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Elmeéleti hattér: Szamos vizsgalat kimutatta a rendszeres sport pozitiv hatasait: jobb emo-
cionélis és pszichés allapot, az dnértékelés novekedése a fizikai hatékonysagon keresztiil,
a testrdl alkotott kép és testi tudatossdg javulasa. Cél: A tanulmany célja a rendszeres ae-
robikozas pszicholdgiai jolléttel, onértékeléssel, valamint testi tudatossaggal valo feltéte-
lezett pozitiv egytittjarasanak vizsgalata volt. Ismereteink szerint a mai napig nem jelent
meg az onértékelés és a testi tudatossag kapcsolatat vizsgalé magyar kutatds. Modszer: 208,
18-60 év kozotti (atlag: 28,4 + 8,46 év) aerobikoz6 vagy zumbazé nével vettiik fel a Rosen-
berg-féle Onértékelés Skalat (RSES), a Kontingens Onértékelés Kérdéivet (CSES), a Testi
Abszorpci6é Kérdéivet (SAS), a WHO Jol-1ét Kérdé6iv roviditett valtozatat (WBI-5) és a Ro-
viditett Pozitiv és Negativ Affektivitds Skalat (PANAS). Eredmények: A gyakorlas kezdete
6ta eltelt id6 szignifikansan korrelalt a globalis 6nértékeléssel (Kendall tau-b: 0,12; p <0,05)
és szignifikans negativ korrelaciot mutatott a negativ affektivitassal (Kendall tau-b: -0,12;
p <0,05). A heti edzésgyakorisag pozitivan korrelalt a pszichol6giai jolléttel (Kendall tau-b:
0,23; p < 0,001), a testi abszorpciéval (Kendall tau-b: 0,10; p < 0,05) és negativan korreldlt
a negativ affektivitdssal (Kendall tau-b: -0,14; p < 0,01). A ftiggé valtozéként a pszichol6-
giai jollétet vizsgdld binaris logisztikus regressziés modellben a heti edzésgyakorisag, a
globélis onértékelés és a testi abszorpcio egyiittesen a teljes varianca 18,1%-at (Cox & Snell),
illetve 24,3%-at (Nagelkerke) magyarazta. A globélis 6nértékelés bindris logisztikus reg-
resszi6s modelljében az iskolai végzettség (pozitiv kapcsolat), a negativ affektivitas és a
kétféle kontingens onértékelés (negativ kapcsolat) egytittesen a teljes variancia 29,3 %-at
(Cox & Snell), illetve 39,1%-at (Nagelkerke) magyarazta. Kovetkeztetések: Az eredmények
szerint elmondhatd, hogy nék korében a rendszeresen végzett aerobik magasabb globalis
onértékeléssel, nagyobb pszicholdgiai jolléttel és testi tudatossaggal, valamint alacsonyabb
negativ affektivitassal jart egytitt.
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1. Bevezetés

Mens sana in corpore sano.
Ep testben ép lélek.
(Iuvenalis)

A fizikai aktivitds egészségtejlesztésben betoltott szerepe kiemelten fontos,
vizsgalata nagy jelentSséggel bir a tarsadalom egészségi allapota és élet-
mindségének javitasa szempontjabol. Emellett mint elsédleges prevencids
eszkoz jelent6sen csokkenteni képes mind az egyén, mind a tarsadalom
anyagi terheit (Apor, 2010).

Szémos hazai és nemzetkozi tanulmany foglalkozik a rendszeres fizikai
aktivitas jotékony szomatikus (pl. Kravitz, 2007), valamint pszichés és pszi-
choszocidlis hatasaival (pl. Biddle, Fox, & Boutcher, 2000; Fox, 1999; Piké
& Keresztes, 2006; Scully, Kremer, Meade, Graham, & Dudgeon, 1998). Az
empirikus eredmények szerint a rendszeres testedzés hozzajarul a sziv- és
érrendszer egészségéhez (Swain & Franklin, 2006), csokkenti a vérnyomast
(Cornelissen & Fagard, 2005), a cukorbetegség kockazatat és tiineteit (Steyn
és mtsai, 2004), a mellrdk és a tiidérak (Lee, 2003), valamint az osteoporo-
sis kockazatéat (Kohrt, Bloomfield, Little, Nelson, & Yingling, 2004), meg-
akadalyozza az elhizést, javitja az altalanos kozérzetet, csokkenti a beteg-
ségben toltott napok szamat (Kiss, 2003).

Pszichol6giai szinten a rendszeres fizikai aktivitas serkenti a kreativitast
és noveli a munkateljesitményt (Kiss, 2003), noveli a szubjektiv jollétet,
javitja az onértékelést és az énhatékonysagot (Brosnahan, Steffen, Lytle,
Patterson, & Boostrom, 2004; Callaghan, 2004; Sonstroem, 1998), valamint
csokkenti az észlelt distresszt (Callaghan, 2004; Hamer, Stamatakis, & Step-
toe, 2009). A testmozgas el6segiti azt, hogy megismerjiik és megtanuljuk
(jobban) hasznalni a sajat testiinket; ezaltal novekszik az 5Snmagunkba ve-
tett bizalmunk, személyes szabadsagunk. A testmozgas korlataink és ké-
pességeink megtapasztalasdban és fejlesztésében is szerepet jatszik (Bara-
bas, 2006).

Az 6nértékelés novekedése a fizikai aktivitds pozitiv életmindségre gya-
korolt hatdsanak egy lehetséges kozvetitd tényezdje is lehet. A magasabb
onértékelés noveli az optimizmust, csokkenti az agressziot, segit a stresszel
val6 megktizdésben, egyfajta , lelki edzettséget ad”, ami hozzajarul a fizi-
kai egészséghez is (Johnson, 2003). A pszichoterdpias ellatdsban a test-
mozgast ,alternativ” modszerként hasznaljak a mentélis betegségek, leg-
gyakrabban a depresszi6 kezelésére (pl. Phillips, Kiernan, & King, 2003).
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1.1. Az aerobik és a pszicholdgiai jollét jellemzdinek Gsszeftiggése

Reed és Buck (2009) egy metaelemzésben vizsgélta meg az aerob tarto-
manyban végzett mozgasformak pozitiv affektivitasra valo hatdsat. A po-
zitiv affektivitdst olyan aktiv, pozitiv dllapotként definidltak, amely az
aktivitas (aktiv-passziv) és az érzelmi, hangulati mindség (pozitiv-negativ)
koordinatarendszerében a jobb fels6 negyedben helyezkedik el (Yik, Rus-
sell, & Barrett, 1999). Az elemzés eredményeként azt talaltak, hogy az all6-
képességi, aerobikus testmozgas (futas, aszas, biciklizés, aerobik stb.) nagy-
ban hozzajarul a pozitiv, aktiv hangulat, kozérzet kialakitasahoz. Az ed-
digi kutatasokat 6sszesitve 6k a heti harom-6t alkalommal végzett, 30-35
percig tart6, aerob testmozgast tartjadk optimélisnak a pozitiv hangulati
allapot fokozasahoz.

