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Hatter és célkitiizések: Feln6tt fogvatartottak korében megvalositott, a traumatikus emlékek
feldolgozasara iranyuld 6t alkalmas irasterapias programot mutatunk be. A programot 81
résztvevo végezte el. Az érzelemkifejezd irds modszertanara épiild instrukciok a traumatikus
emlékekre iranyulo érzelmek és gondolatok &szinte kifejezését szorgalmaztak, tovabba —
a logoterapia elveit kdvetve — az életben meglelt értékek atgondolasara hivtak a résztvevoket.
Moédszer: A program kezdetekor, az 6t hetes program végén és tovabbi 6t héttel késébb
az alabbi pszicholdgiai tényezdket mértiik fel a 81 f6s mintan: depresszid, szorongas,
reménytelenség, életcélok és az élet értelmességének megélése. A résztvevoket véletlensze-
ri besorolassal vizsgalati €s vardlistas kontroll csoportba soroltuk. A program rovid tava
hatasvizsgalata soran a terapiat elvégzo vizsgalati és a program elkezdésére varakozo varo-
listas csoport eredményeit hasonlitottuk dssze az indulaskor és 6t hét elteltével. A hosszu
tavl hatasvizsgalat a program elkezdésekor és a tiz héttel kés6bb megvalositott adatfelvétel
eredményeit vetette ossze.

Eredmeények: A traumafeldolgozo irdsterdpia ot hét alatt csokkenést eredményezett a szoron-
gas, depresszid és reménytelenség értékeiben. Az életcélok és az élet értelmének megélése
kapcsan az eredmények nem tamasztottak ala egyértelmien a hipotéziseket. Hosszu tavon,
tiz hét elteltével részben kimutathaté a depresszio csokkenése.

Kovetkeztetések: A fogvatartottak korében sikeresnek bizonyult az irasbeli dnkifejezésen
alapulo program, s az eredmények részben alatdmasztottak hatasossagat is. A traumak feldol-
gozasa €s az életnarrativa Gjragondolasa hozzajarulnak a fogvatartottak személyiségfejlodé-
séhez ¢s sikeres reintegraciojahoz.

Kulcsszavak: trauma, érzelemkifejezo iras, hatasvizsgalat, logoterapia, fogvatartott
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HATTER ES CELKITUZESEK

Elméleti hattér. A trauma jelenségkore
a DSM-5 alapjan a halalnak vagy halal fenye-
getésének valo kitettség, stulyos sériilés vagy
szexualis er0szak megtapasztalasat foglal-
ja magaban, ami kivéaltja a félelem, remény-
telenség vagy sokk érzését (van der Kolk,
2020). ,,A trauma barmely olyan fenyege-
t6, megsemmisitd erejii élményre vonatko-
zik, amelyet nem tudunk integralni” (Ogden,
2015:66., idézi: Treleaven, 2020:43), avagy
a kdznyelvi széfordulatot idézve a trauma az
a seb, amit az id6 nem gyogyit be. A trau-
ma-el6zmény eléfordulasa a fogvatartottak
korében altalanosnak mondhato (Durcan,
2008, idézi: Cherie, 2012). A feldolgozatlan
traumak akadalyt jelentenek a stabil énkép és
rugalmas alkalmazkodas elérésében, tovab-
ba 6sszefiiggésben allnak olyan mentalis
betegségekkel, mint a depresszio, a szoron-
gas, ongyilkossagi gondolatok (van der Kolk,
2020). A traumatizaltsag olyan kriminogén
tényezd, amelynek célzott kezelését sziiksé-
gesnek tekintjiik a fogvatartottak visszail-
leszkedésének tamogatasaban (Messina €s
Schepps, 2021, Liu és mtsai, 2021).

Maruna (2001) a szabadulasuk utan
a blin6z6i életmoddal felhagyd (in. dezisz-
tens) és a blindz6 életmodot folytatd (n.
perzisztens) biinelkdvetok 6sszehasonlita-
sakor ramutatott, hogy a két csoport kozott
nem volt kiillénbség a szociodemografiai
hatteriikben, az elkovetett blincselekmény-
ben, a biincselekmények szamaban vagy
a személyiségszerkezetiikben; a f6 kiilonbség
abban volt felfedezhetd, hogy miben lattak az
élet értelmét: a blindzést tovabbra is folytatok
¢életcéljait Maruna ,,lires” céloknak nevezte,
céljaikban a hedonikus boldogsagot keresték,
példaul a talfogyasztast és izgalomkeresést.
Veliik ellentétben a biindzd életstilussal sike-

