk. Gyakran fordult el6, hogy az dlom torténései implikaltak
ugyan az érzelem jelenlétét, de direkt utalds hijan a kodolok mégsem je-
16]hették azt.

A vartnal kevesebb - és olykor ellentmondasos - 6sszeftiggés mutatko-
zott tovabb4é az életmindség-mutaték és az dlombeli szerencse, szerencsét-
lenség, illetve a siker, bukas tartalmai és ezek egymashoz val6 viszonyat
megragadé mutatok kozott is. Erdemes lenne - és tervezziik is - a vizsga-
latot kibéviteni: el6fordulhat, hogy a minta aktualis elemszama nem kel-
l6en nagy ahhoz, hogy a ritkdbb dlomtartalmak életmindséggel valé kap-
csolatét feltérképezhessiik. Fontos tovabba kiemelni, hogy mivel a korre-
laciés elemzésbe bevont valtozok szama meglehetSsen nagy, sziikséges
lenne a szignifikansként elfogadhato egydittjaras mértékének korrekcidja.
Amennyiben a Bonferroni-korrekciét alkalmazzuk, csupan a 0,0003-as
szignifikanciaszintd korrelaciokat fogadhatnank el. Ilyen erés kapcsolatot
azonban egyik dlommutat6 sem mutat az életmindséggel. Mindez a kapott
Osszefiiggések nagyon 6vatos kezelésére int benniinket, hiszen a fentiek
tényében a megmutatkozott kapcsolatok meglehetésen gyengék és toré-
kenyek. Az eredmények konzisztens volta inkdbb egy biztato, igéretes
jelnek tekinthet6 a tovabbi, ez irdnyt kutatasok tervezésére, és a sajat, mar
meglévé mintdnk kibSvitésére.