Mas, korabbi kutatdsok is hasonl6 eredménnyel zarultak, példaul Cal-
laghan (2004) szerint a kozepes intenzitast, heti 3 alkalommal, legalabb 20
percig végzett aerobik az egyik leghatékonyabb eszkoz a stressz kezelésé-
ben. A 25-60 perces aerobik gyakorlatok novelik a pozitiv hangulati alla-
potot, mikézben csokkentik a negativ hangulat érzését (Fox, 1999; Lane &
Lovejoy, 2001). Az aerobik a negativ hangulati allapotok, tgymint dep-
resszio és szorongas, kezelésében is hatékonynak bizonyult. Egy 1000 f6s
egyetemi minta vizsgalata azt mutatta, hogy a 11-hetes aerobik-tréning
hatékonyabb volt a stresszteli életesemények depressziv hatasanak csok-
kentésében, mint a relaxaciés tréning (Roth & Holmes, 1987). Egy 12-hetes
aerobik-program depressziv hangulati dllapotra és szorongasra gyakorolt
pozitiv hatdsa az 1 éves utdnkovetés idején is szignifikans volt a kontroll-
csoporttal szemben (DiLorenzo és mtsai, 1999). Egy masik vizsgalatban 30
tanulmany metaanalizise alapjan az aerobik altalanos szorongascsokken-
t6 hatasat mutattak ki (Scully és mtsai, 1998). Az aerobik hatdsara azon
nék esetében csokkent nagyobb mértékben az allapotszorongas, akiknek
magasabb volt a vondsszorongdsa (Johar, Latif, & Fauzee, 2008).

Az onértékelés és onelfogadas kapcsan is tobb tanulmany bizonyitotta
az aerobik kedvezé hataséat. Az aerobik pozitivan befolyasolja az onérté-
kelést, és a hatas kiilonosen az alacsony onértékelésd személyek esetében
érvényesiil (Callaghan, 2004). Az aerobik az 6nértékelés novekedéséhez a
tizikai vonzer6 és a fizikai kondicié percepcidjan keresztiil jarulhat hozza
(McAuley, Blissmer, Katula, Duncan, & Mihalko, 2000).

Burgess és munkatarsai (2006) olyan serdiilékort lanyokkal végeztek
hatasvizsgalatot (N = 50, életkor: 13-14 év), akik nem vettek részt a test-
nevelési 6ran, mert azt stresszhelyzetként élték meg, f6ként a testképiikkel
valo elégedetlenség miatt. Ezek a lanyok a vizsgalat keretében a testneve-
1és helyett 6 héten keresztiil tdncos aerobik 6ran vettek részt, igy nem



276 Sagi Andrea - Szekeres Zsofia — Koteles Ferenc

érezték fenyegetve a néiességiiket (Chepyator-Thompson & Ennis, 1997).
A szerzGk szerint az aerobik a tarsas tAmogatas érzését is nyujtja, el6segi-
ti a testkép és a fizikai megjelenés elfogadasat, motivalja a személyeket, és
versengésmentes kornyezetet biztosit. Az eredmények a testképpel valo
elégedetlenség csokkenését, az onelfogadas és onértékelés novekedését
mutattak.

1.2. A fizikai aktivitas és az onértékelés kapcsolata

A rendszeres fizikai aktivitds onértékelésre kifejtett pozitiv hatdsaval sza-
mos kutatas foglalkozik (Biddle és mtsai, 2000; Schmalz, Deane, Birch, &
Davison, 2007; Sonstroem, 1997), és a kapcsolat {6 mediatoraként a test-
képet jelolik meg.

Az dnértékelés dsszetett, tobbdimenzids konstruktum, ezért a kutatok
szamos kategorizaciét hasznalnak; ilyen a vonds- és allapotjellegt (Crocker
& Wolfe, 2001), belsé és kiilsé (Johnson, 2003), globalis (Rosenberg, 1979)
vagy kontingens onértékelés (Johnson, 2003) megkiilonboztetése. Az 6n-
értékelés mint komplex énfunkcié (Rosenberg, 1965) szerepet jatszik a sta-
bil énkép fenntartdsaban (Johnson, 2003). Kialakuldsahoz elengedhetetlen
feltétel az onreflexi6 és az énfogalom megjelenése (Kulcsar, 1996), ezenki-
viil a testkép tobb dimenzidjaval is kapcsolatban all (Haugen, Safvenbom,
& Ommundsen, 2011). A globélis 6nértékelés Rosenberg (1979) szerint
idében stabil és alapvetd, lényegében az onértékelés kiilonbozé fajtainak/
tipusainak 0sszegzett mutatdjaként is felfoghat6. Kevésbé tudatos, az én
mint dgens és az én mint targy korai életkorban megtapasztalt élményébdl,
valamint a korai sztil6i visszajelzésekbdl szarmazik az alapvetd (basic)
vagy bels6 onértékelés (V. Komlési, 2007).

Az dnértékelés kihivast is jelent: novelni vagy fenntartani szeretnénk,
vagy kompenzalni igyeksziink az alacsony belsé (implicit) nbecstiléstin-
ket. Kompenz&cié esetén alakul ki a kontingens vagy filiggé onértékelés,
amely kiils6 forrdsokbdl, a jelentds ,, masok”-nak a személyre vonatkozo
jelzéseibdl szarmazik. Az egyén onértékelését novelheti sajat kompetencidja
altal (sajat bels6 erdfeszitésein, cselekedeteinek masok altali dicséretén
keresztiil) vagy kapcsolatain keresztiil (a kornyezet itélete, a masoktol ka-
pott szeretet 4ltal) (Johnson & Blom, 2007). Az alacsony globalis tnértéke-
léshez tarsulhat alacsony vagy magas kontingens onértékelés is, ez utobbi
kombindcio esetén nagyobb lesz a késztetés, hogy keressiik a mindennapi
teljesitményhelyzeteket és jol szerepeljiink benntik, példdul az aerobikéran
végigesinaljunk minden gyakorlatot.