resen felhagyok csoportjaban az dntransz-
cendens (6nmagan tulmutatd) életcélok €s
a masokért megtett cselekedetek iranti vagy
értékessége emelkedett ki. Uj-zélandi fogva-
tartottak mintdjaban a visszaes6 biinelko-
vetdk kevesebb célt tudtak megjeldlni az
¢letiikben (a jelen vizsgalatban is alkalmazott
Eletcél kérdéiven), idSperspektivajuk megle-
hetdsen sziik volt a jovore nézve, és szemé-
lyiségiikben dominansabb volt az emociona-
litas (az Eysenck személyiségteszttel mérve)
anem visszaesOkhoz képest (Black és Greg-
son, 1973).

A pozitiv €letcélok azonositasa, az €let-
ben meghozott dontésekért valo aktiv fele-
16sségvallalas, az életértelem keresése €s
megtalaldsa, valamint a mult térténéseinek
integraldsa az életnarrativaba olyan folya-
matok, amelyek a poszttraumés ndveke-
désben azonosithatok. Tedeschi és Calhoun
(2004) megfigyeléseire alapozva Vanhooren
és munkatarsai (2017) kiemelik, hogy a posz-
ttraumatikus novekedés és az 0j életértelem
megtalalasa akkor jelenik meg, amikor egy
distresszt kivalto életesemény megingatja az
egyén életének az alapjait. A bortonbe kerii-
1és (és sokszor maga a blincselekmény elko-
vetése is) olyan trauma, amely az identitas
és az élet értelmének megkérddjelezésével
lényegi valtoztatasra készteti az egyént.

A poszttraumas novekedés folyamatanak
kezdetén az élet értelmének elvesztése jelent-
kezik, amely veszteségélménnyel, az identi-
tas fellazulasaval, iresség és kilatastalansag
érzésével jellemezhetd. Az ezt kovetd 1€pés
a poszttraumas ndvekedés utjan az 0j érte-
lem keresése, az ¢let mélyebb Osszefiiggése-
inek azonositasa és az élettdrténet Gjrastruk-
turalasa. A folyamat eredményeként javul az
onelfogadas, a tapasztalatokra valo nyitott-
sag, az empatia és a kapcsolatok megélésé-
re valo képesség (Vanhooren és mtsai, 2017).
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Freeman ¢és Lautar (2015) 6sszegyujtot-
ték a bizonyitékon alapuld traumaspecifi-
kus intervenciokat, amelyek biinelkdvetok
korében alkalmazhatok. A biztonsdg kere-
sése (seeking safety) jelenfokuszu interven-
ci6, amely egyéni és csoportos formaban is
megvaldsithato, f6 ismérvei a biztonsag atfo-
g0 célja, az integralt kezelés, a reményvesz-
tettséget ellenstilyozo vilagkép kialakitasa.
A traumafelépiilés és empowerment modell
(trauma recovery and empowerment model,
TREM/M-TREM) a kognitiv ujrastruktura-
last pszichoedukacidval és képességtanulas-
sal 6tvoz6 genderspecifikus csoportmodszer,
amely kozvetleniil célozza az egyén altal atélt
traumat. A TARGET (trauma affect regula-
tion, guide for education and therapy) erés-
ség-alapt és traumaspecifikus kognitiv-visel-
kedésterapias program fiatalkortak szamara.

Bessel van der Kolk a traumabdl valo
felépiilésre iranyulo terapias iranyzatokat
nagyobb csoportokba gyljtve ismerteti:
idegrendszeri integraciora épiilé modszerek
(traumatikus emlékek integralasa, kognitiv
viselkedésterapia, szemmozgasokkal torténd
deszenzitizalas és ujrafeldolgozds — EMDR,
deszenzitizacio, neurofeedback), a nyelvi
integraciot fokuszba helyez6 technikak (élet-
narrativa ujraalkotasa, onmaganak irt levél,
a hallgatas megtorését eldsegitd képzoémii-
vészeti, zene- és tancterapiak), testfokusza
terapiak (joga), az elme integritasara épiild
eljarasok (bels6 csaladrendszer terapia — IFS,
struktaraallitas), k6zosségre épitd modsze-
rek (szinhazterapia, k6z6s mozgas és zene,
improvizacids szinhdz) (van der Kolk, 2020).