A korrelaciés vizsgalat eredményeinél észlelt f6bb 6sszeftiggések meg-
mutatkoznak a beteg és egészséges csoport tsszehasonlitasa sordn is. Itt
mindenekel6tt azonban fontos megjegyezni, hogy ez a csoportba sorolas
kizarélag a vizsgalati személyek szubjektiv beszamol6jabol fakadt, nem
allt rendelkezésiinkre orvosi informécié a résztvevdk fennallo tiineteirdl,
ami az egyttt jarasok értelmezését mindenképpen bizonytalanna teszi.
Felmertiil, hogy erre a kérdésre val6 valaszadas ftigghet a lelki jolléttdl is,
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nem csak a személy objektiv fizikai dllapotatol, igy a csoportkiilonbségek
hatterében lelki tényezdk is dllhatnak, nem feltétlentil valamilyen tiinet és
az alomtartalmak kapcsolatat ragadtuk meg ezzel az elemzéssel. Azonban
fontos megemliteni, hogy egyes tanulmanyok igazoltak, hogy az 6nbesza-
molds egészségi dllapot nagyon j6 bejosloja lehet a személy mortalitdsanak
(Idler & Benyamini, 1997). A kapott eredmények szerint ez esetben is leg-
inkabb a tarsas interakciok ardnya hordozza az dlmokban azt a jelentést,
ami a személy észlelt betegségével vagy egészségével kapcsolatba hozha-
t6. A magukat egészségesként definialok tobb baratsagos és szexualis vi-
szonyrol almodnak és kevés agresszivitasrol. Az dlombeli kommunikécios
eszkozok, illetve az ezekhez kapcsolodoé cselekedetek mennyisége ezen
csoport-0sszehasonlitds soran is fontos valtozonak mutatkozik: az egész-
ségesek dlmaiban tobbszor kap szerepet ez a tartalom. Annak ellenére,
hogy a kapott kiilonbségek egy része csupdn tendenciaszintd, ez az eré-
teljes egybecsengés mindenképpen alatamasztja az életmindség és az dlom-
tartalmak kozti - a kontinuitds-elmélet altal feltételezett - kapcsolat létét.
Az dlomtartalmakban vart kiillonbségek azonban nem jelentek meg ak-
kor, mikor a csaladi allapot mentén csoportositottuk a részvevéket. Ossze-
vetve korabbi - specidlisan a tarsas szférdval foglalkoz6 - kutatdsokkal, azt
latjuk, hogy bar az osszefiiggések szama sehol sem olyan nagy, azért né-
hany tanulmany beszamol ezen véltozé bizonyos dlomtartalmakkal valé
egytittjarasarol. Schredl (2001) vizsgalata parkapcsolatban é16 egyetemistdk
almait hasonlitotta 6ssze olyan egyetemistakéval, akiknek aktualisan nem
volt parjuk. Szamos mutatot vizsgalt, de csupan két kiilonbség mutatkozott
a két csoport almai kozott: a parkapcsolatban él6k gyakrabban almodtak,
hogy van parjuk az almukban is (dltalaban a valds partneriik szerepelt az
almukban), valamint megvéltoztak az dlomszerepl6k nemi aranyai a par-
kapcsolatban él6knél - a férfiaknal a néi és férfi szereplék ardnya egyen-
salyba kertilt, a kapcsolatban é16 néknél pedig a férfi szereplSk kertiltek
talsalyba. Az dlomszerepl6k nemi ardnya tobb kutatas szerint egytittjarast
mutat azzal, hogy a személyt aktudlisan, a valésdgban milyen ardnyban
veszik korbe férfiak és nk (Schredl & Jacob, 1998). Nyilvan egy stabil par
jelenléte - mivel ez altalaban sok egytitt toltott id6t is jelent - erre minden-
képpen hatédssal van, azonban emellett a személy szamos és nagyon kii-
16nbdz6 nemi Osszetételd tarsas kozeg tagja lehet, ami konnyen elmoshat-
ja a parkapcsolat miatti nemi arany eltolédast az alomszerepldk kozott.
Kulonosen igaz lehet ez egy a tarsas kozeg szempontjabol nem homogén
mintdra, mint amilyen a miénk is volt. Mig Schredl egyetemista vizsgala-
ti személyei egy - az aktualis tarsas kapcsolataikat nagymértékben meg-
hatarozo - kozegbdl kertiltek ki, a sajat kutatasunk résztvevéi e tekintetben
vélhet6en heterogén mintat képeznek. FeltehetSen ez allhat annak hatte-
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rében, hogy mi nem taldltunk az dlomszerepl6k nemi ardnyaban kiilonb-
ségeket a csaladi allapot mentén képzett két csoportunk kozott. Feltétlentil
elgondolkoztaté tovabbd, hogy ilyen kevés alomtartalombeli kiilonbség
mutatkozott meg mind ez iddig a személy tarsas szférdjat célz6 6sszeha-
sonlit6 vizsgélatokban. Az almok tartalmara vonatkozé csoporteltérések
hianya azonban nem annyira meglepd, ha azt az eredményt is figyelembe
vessziik, hogy a csaladi allapot szerint két csoportba sorolt nék életming-
sége is csak és kizdrolag a tarsas funkcionalas targykoron mutat tendencia-
szintd kiilonbségeket, de az életmindség mas teriiletén nem kiilonithetéek
el az egyediil él6k a parkapcsolatban él6ktdl. Ezzel szemben a magukat
betegnek, illetve egészségesnek vallok csoportja az életmindség szamos
tertiletén mutat szignifikdns eltéréseket egymastol. A magukat betegként
jellemzd személyek a fizikai jolléten kiviil a pszichés jollét, a fiiggetlenség
targykore és a spiritualitas tekintetében is szignifikdnsan alacsonyabb pont-
szamokat értek el. Tovabba az altalanos egészségi allapot onbecslését meg-
ragado kiilonéll6 témakoron is tendenciaszintd kiilonbséget mutatott a két
csoport, ismét a magukat egészségesnek érz6 nék javara. Tehat az élet-
mindség tobb aspektusa tekintetében is sokkal nagyobb volt a csoport-
kiilonbség a magukat egészségesnek, illetve betegnek vallok két csoportja
kozott, mig a csaladi allapot mentén csoportositott nék csupédn a szocialis
kapcsolatok targykoron kiilonboztek egymastol.