A fizikai aktivitas tobb médon befolydsolhatja az 6nértékelést. Egyrészt
a neurdlis dimenzi6hoz kot6d¢ testi kompetencia megélésén keresztiil,
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masrészt az affektiv dimenzidhoz kototten a testképpel vald elégedettség
novelésén és a funkciondlis test pozitivabb értékelésén keresztiil (Haugen
és mtsai, 2011). A kapcsolatot magyarazo egyik lehetséges modell Sonst-
roem és Morgan (1989) testmozgas-onértékelés modellje (1. dbra). A szer-
z6k Marsh, Smith és Barnes (1986) elméletébdl indulnak ki, amely szerint
az énkép Osszetett, tobb specifikus aspektusbdl all, és ezek egyike a fizikai
én. A fizikai én percepcidja a fizikai onértékelés, amely igy az énkép egy
specifikus értékel$ aspektusa. Ez a fizikai onértékelés a globalis onértéke-
1és jelentds Osszetevdjeként kiilonbozé teriileteken megtapasztalt kom-
petenciabol, énhatékonysag érzésébdl és a fizikai onelfogadasbol szarma-
zik (Marsh és mtsai, 1986). Wylie a kdvetkezéképpen definialta a fizikai
onelfogadast: ,a sajat testtel valo elégedettség, beleértve a hidnyossagok
figyelembevételét is” (Levy & Ebbeck, 2005, 582. 0.).

A testmozgés-onértékelés modell kompetencia-dimenziéjat féként a
gyermekek és serdiil6kortak esetében hangstlyozzak (Harter, 1990, 1999).

Globaélis
Onértékelés

Fizikai

onelfogadas

Eszlelt fizikai
kompetencia

Mozgasi
énhatékonysag

Testmozgéssal
kapcsolatos
viselkedés

1. abra. A testmozgas-onértékelés modell (Sonstroem & Morgan, 1989 nyoman)
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A sport egy olyan teriilet gyermekkorban, ahol a koordinécio, az tigyessé-
gi mozgasok, az erdkifejtés mind hozzajarulnak a fizikai kompetencidk
fejlesztéséhez, amely ezaltal az énkép fontos részévé vélhat (Biddle és mtsai,
2000; Sonstroem, 1997). Schmalz és munkatarsai (2007) egy longitudinalis
kutatés keretében kovették végig 9, 11 és 13 éves lanyok fizikai aktivitasa-
nak és onértékelésének alakuldsat. Azt talaltdk, hogy magasabb onértéke-
lésrél szamolnak be azok, akik tobb fizikai aktivitast mutatnak, tovabba
azok a 9 éves lanyok, akik gyakoribb testmozgast végeznek, 13 éves ko-
rukban szignifikdnsan magasabb onértékeléssel rendelkeznek (Schmalz és
mtsai, 2007). Egy fizikai edzésprogramban részt vevé felnétt csoport vizs-
gélata azt az eredményt hozta, hogy a fizikai kompetencia kozvetit a fizi-
kai énhatékonysag és a globalis onértékelés kozott, ami a globalis onérté-
kelés variancidjanak 29%-at magyarazta (Sonstroem, Harlow, Gemma, &
Osborne, 1992).

A sport noveli a test fizikai képességeivel kapcsolatos tudatossagot
(Jaffe & Manzer, 1992; Jaffe & Ricker, 1993; Williams & Cash, 2001) és le-
het6séget ad a testi erd, mozgékonysag, rugalmassag, kitartas, koordinécio
fejlesztésére, valamint a fizikai kompetencia érzését nyjtja (Burgess, Gro-
gan, & Burwitzm, 2006; Ference & Muth, 2004; Marsh & Jackson, 1986).
Ennek eredményeképpen a rendszeres fizikai aktivitast végzdk a testiiket
tobb olyan értékeléssel ruhdzzak fel, amelyek a testi hatékonyséag érzéssel,
a test funkcio6javal dllnak kapcsolatban (Abbott & Barber, 2011). Az altala-
nos fizikai aktivitds (aerobik, koredzés) segit a néknek, hogy megtapasz-
taljak és fejlesszék a fizikai kompetencidjukat (Henry, Anshel, & Michael,
2006), és a funkciondlis testképiiket pozitivabban értékeljék (Parsons &
Betz, 2001).

Levy és Ebbeck (2005) a fizikai onelfogadast, onértékelést felnétt nék
mintajan vizsgalta. Kutatdsukat a testmozgas-onértékelés modellre ala-
poztak (Sonstroem & Morgan, 1989), és erdsebb kapcsolatot talaltak a glo-
balis onértékelés és a fizikai onelfogadas kozott, mint az onértékelés és
észlelt fizikai kompetencia kozott, de egytittesen (a fizikai 6nelfogadas és
a fizikai kompetencia) a globalis onértékelés 21%-at magyaraztak.

1.3. Testi tudatossag

Az éntudat egy masik lényeges aspektusa a testi tudatossag (body aware-
ness), amely az egyre nagyobb kutatéi figyelem és terapias felhasznélas
ellenére, nem rendelkezik konszenzuson alapulé definiciéval. Mehling és
munkatdrsai (2009) a kovetkezd definiciét javasoljék: , A testi tudatossag
a test allapotanak, folyamatainak, mozdulatainak percepcidja, amely fel-
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Valosagos
test

Idealis
test

Test-
prezentacid

2. dbra. Price testkép-modellje (Souto & Garcia, 2002 nyoman)

tételezhetSen szenzoros proprioceptiv, interoceptiv afferensekbél szarma-
zik, és abbol a képességbdl, ahogyan az egyén ennek tudatdban van” (Meh-
ling és mtsai, 2009, 4. 0.). A testi tudatossag magaban foglalja a specialis
fizikai érzeteket (pl.: szivmiikodés tudatositdsa, a végtagok helyzetének
propriocepcidja) és komplex tiineteket is (pl. fajdalom, relaxacié érzése).
Tehat az interocepcié szubjektiv, fenomenolégiai aspektusardl van szo6,
amit mas mentélis folyamatok (memdria, attitddok, figyelem) modosithat-
nak vagy torzithatnak. Ebbél kovetkezik, hogy az exterocepcidval (a klasz-
szikus érzékszervek utjan, ideértve f6ként a vizualis modalitast) megszer-
zett informdciok vagy a kétféle informacio integralasaval kialakitott rep-
rezentaciok (pl. vizudlis-poszturalis testmodell - Marton, 1970) nem elemei
a testi tudatossagnak.

A test fizikai megtapasztalasanak és a vizualis leképezésének egyiittes
megjelenésére példa Price testkép-modellje (2. dbra), amely az egyén sajat
testéhez val6 viszonyan és mélyebb megtapasztalasan alapul, amelyet be-
folyasolhat a tarsas kontextus is (Souto & Garcia, 2002). A testkép-modell
harom aspektusa a val6sagos test, az idealis test és a testprezentaci6, ame-
lyek egyenstlya eredményezi az egészséges testképet. Ezek koziil kiemel-
nénk a valésagos testet, amely az anatémiai értelemben megtapasztalt
testet jelenti, annak miikodésével és észlelésével egytitt, igy kapcsolodik
a testi tudatossag fogalmahoz.