Az érzelemkifejezd irds (expressive
writing) a fentiek alapjan a nyelvi integraci-
ora épitd eljarasok kozé sorolhatd (van der
Kolk, 2020, p.259-264). A James Penneba-
ker és John Evans (2018) altal kidolgozott
mddszertan bizonyitottan hatdsos a trauma-

tikus élmények feldolgozasaban. A modszer
sikeresnek bizonyult a depresszid enyhité-
sében (Krpan és mtsai, 2013), a hatékony
munkakeresésben (Spera és mtsai, 2017),
a betegségtiinetek enyhitésében (Solano és
mtsai, 2008); a mddszert egészséges popula-
cion kiviil vizsgaltak szomatikus betegségben
szenvedok mintajan, pszichiatriai kezeltek
korében, kiilonféle életkori és iskolazottsagi
csoportokban (Smyth és mtsai, 2008).

Az érzelemkifejez6 iras szexualis
biinelkovetdk csoportjdban csokkentet-
te az orvosi rendelésen valé megjelenések
szamat (Richards és mtsai, 2000), fiatalko-
ra elkovetdk korében a standard irasprog-
ram csokkentette a dithkezelési problémakat
(Dewi és Usrayanti, 2020). A bortondkben
végzett aktiv biblioterapids programokban
teret kaphat az egyéni kreativitas, érzelmek
feldolgozasa, gyogyulés, az identitas forma-
lasa, a kozosséghez valo kapcsolat tisztaza-
sa (Alessi és Jacobi, 2014). irason alapuld
miivészetterapias programok pozitiv hatasat
mutattak ki férfi fogvatartottak onértékelé-
sére, magabiztossagara, jollétére és kozos-
2020), egzisztencialis onmeghatarozasukra
(Rhodes, 2002); valamint fogvatartott nék
bortonkornyezettel valdo megkiizdési képes-
ségére (Sims, 2020).

Azzal kapcsolatban, hogy az érzelemki-
fejez0 iras milyen mechanizmusokon keresz-
tiil fejti ki pozitiv hatasat a mentalis és fizi-
kai egészségre, tobb elméleti megkozelités is
létezik. Altaldnos egyetértés figyelhetd meg
abban, hogy tobbszintli, dsszetett folyamat
huzodik meg a hattérben, amely kognitiv és
érzelmi sikon egyarant érvényesiil. A korab-
ban gatlas ala keriilt érzelmek felszinre hoza-
sa hosszl tavon csokkenti a fiziologiai stresz-
szreakciot, az ismételt expozicio altal leépiil
a kondicionalt félelem és az autondm arou-
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sal. Az érzelmek és gondolatok szintézise
altal megvalosul az emlékek ujraszervezése
és strukturalasa, ami adaptivabb belsé sémak
kialakitasahoz vezet (Baikie és Wilhelm,
2005). A diffaz és kaotikus érzelmek nyel-
vi feldolgozésa hozzésegit a trauma koherens
narrativdjanak megalkotasahoz, a hatékony
problémamegoldashoz, az idealis szelffel
kapcsolatos elképzelések kifejezéséhez és 1)
célok kitlizéséhez (Smyth és mtsai, 2008). Az
iras linearis és viszonylag idGigényes tevé-
kenység, amelynek sordn a gondolatok foku-
szaltan keriilnek felszinre, kevés teret enged-
ve a csapongasnak (Jakobovits, 2021).

A fenti mechanizmusokat egységesen
szemlélve a logoterapia kivalo elméleti kere-
tet kinal az érzelemkifejez6 irds traumafel-
dolgozasban jatszott hatékonysagara. Logo-
terapias megkozelitésben a pszichopatologiak
egy része akkor alakul ki, amikor az egyén
szem eldl téveszti az értelmet az életében
(vagyis az un. egzisztencialis vakuum élla-
potaba keriil), és a pszichés megbetegedések-
ben jelentds javulés kdvetkezik be, amikor az
egyén képessé valik Gjra az értékek megva-
lositasa altal értelmet vinni mindennapjai-
ba (Lukas, 2014). A trauma atélése olyan
pszichologiai folyamatot indit el, melyben
kozpontba keriil az élet értelmének kérdése.
A logoterapia megalkotoja, Viktor Frankl az
un. beallitodasi értékeket (a megvaltoztat-
hatatlan szenvedés elfogadasa) kiemelkedd
szereplinek tartja, hiszen amikor az embernek
nincs lehetdsége alakitani a dolgokon (alko-
toi érték) vagy pozitiv értelemben megélni
a pillanatot (élményérték), akkor megfeleld
mentalis beallitddassal még mindig van lehe-
tosége méltosaggal viselni sorsat és teljesit-
ménnyé formalni a szenvedést (Frankl, 1997).