Eredményeink f6 vonulata ugyan a kontinuitds-elméletet timasztja ala,
de mindenképpen érdemes kitérni a pech-alomtartalommal kapcsolatos,
ennek ellentmondé6 eredményekre is. A korrelacids vizsgalat szerint ugyan
nem all ez az dlomtartalom semmilyen 6sszefliggésben az életmindséggel,
de a szerencsétlenség-tartalmak szama - a kontinuitas-elmélet predikcio-
javal ellentétes médon - mind a két csoport-6sszehasonlitas soran mutat
Osszefliggést az éber 1ét bizonyos aspektusaival. A magukat egészségesnek
vall6 személyek tobbszor almodnak legalabb egy peches fordulatot tartal-
mazo torténésekrdl. A csaladi allapot mentén torténd osszehasonlitas soran
pedig a parkapcsolatban é16 nék szamolnak be tobb olyan alomrdl, amely-
ben legalabb egy szerencsétlenség-tartalom szerepel. A szerencsétlenség-
tartalommal kapcsolatos eredmények - a tobbi altalunk kapott tsszeftig-
géssel szemben - sokkal inkdbb a Jung (1964/1993) altal leirt kompenza-
cios elméletet tdimogatjak, miszerint az almok lelki egyenstlyunk éreiként,
éppen hogy ellenstlyozzdk a nappal 4télt élményeinket.

Amennyiben elképzelhet6 az a lehet6ség, hogy a kontinuitas-elmélet
érvényes bizonyos alomtartalmainkra, mig a kompenzacios teéria igaz az
almaink mads tartalmai esetében, még messze vagyunk attél, hogy tisztan
lassuk az dlomképzddésre hato kiilonbozé erék pontos hatdsmechanizmu-
sat. Elgondolkodtaté viszont az az ajabb keletd elméleti irany is, mely az
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almoknak valamilyen pszichés funkciét tulajdonit. Vannak (Barrett, 2007),
akik az dlmok egy-az-egyben val6é problémamegoldé funkcidjat hangsu-
lyozzdk; azaz, az almokat mint a problémamegoldas inkubélé szakaszat
kezelik, melyben a megoldésok direkt vagy indirekt formaban megjelennek
a személy szamara. Evoltciés nézépontta kutatok (Revonsuo, 2000; Valli,
Revonsuo, Pélkés, Ismail, Ali, & Punamiki, 2005) pedig az almokra mint
az éber helyzetekre val6 reakcidink gyakorloterepére tekintenek. Masok
(Hartmann, 1998) az almok kvazi terapids hatasarol beszélnek, melyek a
f6bb éber érzelmeinket jelenitik meg és teszik integralhatéva mas emlé-
keink kozé. Tobben (Terr, 1990; Wimer, 1996) beszamoltak mar arrél, hogy
valamilyen traumat kdvetéen az almok kiilonboz6 szakaszokon mennek
keresztiil, a traumatikus esemény egyszerd megismétlésétsl az egyre
komplexebb, bizarrabb, de a traumahoz még kapcsol6dé dlmokon keresz-
tul, a traumatikus torténésektdl teljesen fliggetlen alombeszamolokig. Kér-
dés, hogy ez az almokban végbemend valtozas csupédn a valésag titkreként
kezelendd, vagy az almok érzelemregulal6 funkciojaroél drulkodik, ami - az
érzelmek tjraélése és mas emlékekkel val6 integracidja ttjan - nemcsak
kiséri, hanem ténylegesen segit taljutni az érzelmileg megterheld helyze-
teken.