A rendszeres fizikai aktivitas pozitiv hatasat a testképre, illetve a fizikai
énre tobb tanulmany is targyalja. Péld4dul egy 6-8-hetes intenziv all6képes-
ségi edzést végz6 nék csoportjaban azt talaltdk, hogy az edzést végzdk
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testi kompetenciaja és személyes testi tudatossaga egyarant javult (Henry
és mtsai, 2006). Egy 15-hetes (heti két alkalommal végzett) salyzos edzés
hatasara a néi résztvevék magasabb pontszamot értek el mind a jollét,
mind a testre val6 figyelem vagy a body-cathexis (a test egyes részeivel és
azok mikodéseivel val6 elégedettség - Secord & Jourard, 1953) mérdesz-
kozein (Tucker & Maxwell, 1992).

A kiilonboz6 mozgasformak hatasat vizsgalva a testképre, a test részei-
vel és azok mikddésével kapcsolatos elégedettségre (body-cathexis), va-
lamint az egészségi mutatokra az aerobik nagyobb hatékonysagat mutat-
tak ki a stlyzos edzéshez vagy a gyaloglashoz képest (Tucker & Maxwell,
1992). Legeredményesebbnek azonban a kombinélt (aerobikot és stlyzos
edzést is tartalmazo) tréning mutatkozott (Henry és mtsai, 2006). Kudar
(1995) pedig egy hazai vizsgalatban azt talalta, hogy kiilonbség van a spor-
tolok és nem sportolok testtdjakra vonatkozoé tudatossagi szintjében. A
testtel valo foglalkozas nagyobb gyakorisaga (mozgastanulas, fizikai ter-
helés) fokozottabb vizudlis, kinesztetikus, szenzoros ingerelést jelent, amely
beépiilve a testkép strukturalis jellemzéibe, differencialtabb testtudatot
eredményez (Kudar, 1995).

1.4. A testkép, az onértékelés és a testi tudatossag kapcsolata

A testképet definidlhatjuk agy, mint a testrél és a testi funkciokrol alkotott
explicit mentalis reprezentaciét (Stamenov, 2005). A testrdl alkotott belsé
reprezentdcié mar preverbalis korban megkezd6dé kialakulasa az én dif-
ferencialédasanak egyik fontos lépése az egyes fejlédéselméletekben (pl.
Freud, 1923/1937; Kulcsér, 1996; Mahler, Pine, & Bergman, 1975; Marton,
1970, 2005).

Marton Magda (1970) elemzi a "vizualis-poszturalis testmodell” szerepét
az éntudat kialakuldsaban, és hozza hasonléan Feinberg (1978) is a moz-
gasparancs, az akarat és a szandék é&ltal keletkezett "kovetkezményes ki-
stilést” az énérzés fontos elemének tekinti. A mozgasos tapasztalat nyoman
a testrdl kialakitott, a kontextustol fliggetlen , térkép” az extero- és intero-
cepcio targyat képezi (Marton, 1970). Ezzel parhuzamosan a test mtikodé-
sére vonatkozo belsé reprezentéciok is kialakulnak, és e ketté eredménye-
ként megjelenik az éntudat, valamint a komplexebb énfunkcidk, az 6n-
reflexio és az onértékelés (Kulcsar, 1996).

White (1959/1988) kompetencia-motivéci6é elmélete szerint az egyént
az elégedettség érzésével tolti el, hogy hatast tud gyakorolni kornyezetére.
Ebbél kovetkezik, hogy a szdndékos cselekvésre és az 6ninditotta mozgés-
ra valo képesség, amelynek kovetkeztében alakul ki az éntudat, a kezdet-
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tél egyfajta pozitiv érzést jelent. A testkép és az onértékelés kapcsolatanak
ez a mar preverbalis korban megjelené formaja, leginkabb a testsémahoz
kothetd, és a kompetens én élményét adja (Marton, 1970, 1998, 2005, 2008).

A testi kompetencia érzése és a funkcionalis testre valo figyelem pozitiv
érzésekkel, értékeléssel kapcsolodik ossze (Greenleaf, Boyer, & Petrie, 2009),
és a sajat testre vonatkozo nagyobb elégedettséggel jar (Abbott & Barber,
2011). Damasio (2003) hangstlyozza, hogy a ,szomatikus markerek”,
szenzoros szignalok széles tartomédnyanak érzékelése sajat magunk és kor-
nyezetiink mélyebb, pontosabb megismerését segiti eld, tehat a testi tuda-
tossag és annak fejlesztése hozzdjarul az én tudatossaganak fejlesztéséhez
is. A fentiek alapjan a testr6l és a testi funkciokrol alkotott explicit menta-
lis reprezentaciéhoz kot6dé tudatossagi szint (testi tudatossag) és az on-
értékelés kozott is kapesolatot feltételezhettink, mivel mindkett6 az énfo-
galom konstruktumanak részét képezi.

A korabbi szakirodalmak nagy tobbsége az onértékeléssel kapcsolatban
a testképet vizsgélta, a testi tudatossag csak az utobbi években lett vizsga-
lat targya. Az onértékelés és testi tudatossag osszefiiggéseinek kérdésében
nem sziiletett kordbban hazai tanulmdny. Jelen vizsgalatban a fentiek alap-
jan ellendrizni kivantuk azt, hogy a rendszeres aerobikozas (1) nagyobb
foku pszicholégiai jolléttel és jobb hangulati allapottal, (2) magasabb glo-
balis onértékeléssel és alacsonyabb kontingens onértékeléssel, valamint (3)
jobb testi tudatosséggal jar-e egytitt. Emellett vizsgalni kivantuk azt is,
hogy (4) pozitiv irdnyu-e a kapcsolat a testi tudatossag és az onértékelés
kozott. Az irodalmi adatok alapjan ellenérizni kivantuk azt a feltevést is,
(5) hogy a globalis onértékelés forditott kapcsolatban all mindkét kontin-
gens Onértékeléssel.

2. Modszer

2.1. Vizsgélati személyek

A minta kivélasztdsaban szerepet jatszott egyrészt, hogy a tobbivel szem-
ben az aerobik (hobbi szinten 1iz6tt) nem teljesitményfiiggd sportag, el-
sédleges célja nem az eredmény, igy az onértékeléssel val6 kapcsolatanak
vizsgalatakor szamos zavaro tényezé kikiiszobolhet6. Masrészt az aerobik
kifejezetten n6i hobbisport, a néi test adottsdgainak fejlesztésére, igy néket
vizsgaltunk!.