A logoterapia soran a terapias hatast az
értelem és a célok fokuszba helyezése valt-
ja ki. Az értelem azonositasdhoz a terape-

uta a szellemi dimenziét hangstlyozza,
amely magaban foglalja az egészséges énré-
szeket, elveket és idealokat, kreativitast,
képzeletet, hitet, szeretetet, lelkiismere-
tet, onmagatdl valo eltdvolodast, ontransz-
cendenciat, humort, célok melletti elkotele-
z0dést és felelosségvallalast (Southwick €s
mtsai, 2016). Egy tiz alkalmas logoterapi-
as kiindulasu csoportos intervencids prog-
ram hatékonyan csokkentette a poszttraumas
elkeseredettségi zavart egyetemi hallgatok
mintajaban (post-traumatic embitterment
disorder, PTED; Diisiigeeli és Koc, 2020).
Az értelem keresése sziikségszeriien maga-
val hozza az esemény okainak ¢és hatasainak
megeértését (Frankl, 2012). Ezt a folyamatot
segiti el az iras altal az esemény koré szer-
vez0dd gondolatok és érzések alapos feltara-
sa. Mikozben a traumatikus esemény jelen-
tését keresi, €életnarrativajaban is elhelyezi
a multnak ezt a részét, tovabbi integraci-
ot téve ezzel lehetové (Frankl, 1997; Lukas,
2006; McAdams, 2006). A trauma kapcsan
az azzal val6 megkiizdés, a tovabblépés pozi-
tiv attitlidje aktivaloédik, ami megerdsitden
hat az énképre, javitja a kontroll-érzetet és
elésegiti a redemptiv életnarrativa kialaki-
tasat. Mindezen tényezok kedvezden hatnak
a depresszi6 gyogyulasara, az altalanos alkal-
mazkodas erésodésére és a blinozoi vissza-
esés csokkenésére (Boros és Csetneky, 2002;
McAdams, 2006).

Az életértelem mérésére egyik leggyak-
rabban hasznalt kérdéiven (Eletcél kérds-
iv, PIL) fiatalkort biin6zdk és kabitoszerfo-
gyaszto fdiskolasok alacsonyabb pontszamot
értek el az atlag populaciohoz képest (Fami-
letti, 1975, idézi: Yalom, 2005:358). Reker
(1977) vizsgalataban szintén alacsonyabb
volt a fogvatartottak PIL-pontszama az atlag-
népességhez képest. Az életértelem egy 48
fés fogvatartotti mintdban pozitiv dssze-
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fiiggésben allt az énképpel, onértékeléssel,
bels6 kontrollhellyel és a személyiségténye-
706k koziil a tervszeriiséggel és a gondtalan-
saggal. Tovabba a PIL pontszam pozitivan
kapcsolodott az életkorhoz, 1Q-hoz és csala-
di kapcsolatokhoz. Bar az életértelem hata-
sat tobb kutatasban is kimutattak a terapia
kedvez6 kimenetelére (Martin és mtsai, 2011;
Ziloli és mtsai, 2015), csupan egyetlen olyan
tanulany sziiletett, amely az életértelemben
talalt emelkedést a terapia hatasara: Waisberg
¢és Porter (1994) vizsgélataban 131 szenve-
délybeteg résztvevo a kezelési program vége-
re jelentds pontszamemelkedést ért el az Elet-
cél kérddiven. A logoterapia és altalaban véve
az egzisztencialis szemléletii pszichoterapia
szakirodalma esetleirasokon keresztiil egyér-
telmtien amellett érvel, hogy pszichoterapia
hatasara emelkedik az életértelem, s ennek
kovetkeztében enyhiilnek a paciensek klini-
kai tiinetei (Frankl, 1997; Yalom, 2005).