Amennyiben az almokra mint az érzelmi regulacio egyik szinterére te-
kinttink, fontos lenne tudnunk, hogy vajon mennyire érzékeny ez a me-
chanizmus. Azaz milyen szintd érzelmek azok, melyek beinditjdk ezt a
fajta alomképz6 folyamatot. El6fordulhat, hogy a parkapcsolatban éldk,
illetve btnmagukat egészségesként definialok almaiban a peches fordulatok
mégis valamilyen aktualis, hétkoznapi stresszek, illetve az azokkal valo
pszichés munka jelei lennének? Amennyiben feltételezziik, hogy az egye-
diil él6k, valamint a magukat betegként kategorizalé nék az éber vildgban
valamivel nehezebb élethelyzetekkel kertilnek kapcsolatba, vagy az azok-
kal val6 megkiizdéshez kevesebb eréforrassal birnak, akkor az alombeli
érzelemregulécio jelenlegi elképzelése szerint azt varhatjuk, hogy az 6 al-
maikban a pech-tartalomnél még negativabb, illetve kevésbé absztrakt
(azaz az éber vilaghoz direktebben kapcsolddo, konkrétabb torténéseket
megragado) alomtartalmak (pl. agresszid, kudarc) kertiljenek talsalyba.
Ez igaznak bizonyult a betegség-egészség szubjektiv érzése alapjan el-
kiilonitett két csoport dsszehasonlitdsakor, hiszen a beteg csoport esetében
az agressziv interakciok valéban megszaporodtak, azonban nem tamasz-
todott ala a csaladi allapot mentén létrehozott két csoport 6sszevetése so-
ran: itt sem a kudarcos tartalmakban, sem az agresszivitdsban nem mutat-
koztak kiilonbségek. Mindezek értelmezéséhez azonban ismét fontos meg-
jegyezni azt a fent targyalt eredményt, miszerint a csaladi dllapot mentén
két csoportba sorolt nék életmindsége csupan a szocialis targykoron mu-
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tatott eltéréseket, azaz az egyediil, illetve parkapcsolatban él6 nék nem is
kiilonboznek az életmindségiik mas aspektusaiban.

Ahogy latjuk, az 6sszeftiggések haldja egyel6re meglehetGsen komplex
és képlékeny, a konklaziok levondsat még nem teszi lehet6vé. Annak a
kérdésnek a megvalaszolasa, hogy végiil is beszélhetiink-e az almok funk-
cigjardl, illetve hogy milyen kortilmények kozott, és pontosan hogyan md-
kodik ez az dlom-funkcid, még nagyon korai. E kérdések megvélaszoldsa-
hoz tjabb, célzott vizsgalatokra van sziikség. Erdemes lenne az almok
belsé strukturéjat feltérképezni egy nagy adatmintan, oly médon, hogy
lathassuk, milyen alomtartalmak jarnak egytitt egymassal pozitivan vagy
éppen negativ médon. Nagyon informativ lenne az egyes alomtartalmak-
nak egy specidlis élethelyzet és annak kimenete kozti mediald, illetve mo-
derél6 szerepének vizsgalata is. Sok, komplex atfogé vizsgélatra lenne
sziikség ahhoz, hogy az 9sszefliggéseknek ne csak a felszine, hanem a mé-
lyebb rétegei is feltarasra kertiljenek.
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THE RELATIONSHIP BETWEEN DREAM CONTENTS
AND QUALITY OF LIFE

NEMETH, GEORGINA - BANYAI EVA

The relationship between wakeful and dream life have inspired several research projects
so far. The purpose of the present paper is to evaluate and to specify the continuity theory
of dreams. According to this theory, the dreams are sensitive mirrors of our waking life,
personality, the way we think and the surroundings around us. Nonetheless, the hypothe-
ses of this theory are fairly general, and the theory itself makes no systematic predictions
of the accurate connections between dream contents and waking concerns. Our study ma-
kes an attempt to profoundly examine one special area of these possible connections via
focusing on the relationship of dream contents and quality of life.

Therefore, we asked our participants - middle-aged and elderly women - to keep a
dream diary for two weeks, and to fill in the WHOQOL-100 questionnaire at the end of
this period. The WHOQOL-100 questionnaire contains six domains, which refer to different
aspects of quality of life: physical condition, psychological well-being, quality of social
relationships, satisfaction with the surrounding environment, level of independence, and
spirituality. We used the Hall, Van de Castle content-analysis procedure on the dream re-
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collections. Beyond the correlational analysis, we examined which dream contents predict
the domains of quality of life, and compared groups of women labeling themselves as ill
or healthy, and groups living alone or in a relationship. The results of these analyses are
highly consistent: the amount of aggressive, friendly and sexual interactions in dreams,
and the ratio of these different kinds of social interactions seem to constitute sensitive mir-
rors of wakeful life. Similarly, the amount of objects and activities connected to any kind
of communication in dreams seem to be a consistent sign of good quality of life. Most of
our results support the continuity theory, but there is one dream content, which seems to
contradict its predictions. The amount of misfortune in dreams appears to be higher in the
group of women living in a relationship, and among those defining themselves healthy.
The authors set forth their view on understanding these findings as well.

Keywords: well-being, physical health, dream contents, content analysis, continuity hy-
pothesis