! Ha férfiaknal szeretnénk mérni ezen pszicholdgiai konstruktumokat, a konditermi edzést
vagy testépitést lehetne parhuzamba allitani.
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20 f6

& heti 1 alkalom

O heti 2-3 alkalom

M heti 4-5 alkalom

O heti 6 vagy tobb alkalom

107 16

3. dbra. A minta eloszldsa az aerobikozas heti gyakorisaga szerint

A részt vevé nék atlagos életkora 28,4 év (18-60 év?; SD = 8,46) volt,
0,5%-uk alapfokt, 35,6 %-uk kozépfoku és 63,9%-uk felséfokt végzettség-
gel rendelkezett. A résztvevdk atlagosan 49,8 honapja (1-420; SD = 73,34)
edzettek, a minta 50,5%-a (105 f6) kevesebb mint 1 éve, 49,5%-a (103 £6)
pedig tobb mint 1 éve edzett. A vizsgalati személyek atlagosan heti 3,1
alkalommal (1-19; SD = 2,77) aerobikoztak vagy zumbaztak® (3. dbra).

2.2. Eljaras

Avizsgélat az ELTE PPK Kutatasetikai Bizottsdganak engedélyével zajlott.
Kényelmi mintavételt alkalmaztunk, az adatgydjtést aerobik-edzéseket
tarté budapesti klubokban, részben az interneten keresztiil, részben sze-
mélyesen végeztiik. A tobb klubban végzett személyes kitoltetés mellett
toborzo felhivast tettiink kozzé néhany nagyobb klub megfelel6 levelezé-
si listdin, illetve forumain is.

Arésztvevik informéalt beleegyezés (tajékoztatds a részvétel feltételeirdl,
gy mint onkéntesség, anonimitas, megszakithatdsag, illetve informéciok
a vizsgélat céljarol, menetérdl) utan kaptdk meg a kérddiveket. A kitoltott,
Osszesen 239 kérdGivbdl az elGszirést kovetSen (kizartuk a nem zumbazo

218-25 év kozott 96 £6, 26-40 év kozott 89 £6, 41-60 év kozott 23 £6.

> Az aerobik (Magyar Aerobik Szovetség, 2012) zenére végzett mozgdsos tevékenység.
Célja a kiilonb6z6 ératipusoktol fiiggben a fizikai kondici6, elsésorban az aerob all6képes-
ség fenntartdsa és fejlesztése, a f6bb izomcsoportok erejének novelése, nytjtasa, valamint
az optimalis testdsszetétel elérése. A zumba latin ritmusokra éptil fitnessprogram, moz-
gdsanyaga az aerobik és kiilonb6z6 tancok 1épéseibdl tevidik 6ssze. Napjaink legnépszertibb
és leggyakoribb csoportos mozgéstipusa, az aerobikhoz képest szérakoztatébb és kony-
nyebben elsajatithaté aerob mozgasforma.
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vagy aerobikozo ndket, a férfiakat, valamint a hidnyz6 vagy kevés adattal
rendelkezé személyeket) 208 bizonyult hasznalhaténak. A kérdéivesomag
a mérGeszkozok kozott leirt kérdGivek (lasd alabb) mellett tovabbi tételeket
is tartalmazott, ezek eredményeivel azonban jelen munkdban nem foglal-
kozunk.

2.3. MérSeszkozok

A Testi Abszorpcié Kérd6iv (Somatic Absorption Scale; Watson, publika-
latlan kézirat) a testi folyamatokra forditott figyelem diszpozicionalis és
negativ affektivitastol fliggetlen aspektusanak, vagyis a testi tudatossagnak
a mérésére kidolgozott, 19-tételes kérdéiv, ami részben az interocepcio,
részben a propriocepcio altal szallitott informéaciokra kérdez ra 5-pontos
Likert-skaldkon. A magyar verziot Koteles és Simor (2011) készitette el,
amely egyfaktoros struktirdjaban és jo belsé konzisztencidjaban (Cron-
bach-alfa = 0,84) is megegyezett az angol eredetivel. Jelen vizsgalatban a
kérdéiv belsé konzisztenciaja hasonldan jénak (0,88) bizonyult.

A Roviditett Pozitiv és Negativ Affektivitas Skala (Positive and Nega-
tive Affect Schedule - PANAS) az eredeti (Watson, Clark, & Tellegen, 1988)
20-tételes, a pozitiv és negativ érzelmi allapotok mérésére kidolgozott kér-
déiv roviditett verzidja. A méréeszkoz 5-5 pozitiv (pl. aktiv, elszant), illet-
ve negativ (pl. ellenséges, ideges) érzelmi allapotot sorol fel, amit 5-pontos
Likert-skalan kell értékelni. A két alskéla tobbé-kevésbé fiiggetlennek te-
kinthet6 egymadstol. A magyar verzié nem tért el lényegesen az eredeti,
hosszabb véltozattdl, és elfogadhato belsé konzisztenciaval (0,65 f6l6tt a
negativ affektivitas, 0,7 folott a pozitiv affektivitas esetében) bir (Gyollai,
Koteles, Simor, & Demetrovics, 2011). Jelen vizsgéalatban a negativ alskala
Cronbach-alfa-értéke 0,7-nek, mig a pozitiv alskalaé 0,35-nek adodott, ezért
ezt a tovabbi elemzésekbdl kihagytuk.

A WHO Jol-lét Kérdéiv roviditett valtozata (WHO Well-being Index,
WBI-5) (Bech, Staehr-Johansen, & Gudex, 1996) a kitolték altalanos koz-
érzetérdl ad informaciot az elmalt kéthetes id6szak vonatkozasdban. A
teszt 4-foku Likert-skalakon mér, forditott tételt nem tartalmaz. A magyar
verziot Susanszky és munkatarsai validaltak (Susanszky, Konkoly Thege,
Stauder, & Kopp, 2006), bels6 konzisztencidja korabbi vizsgalatok alapjan
(Bérdi & Koteles, 2010; Stauder & Konkoly Thege, 2006; Susanszky és mtsai,
2006) 0,69 és 0,85 kozott alakult, jelen vizsgalatban 0,74 volt.

A Rosenberg-féle Onértékelés Skala (Rosenberg Self-esteem Scale, RSES
(Rosenberg, 1965) vilagszerte nagyon gyakran hasznalt, 10-tételes kérdéiv.
A globélis onértékelést négyfoku Likert-skalan méri, a tételek az onelfo-

7z

gadasra és onmagunk észlelt értékességére vonatkoznak. A kérdéivnek



284 Sagi Andrea - Szekeres Zsofia — Koteles Ferenc

tobb magyar forditdsa is ismert, jelen vizsgalatban a Kiss Paszkal (2008)
altal jegyzett verziot hasznaltuk. Ennek belsé konzisztencidja 0,82 volt,
jelen vizsgalatban a Cronbach-alfa egytitthat6 értéke ennél is magasabbnak
(0,88) bizonyult.