Cél és hipotézisek. Célunk egy logoterapias
szemléletl irdsterapias program hatasvizs-
galata traumat atélt fogvatartottak kdrében.
Atfogé feltételezésiink, hogy a program
segitséget nyujt a fogvatartottaknak trau-
maik feldolgozasaban. Hipotéziseink egyik
csoportja a trauma-intervencio klinikai hata-
saira irdnyul, vagyis arra a kedvezd folya-
matra, hogy a program elvégzése enyhit
a trauma elhallgatasa okozta fiziologiai €s
pszichés tiinetek megjelenésében. A hipo-
tézisek masodik csoportja a trauma élettor-
ténetben vald integralasat helyezi fokuszba,
amennyiben azt varja, hogy a multban
torténtek érzelmi és kognitiv feldolgozasa,
valamint a mult, a jelen és a jovo Osszekap-
csolasa az események jobb megértéséhez, az
életértelem letisztultabb felfogasahoz vezet
(Pennebaker, 2005).

Els6 hipotézisiink szerint a varolistas
kontroll csoport eredményei nem valtoz-
nak, a vizsgalati csoportban az irasterapias
program kezdetéhez képest a program végén
jelentbs csokkenés mutatkozik a reményte-
lenség, a depresszio és a szorongas mérté-
kében, azaz a Reménytelenség skalan (la),
a Beck depresszi6 kérd6iv rovid valtozatan
(1b) és a Beck szorongas leltaron (1c) elért
pontszamokban. Emellett jelentds emelke-
dés varhato az életértelem és életcélok megé-
lésében, azaz az Elet értelme kérdéiv érte-
lem megélése alskalajan (1d) és az Eletcél
kérdoiven (le) elért pontszamokban. Maso-
dik hipotézisiink szerint az irasterapias
program kezdetéhez képest az utankdvetés
idopontjaban az els6 hipotézisnek megfeleld
irdnyu Osszefiiggések mutatkoznak az emli-
tettekben, vagyis a terapids program hata-
sa Ot hét elteltével is megmutatkozik (2a-2e
hipotézis).

Magyarorszagon nem ismert hatasvizs-
galat a Pennebaker-féle érzelemkifejez0 iras
paradigmaval kapcsolatban, és hazai borton-
ben sem vizsgaltak még az aktiv bibliotera-
pianak ezt a formajat. A szakirodalom altal
emlitett szamos pozitiv eredmény és meta-
elemzés (Gerger és mtsai, 2021) alapjan
azonban feltételezhetd, hogy magyar fogva-
tartottak korében kedvezd eredményt hoz
€z a program.

A kutatas lebonyolitasara a Biinte-
tés-végrehajtas Orszagos Parancsnoksaga
(hivatkozasi szam: 30500/12411-6/2021.),
valamint az Egyesitett Pszichologiai Kuta-
tasi Etikai Bizottsag adott engedélyt (enge-
dély szama: 2022-06).
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MODSZER

Minta és eljaras. A Veszprém Varmegyei
Biintetés-végrehajtasi Intézet letartozta-
tott és elitélt fogvatartottjai szamara keriilt
meghirdetésre az 6t alkalmas irdsterdpias
program. Az irasbeli felhivas szovege az
alabbi volt: ,,Az ¢élet szamos nehézség elé
allit minket, ezek kozott akadnak annyira
megrazo események, amelyek emléke még
évekkel kés6bb is nyomasztdan hat rank.
Egy kutatas keretében intézetiinkben irés-
terapias program indul, amelynek soran 5
alkalommal fogalmazzak meg a résztvevok
¢letiik legnehezebb eseményével kapcsola-
tos gondolataikat és érzéseiket, azért, hogy
ezek az emlékek megfelelden feldolgozas-
ra keriiljenek. A kutatds szigoru adatvédel-
mi eldirasoknak tesz eleget, igy biztositott
a résztvevok anonimitasa, az elkésziilt
irasokat senki nem olvassa el. A program-
ban valo részvételért jutalmazas nem jar.”

300 db felhivas keriilt kiosztasra
a magyar nyelven olvasni tudd, felnéttkort
fogvatartottak kozott. Ezek voltak egyben
a bevalogatasi kritériumok is, a vizsga-
latbol nem keriiltek kizarasra az alacsony
iskolazottsagtiak, alacsony intellektusuak,
sem az esetlegesen pszichiatriai diagndzis-
sal rendelkezdk, a jelentkezOket nem sziir-
tiik ezen feltételek mentén, tovabba nem volt
kritérium a leirt trauma idopontja sem. 95 f6
jelentkezett a programra. Oket véletlensze-
rii besorolassal vizsgalati (48 f6) vagy varo-
listas kontroll (47 f6) csoportba osztottuk.
A program megkezdése utan hét f6 vissza-
lépett, heten pedig szabadultak, igy a vizs-
galati minta végiil 81 f6 lett. Koziilik 41 6
keriilt a vizsgalati, 40 f6 a varolistas kont-
roll csoportba.