A 26-tételes Kontingens Onértékelés Kérdsiv (Contingent Self-esteem
Scale, CSES; Johnson & Blom, 2007) négyfoku Likert-skalan méri az egyén
kontingens onértékelésének szintjét két dimenzié, a kompetencia alapt
onértékelés (kompetencian, a sajat belsé eréfeszitésen alapul6 onértékelés)
és a kapcsolat alapt 6nértékelés (masok visszatiikrozésébdl , taplalkozo”
onértékelés) mentén. Az egyes allitasok ellentétes iranyban kertiltek meg-
fogalmazésra, mivel a fliggé onbecsiilés mértékét vizsgaljak. Az eredeti
kérdéivet V. Komlési és Kokonyei forditottak magyarra Johnson engedé-
lyével, majd magyarrél angolra torténd visszaforditast is alkalmaztak. A
kovetkez6 reliabilitdsadatokat kaptak (személyes kozlés): a kompetencia
alapt onértékelés Cronbach-alfa-értéke 0,81, a kapcsolat alapt onértékelés
skala Cronbach-alfa-értéke pedig 0,86 lett; jelen vizsgalatban ez a két érték
0,78 és 0,87 volt.

2.4. Statisztikai elemzés

A statisztikai elemzést az SPSS programcsomag 17-es verzidjaval végeztiik.
A forditott skalatételek dtkédolasat kovetSen az egyes tételek értékeinek
Osszeadasaval kaptuk meg a skalapontszamokat. Mivel a vizsgalt valtozok
jelentds része nem kovette a normaélis eloszlast (1. tabldzat), a statisztikai
analizist nem-paraméteres probdkkal végeztiik. A valtozok egytittjarasat
Kendall-féle tau-b egytitthatokkal becstiltiik. A résztvevéket a pszicholo-
giai jollét-pontszam medianja alapjan két csoportra (N, = 119 f6, N, = 89
f6) osztottuk, ezaltal egy kétértékd valtozot hoztunk létre. E véltozo lett a
binaris logisztikus regresszidelemzés kimeneti valtozdja. Az analizisbe
egyszerre, az ENTER modszer hasznélataval 1éptettiik be az életkort és az
iskolai végzettséget (kontrollvéltozok), a gyakorlas kezdete 6ta eltelt idét,
a heti edzésgyakorisagot, valamint a haromféle 6nértékelés, a testi abszorp-
ci6 és a negativ affektivitas pontszamot. Hasonlé médon két csoportot
képeztiink a globalis tnértékelés pontszam alapjan is (N, = 110 f6, N, = 98
{6), és egy tovabbi binaris logisztikus regresszidelemzést végeztiink el az
életkor, az iskolai végzettség, a gyakorlds kezdete 6ta eltelt id6, a heti ed-
zésgyakorisag, a testi abszorpci6, a negativ affektivitas és a kétféle kontin-
gens Onértékelés pontszdm beléptetésével.
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3. Eredmények

A felvett valtozok leir6 statisztikai adatait az 1. tdbldzat foglalja 6ssze. A
korrelaciés elemzés alapjan (2. tdbldzat) a gyakorlas kezdete 6ta eltelt id6
gyenge, de statisztikailag szignifikdns egytittjarast mutatott a Rosenberg-fé-
le globdlis, valamint a kétféle kontingens tnértékelés és a negativ affekti-

1. tabldzat. A vizsgéalt valtozok atlaga, szordsa, tapasztalati
minimum- és maximumértékei, valamint a normalitast vizsgalo
Kolmogorov-Szmirnov-statisztika eredményei

Atlag + sz6ras | Min.-max. Kolmogorov-
Szmirnov-Z

Altalénos jollét 14,86 + 2,533 8-20 1,525*
Negativ affektivitds 9,57 + 3,037 5-20 2,039%**
Rosenberg-féle onértékelés 32,73 +4,827 15-40 1,644**
Kompetencia alapt onértékelés | 28,26 + 5,291 15-45 1,101
Kapcsolat alapt 6nértékelés 35,30 + 6,873 16-53 0,827
Testi abszorpcié 61,24 +13,139 29-94 1,217

*p < 0,05; **p < 0,01; **p < 0,001

2. tablazat. A nem-paraméteres korrelacios vizsgalat eredményei
(Kendall-féle tau-b egytitthatok, N = 208)

Heti | WHO-5| Rosen- | Kompe- | Kapcso- | Testi ab- | Negativ
gyako- berg-féle | tencia ala- | lat alapt | szorpci6 | affektivi-
risag onérté- | pu onérté-| onérté- tas
kelés kelés kelés
Gyakorlasi | 0,38*** | 0,05 0,12* -0,11* -0,15** 0,03 -0,12*
idé
Heti 0,23*** 1 0,9 -0,05 -0,09 0,10* -0,14**
gyakorisig
WHO-5 0,24*** | -0,19*** | -0,15** 0,13* -0.30***
Rosen- -0,36*** |-0,36*** | 0,04 -0,36***
berg-féle
onértékelés
Kompeten- 0,45*** | -0,02 0,351***
cia alapa
onértékelés
Kapcsolat -0,01 0,334***
alaptu
onértékelés
Testi -0,01
abszorpcid

*p < 0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001



286 Sdagi Andrea - Szekeres Zsofia — Koteles Ferenc

vitds pontszamaval (ez utébbiakkal forditott iranyban), mig a heti edzés-
gyakorisag a pszichologiai jolléttel, a testi abszorpcidval és (ismét forditott
iranyban) a negativ affektivitassal jart egytitt. A pszicholégiai jollét pozitiv
iranyd, gyenge Osszefliggést mutatott a globélis cnértékeléssel és a testi
abszorpcidval, illetve negativ irdnyud Osszeftiggést a kontingens tnértéke-
lésekkel és a negativ affektivitassal. A testi abszorpcioé egyik onértéke-
lés-skalaval sem allt szignifikans kapcsolatban.

A felvett valtozok pszicholégiai jolléttel (median mentén kettéosztott
binaris formaja) val6 egytittes kapcsolatat vizsgal6 bindris logisztikus reg-
resszids analizis eredményeit a 3. tibldzat foglalja 0ssze. A regresszids
egyenlet erdsen szignifikdnsnak bizonyult (p < 0,001), a Cox & Snell-féle
(Cox & Snell, 1968) egyiitthato alapjan a teljes variancia 18,0%-at, a Nagel-
kerke-egytitthaté (Nagelkerke, 1992) alapjan 24,2%-at magyardzta. Az
egyenletbe beléptetett valtozok kozul szignifikdnsnak bizonyult a heti
edzésgyakorisag, az onértékelés, valamint a testi abszorpcié hozzajarulasa
a résztvevok pszichologiai jollétéhez. A gyakorlas kezdete ota eltelt id6
hatasa tendenciaszinten (p < 0,1) bizonyult szignifikdnsnak.

3. tablazat. A vizsgalt valtozok pszicholégiai jollétre gyakorolt egytittes hatdsat vizsgalo
binaris logisztikus regressziés elemzés eredményei

Exp(B) 95,0% C.I. p

Eletkor 0,985 0,943-1,030 0,509
Végzettség 1,069 0,536-2,133 0,849
Gyakorlési id6 1,000 0,999-1,010 0,082
Heti gyakorisag 1,152 1,006-1,319 0,041
Rosenberg-féle 1,109 1,012-1,215 0,027
onértékelés

Kompetencia alapt 1,005 0,929-1,088 0,897
onértékelés

Kapcsolat alapt 0,995 0,936-1,057 0,867
onértékelés

Testi abszorpcié 1,025 1,000-1,050 0,049
Negativ affektivitds 0,894 0,780-1,025 0,108

A kimeneti valtozoként a globalis onértékelés binaris (median mentén
kettéosztott) valtozatat vizsgalo regresszios elemzés egyenlete a kiilonbo-
z6 kozelité indexek alapjan a teljes variancia 29,3 %-at (Cox & Snell), illet-
ve 39,1%-at (Nagelkerke) magyarazta (4. tibldizat). A szignifikans valtozok
koziil az iskolai végzettség* pozitiv, mig a negativ affektivitds és a kétféle

* A regresszids egyenletekben hasznélt valtozok folytonos eloszlastiak voltak, kivéve az
ordinalis eloszlast iskolai végzettséget.
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kontingens onértékelés negativ iranyd kapcsolatban allt a Rosenberg-féle
onértékeléssel. Eszerint a tobbi vizsgalt valtozo kontrollalasat kovetden az
edzésgyakorisdg, az edzés megkezdése 6ta eltelt id6 és a testi tudatossag
nem allt szignifikans kapcsolatban a globalis 6nértékeléssel.

4. tablizat. A vizsgalt valtozok globalis 6nértékelésre gyakorolt egyiittes hatasat vizsgalod
binaris logisztikus regressziés elemzés eredményei

Exp(B) 95,0% C.I. p
Eletkor 1,001 0,953-1,050 0,980
Végzettség 2,173 1,063-4,445 0,033
Gyakorlasi idé 0,999 0,993-1,004 0,640
Heti gyakorisag 0,998 0,890-1,119 0,968
Testi abszorpcié 0,998 0,973-1,024 0,904
Negativ affektivitas 0,816 0,709-0,938 0,004
Kompetencia alapt onértékelés 0,884 0,810-0,966 0,006
Kapcsolat alapt onértékelés 0,925 0,867-0,987 0,018

4. Megbeszélés

Az aerobikoz6 nék mintdjan végzett vizsgalat eredményei roviden a ko-
vetkezSkben foglalhatok 6ssze. A negativ affektivitas, az életkor és a vég-
zettség hatasanak kontrolldlasa utan a nagyobb fokt pszicholégiai jollét
nagyobb heti edzésgyakorisaggal, magasabb onértékeléssel és jobb testi
tudatossaggal jart egytitt. A testi tudatossag tovabba egytittjart a heti edzés-
gyakorisaggal, de nem jart egydiitt a gyakorlas elkezdése 6ta eltelt idével
és a globélis onértékeléssel sem.

4.1. Hipotézisek tesztelése

Az elsé6 hipotézisiink, amely szerint a rendszeresen végzett aerobik jobb
pszichologiai jolléttel és jobb hangulati dllapottal jar egytitt, mind a korre-
laciés, mind a regressziés elemzés alapjan beigazolédott. Mivel a pozitiv
affektivitast a rossz reliabilitasi érték miatt kihagytuk az elemzésbdl, a jobb
hangulati allapot jelen esetben azt jelentette, hogy alacsonyabb volt a ne-
gativ affektivitas azok korében, akik régebben és/vagy nagyobb heti rend-
szerességgel aerobikoznak. Ezek az eredmények illeszkednek a kordbbi
tanulmanyok vonulataba. Stephens (1998) példaul 20 metaanalizis alapjan
igazolt kapcsolatot a fizikai aktivitas és a szubjektiv jollét kozott. A rend-
szeres aerobikozds pozitiv hangulattal val6 kapcsolatara tovabbi példa
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Reed és Buck (2009) tanulmanya, amely szerint a heti 3-5 alkalommal vég-
zett dlloképességi, aerobikus testmozgas (futas, tiszas, biciklizés, aerobik
stb.) nagyban hozzajarul a pozitiv, aktiv hangulat, kozérzet kialakitasdhoz.
Sajat eredményeink szerint azok mutattak magasabb pszicholégiai jollétet,
akik nagyobb rendszerességgel aerobikoztak. Mivel a pszichol6giai jollét
id6ben valtozhat, magas szintjének fenntartasdhoz a folyamatos gyakorlas
jarulhat hozza. A pozitiv hangulati dllapot a jollét azon komponense lehet,
amelyen keresztiil a fizikai aktivitas befolyasolja a mentdlis egészséget és
a pozitiv életmindséget (Reed & Buck, 2009). Regressziés vizsgalatunk
szerint a nagyobb fokt pszicholdgiai jollét azok korében volt mérhetd, akik
a rendszeres aerobikon til, magasabb globalis onértékeléssel és jobb testi
tudatossaggal rendelkeztek.

Masodik hipotézisiink, miszerint az aerobikozas jobb 6nértékelési , min-
tdzattal”, azaz magasabb globalis és alacsonyabb kontingens onértékelés-
sel jar egytitt, szintén megerdsitést nyert. A globalis onértékelés ugyan-
akkor csak az aerobik elkezdése 6ta eltelt iddvel korrelélt, az aerobikozas
gyakorisagaval nem, ami annak a jele lehet, hogy az onértékelés vonas-
jellegd jellemz6, amelynek megvaltozasa csak hosszabb tavon képzelhet6
el. Két tovabbi vizsgaland ¢ kérdés meriilt fel benntink ezzel kapcsolatban:
jo lenne nem aerobikozo kontrollcsoportot is bevonni a vizsgélatba, illetve
az onértékelést felbontani, és mas tipusait is megvizsgalni. Az 6nértékelés
ugyanis tobbdimenziés konstruktum, amely kiilonb6zé tertiletspecifikus
komponenseket tartalmazhat, igymint tanulmanyi/tudomanyos teljesit-
mény, szocialis és fizikai onértékelés stb. (Harter, 1999; Sonstroem, 1998).
A ftizikai szelf vagy fizikai onértékelés az egyén szubjektiv itélete a testérdl,
megjelenésérdl, kapacitasarol és értékérdl (Fox, 1997). A testgyakorlas el6-
segiti a fizikai szelfrdl alkotott percepcié pozitiv valtozasat (Fox, 1999),
amely hozzajarul az 6nértékelés novekedéséhez.