A résztvevok nemi megoszlasa: 25 né,
56 férfi. Atlagos életkoruk 42,01 év (szoras

= 11,256; a legfiatalabb 24, a legidésebb 75
éves). Atlagosan 10,09 osztalyt végeztek el
az iskolabol (szoras = 2,461; a legkevesebb 5
osztaly, a legmagasabb fels6foku végzettség).
A vizsgalat lebonyolitasara 2022. februar és
2022. oktober kozott kertiilt sor.

A jelentkezdk a jelentkezés utan egy
részletesebb tajékoztatast kovetden kitol-
totték az irasos beleegyezd nyilatkozatot
(1d. 1. melléklet), valamint a hatasvizsgalat-
ban alkalmazott pszichologiai kérddiveket
(bemutatasukat Id. alabb) (T1). Tajékoztatast
kaptak arrol, hogy a programban dnkéntesen
vehetnek részt, €s a részvételért nem jar jutal-
mazas. Biztositottuk dket arrol, hogy barmi-
kor kiléphetnek a programbol, ez szankci-
ot nem von maga utan. Illetve tajékoztattuk
Oket, hogy amennyiben tulsdgosan felkava-
r6 az érzelmi megrazkodtatasaik feleleveni-
tése, az intézetben dolgoz6 pszicholégusok-
hoz fordulhatnak tovabbi terapias segitségért.
Ezzel a lehet6séggel végiil egy fogvatartott
¢lt, aki emellett befejezte az irasterapiat is.

Az elsd adatfelvételt kovetden a részt-
vevok koziil az egyik csoport megkezd-
te az Ot hétig tartd irasterapias programot
(ot alkalom, heti egy talalkozas), a masik
csoport vardlistara keriilt. Ot hét elteltével
(T2), amikor a jelentkezdk fele mar elvégez-
te az irasterapiat, mind a 81-en ismét kitol-
totték a kérddiveket. Ezt kdvetden a varo-
listas csoport is elvégezte az 6t alkalmas
programot, amelynek végén (T3) kitoltotték
a kérddiveket, valamint ebben az idépont-
ban az els6, vizsgalati csoport felmérése is
megtortént az utdnkovetés céljabol. Ekkorra
a minta 76 fore csokkent, mivel id6k6zben
Oten szabadultak vagy atszallitasra keriiltek
mas biintetés-végrehajtasi intézetbe. Ujabb
Ot hét elteltével a varolistas csoport utanko-
vetése is megvalosult (T4), s mivel tovabbi 6t
fogvatartott szabadult, ekkor a minta elem-
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szdma 71 {6 volt. Az eredeti tervek szerint
a vardlistas csoport a vizsgalati csoport utan-
kovetését kovetden kezdte volna meg a tera-

Vizsgélati csoport Irasterapia (5 hét)

T1 T2

Var6listas kontroll o

pias programot, &m rendkiviili érdeklddésiik
¢s tiirelmetlenségiik folytan el6bbre hoztuk
a kezdést szamukra.

T3 T4

Irdsterapia (5 hét) (tovébbi 5 hét)

1. abra. Az eljaras bemutatasa

Az irasterapias iilések kezdetben — a jarva-
nyligyi eléirdsoknak megfelelden — négy-
szemkozti helyzetben, kés6bb csoportos
formaban zajlottak le. Az 6t alkalom irasra
vonatkozo instrukcioit a 2. melléklet tartal-
mazza. Az instrukcidk megalkotasakor
igyekeztiink a lehetd leghtiebben igazod-
ni a Pennebaker és Evans: Gyogyito irds
c. konyvében megadott instrukcidokhoz.
A tegez6do formulat a fogvatartottakkal
valé munka soran alkalmazott magazodas-
ra cseréltiik, illetve az 6t6dik instrukcidban
az eredetihez képest jobban hangsulyoztuk
a pozitiv érzelmekre torténd fokuszalast és
a jovo-iranyultsagot, amelyek a logoterapias
szemléleti kerethez illeszkednek.

Szintén Pennebaker és Evans (2018)
nyoman minden irast 20 percben maxi-
maltunk, mert ennyi id6 elegend6 a 1énye-
ges emlékek papirra vetéséhez, de elejét
veszi annak, hogy a résztvevok sziikség-
telen ismétlésekbe bonyolddjanak. Penne-
baker ¢és Evans protokollja alapjan minden
irast kdvetden a résztvevok valaszoltak az
alabbi négy kérdésre: 1. Mennyire tudta kife-
jezni legmélyebb gondolatait €s érzéseit? 2.
Mennyire érzi magat most szomorunak és
zaklatottnak? 3. Mennyire érzi magat most
boldognak? 4. Mennyire volt a mai iras érté-
kes és értelmes az On szamara? Miutan egy
1-t61 10-ig terjedd skalan értékelték a négy
kérdést, lehetdségiik volt roviden reflektal-

ni az aznapi irdsra. Az irasaikat nem olvasta
el senki, de ezeket a reflexiokat elolvashatta
a kutatasvezetd. Az irdsokra adott utélagos
reflexiok elemzése nem képezte részét jelen
vizsgalatnak.

Meéréeszkizok. Reménytelenség skala (Hope-
lessness Scale, HS, Beck és mtsai, 1974,
magyar valtozat: Perczel Forintos és mtsai,
2007): A skala 20 allitasbol all (pl. ,, Remé-
nyekkel telve és lelkesedéssel nézek a jovo
elébe.”), melyek mindegyikére ,,igaz” vagy
,,hamis” értékelés adhatd. Az elérhet6 pont-
szam 0-20 pont, a skala 9 pont felett szuicid
veszélyeztetettséget jelez. A skala Cronbach-
alfa értéke 0,93, jelen vizsgalati mintaban
0,828.

Beck szorongas leltar (Beck Anxiety
Inventory, BAI, Beck, 1976, magyar valtozat:
Perczel Forintos és mtsai, 2007): 21 tételbdl
allo onbecslo skala, a szorongas kiilonboz6
tlineteit 0-3 ponttal jeldli a kitdlto a tiine-
tek intenzitasa alapjan. Az értékelt tiinetek
kozott szerepel példaul a rémiilet, izgatottsag,
szédiilés. A skalan elérhetd pontszam 0-63
pont. A skala Cronbach-alfa értéke jelen vizs-
galati mintdban 0,955.

Beck depresszié kérdéiv rovid valto-
zata (BDI shortened version, Beck, 1972,
magyar valtozat: Rozsa €s mtsai, 2001):
9 tételes onjellemz6 kérdbiv, amely 1-t6l 4-ig
(az ,,egyaltalan nem jellemz6™-t6l a , teljesen
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jellemz6”-ig) terjedd skalan értékelteti az
eredeti Beck depresszio kérd6ivbol szarma-
76 allitasokat az alabbi dimenziok feltarasa
érdekében: érdeklodés elvesztése, dontéskép-
telenség, alvaszavar, hipochondria, teljesit-
ményzavar, reménytelenség, kozombosség,
onvadlas (pl. ,, Tulsagosan faradt vagyok,
hogy barmit is csindljak.”). A kérd6iven elér-
hetd pontszam 9-t6l 36-ig terjed. A kérdoiv
Cronbach-alfa értéke hazai mintaban 0,83,
jelen vizsgalati mintaban 0,785.

Eletcél kérddiv (Purpose in Life Test,
PIL, Crumbaugh és Maholick, 1964, magyar
valtozat: Konkoly-Thege és Martos, 2006):
A Viktor Frankl altal alapitott logoterapia
¢és egzisztencia-analizis alapelvei mentén
kialakitott kérdéiv célja felmérni az értel-
messég-¢értelmetlenség dimenzigjat. 20 alli-
tas kapcsan kell egy-egy elkezdett mondatot
a megadott két sz&lsdséges befejezés kozti
skalan 1-t6l 7-ig értékelni (pl. ,, Az életem
tires, csupa ketségbeesés.” vs. ,, Az életem
csordultig tele van izgalmas, jo dolgokkal”).
»A tételek olyan jellemzdk megragadasa-
ra iranyulnak, mint az életcélok vilagossa-
ga, az egyéni ¢élet értékéhez és a halalhoz
valo viszonyulas, az unalom, a jelenben valo
elmeriilni tudas, valamint néhany tényezd
a kontroll-érzés és az énhatékonysag terii-
letérdl” (Konkoly-Thege és Martos, 2006,
p- 157). A kérdéiven 20-140 pont érhetd el,
Cronbach-alfa értéke korabbi vizsgalatokban
0,97, jelen vizsgalati mintaban 0,899.