A kontingens (ftiggd) onértékelés tipusaival a gyakorlasi id6 negativ
egytittjdrast mutatott, azaz, akik hosszabb ideje aerobikoztak, alacsonyabb
kompetencia alapti és alacsonyabb kapcsolat alapt kontingens onértékelést
mutattak, tehat kevésbé fliggott az onértékelésiik a masoktol érkezé eset-
leges visszajelzésektdl. Johnson és Blom (2007) szerint a kontingens 6n-
értékelés sériilékeny, mivel a kiils6 megerdsitések fiiggvényében alakul,
és szamos negativ konstruktummal jar egyiitt. A kompetencia alapt 6n-
értékelés a teljesitményfiiggdséggel (Birks & Roger, 2000), az egyéni és a
szocidlis elvarasoknak val6o megfelelési kényszerrel és a perfekcionizmus-
sal (Hewitt & Flett, 1991), mig a kapcsolati skéla példdul a depressziv at-
titdddel mutatott kapcsolatot (Johnson & Blom, 2007). A kontingens 6n-
értékelés csokkentése és ezzel parhuzamosan a globalis 6nértékelés nove-
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lése lehet a kivanatos, amiben segitséget nyujthat az aerobikozas. A fenti
Osszefliggéseket a regresszids vizsgalatunk is megerdsitette: az alacsony
kontingens onértékelés fajtai, az alacsony negativ affektivitds és a végzett-
ség magyarazta a magasabb globalis 6nértékelést.

Harmadik hipotézisiink vizsgdalatakor arra az eredményre jutottunk,
hogy a testi tudatossag csak az aerobikozas heti gyakorisagaval jart egyiitt,
a gyakorlas megkezdése 6ta eltelt id6vel nem. Ennek hatterében az allhat,
hogy a testi tudatossag (a globélis onértékeléssel ellentétben) id6ben meg-
lehetdsen instabil, ezért fenntartasahoz folyamatos gyakorlasra van sziik-
ség. Egy masik lehetséges magyarézat, hogy akik jobban tudataban vannak
a testiik allapotanak, gyakrabban mozognak (akar épp az allapotuk meg-
6vasa érdekében).

A negyedik hipotézisiink, amely a testi tudatossag és az onértékelés
kozotti kapcesolatot feltételezte, nem igazolédott be. Taldn a nék esetében
a testkép fontosabb szempont, mint a testi tudatossag. Erre kovetkeztettek
Biddle és munkatarsai (2000), valamint Schmalz és munkatarsai (2007) is,
akik a rendszeres fizikai aktivitas és onértékelés kozotti pozitiv kapesolat
t6 mediatoraként a testképet jelolik meg.

Otodik hipotézisiink a korabbi tanulméanyok eredményei szerint alakult,
a kétféle kontingens onértékelés forditott kapcsolatban allt a globalis 6n-
értékeléssel. Johnson és Blom (2007) vizsgalatdban a kompetencia alapt
-0,40-es (p < 0,001), mig a kapcsolati onértékelés -0,38-as (p < 0,001) érté-
ki korrelaciét mutatott a globalis onértékeléssel, mig a jelen vizsgalatban
mindkét érték -0,36 (Kendall-féle tau-b; p < 0,001) volt.

4.2. A vizsgalat korlatai

Jelen kutatasban csak néket vizsgaltunk, igy a kapott eredmények is csak
rajuk vonatkoztathatoak, valamint a kényelmi mintavétel miatt sériilt a
reprezentativitas. Erdemes lenne reprezentativ mintat alkalmazni, illetve
térfiakat is bevonni a késébbi vizsgalatokba, természetesen az 6 esetiikben
mas aerob mozgasformat véve alapul. A keresztmetszeti vizsgélati elren-
dezés nem tesz lehet6vé ok-okozati kovetkeztetéseket, csak a longitudinalis
kutatas tudnd eldonteni, hogy az aerobik és onértékelés, aerobik és pszi-
cholégiai jollét kozotti kapcsolat mibdl fakad, melyik josolja be a mésikat.
Azislehetséges, hogy a klasszikus harmadik valtozo6 problémarol van szo,
ezért mindenképp célszerd lenne vizsgélni a testkép, testfogalom lehetsé-
ges moderatorszerepét is. Tovabbi longitudinalis vizsgalatokra van sziik-
ség ahhoz, hogy bizonyitani tudjuk az aerobik hatékonysagat az onérté-
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kelés novelésében és a negativ hangulat csokkentésében; ezutan viszont
fontos gyakorlati eszkozzé valhat a hangulati és onértékelési problémak
prevencidjaban serdiilé és felnétt nék esetében.
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Relationships among aerobic exercise,
psychological well-being, self-esteem, and body awareness
in women - An empirical study

SAGI, ANDREA - SZEKERES, ZSOFIA - KOTELES, FERENC

Background: The positive effects of regular sport are shown by a series of studies: better
emotional and mental state, increase of self-esteem across the psychical competence, im-
provement of the body image and body awareness. Aim: The present study aimed at the
investigation of the supposed positive relationship between regular aerobic exercise and
psychological well-being, self-esteem and body awareness. To the authors” knowledge, no
Hungarian study on the relationship between self-esteem and body awareness has been
published to date. Methods: 208 regularly exercising female participants (age range: 18-60
yrs; mean: 28.4 + 8.46 yrs) completed the Rosenberg Self-esteem Scale (RSES), the Contingent
Self-esteem Scale (CSES), the Somatic Absorption Scale (SAS), the short version of the WHO
Well-Being Index (WBI-5), and the short version of the Positive and Negative Affect Sched-
ule (PANAS) in a cross-sectional study. Results: Time from beginning of regular exercise
showed significant correlation with global self-esteem (Kendall tau-b: 0.12; p < 0.05) and
significant negative correlation with negative affect (Kendall tau-b: -0.12; p < 0.05). Week-
ly exercise frequency was positively related to psychological well-being (Kendall tau-b:



Az aerobik jolléttel, dnértékeléssel és testi tudatossdaggal valo kapcsolata 295

0.23; p < 0.001), somatic absorption (Kendall tau-b: 0.10; p < 0.05), and negatively related
to negative affect (Kendall tau-b: -0.14; p < 0.01). In binary logistic regression analysis,
weekly exercise frequency, global self-esteem, and somatic absorption explained 18.1%
(Cox & Snell) or 24.3% (Nagelkerke) of total variance of well-being. Global self-esteem was
positively connected to participants” educational qualification, and negatively connected
to both types of contingent self-esteem in another binary logistic regression model (Cox &
Snell: 29.3%; Nagelkerke: 39.1%). Conclusions: Regular aerobic exercise proved to be associ-
ated with higher global self-esteem, improved psychological well-being, body awareness,
and lower levels of negative affect in women.

Keywords: aerobic, global self-esteem, contingent self-esteem, body awareness, psycho-
logical well-being