Elet értelme kérddiv (Meaning in Life
Questionnaire, MLQ, Steger és mtsai, 20006,
magyar valtozat: Martos és Konkoly-Thege,
2012): Szintén a logoterapia értelem-konst-
ruktumat megragado kérdéiv, amely kiilon
kezeli az élet értelmesként torténd megélé-
sét (pl. ,, Tudom, hogy mi az életem értelme.”)
és az értelem keresését (pl. Allandéan vala-
mi olyat keresek, amitdl fontosnak érezhe-
tem az életemet.”’). A két dimenzio a hazai
vizsgalatokban egymastol fiiggetlennek
bizonyult; az értelem megélése a pszicholo-
giai jollét mutatoival €s az intrinzik életcé-
lokkal fliggott 0ssze, mig az értelem keresé-
se kapcsolatban allt az érzelmi labilitassal,
az alacsonyabb Onértékeléssel és az intrin-
zik életcélok fontossagaval. Az értelemke-
resés tehat bizonytalan, fesziiltséggel teli
allapotra utal, amely ugyanakkor magéaban
hordozza a fejlodés, elorelépés lehetdségét is.
A két skalan 5-35 pont érhet6 el, Cronbach-
alfa értéke korabbi vizsgalatokban 0,87-0,89
¢és 0,79-0,85 kozott mozgott, jelen vizsgalati
mintaban 0,732 és 0,839.

EREDMENYEK 1. A TERAPIAS
PROGRAM ROVIDTAVU
HATASVIZSGALATA

A vizsgalatban alkalmazott kérddiveken
elért pontszamokat és Cronbach-alfa adato-
kat az 1. tablazatban mutatjuk be.

1. tabldzat. Leiré statisztikai adatok

T1 T2 T3 T4

Atlag (szoras) | a Atlag (széras) | a Atlag (széras) | Atlag (szoras)
Remény- Vizsgalati | 3,40 (4,241) | ,906 | 2,20 (3,236) ,863 | 3,03 (5,325) -
til?;lSég Varolistas | 2,55 (3,470) | ,875 | 2,47 (2,738) J75 12,80 (4,241) 2,47 (4,006)
skala
Beck Vizsgalati | 21,17 (17,368) | ,950 | 15,61 (16,606) |,965 | 16,00 (17,223) |-
izlorongés Varolistas | 16,85 (15,559) | ,960 | 17,05 (14,623) |,949 | 18,06 (17,292) | 17,42 (17,884)
eltar
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T1 T2 T3 T4

Atlag (szoras) | o Atlag (szoras) | o Atlag (szoras) Atlag (szoras)
Beck Vizsgalati | 15,34 (5,512) | ,868 | 12,71 (3,763) |,688 | 14,26 (6,092) |-
depresszié | Varolistas | 14,68 (4,709) |,796 | 14,10 (4,986) | ,837 | 13,91 (5,495) | 13,77 (5,045)
kérd6iv —
rovid
Eletcél Vizsgalati | 103,5 ,909 | 110,2 (19,574) |,893 | 106,73 (25,941) | -
kérdoiv (23,082)

Varolistas | 103,6 (17,978) | ,853 | 108,4 (19,472) |.,906 | 111,91 (20,014) | 111,87 (16,954)

Elet értel- | Vizsgalati | 29,75 (6,476) |,860 | 30,28 (5,325) |,696 | 29,92 (6,677) |-
me kérdSiv | varolistas | 30,33 (5,784) |,781 | 30,23 (5,618) |,823 | 30,94 (6,010) | 30,29 (6,827)
— értelem
megélése
Elet értel- | Vizsgalati | 26,98 (7,630) | ,820 | 24,41 (9,292) | ,872 |22,95(9,300) | -
me kérddiv | varolistas | 26,98 (5,824) | ,620 | 24,78 (8,034) |.,793 | 25,29 (7,756) | 23,06 (8,809)
— értelem
keresése

Mivel a felmért valtozok nagy részében
sériilt az eloszlas egyenletességét jelzd
ferdeség (skewness) és csucsossag (Kurtois)
mutatdja, valamint szinte minden valtozo
esetében szignifikans maradt a Shapiro-Wilk
normalitas proba, ezért feltehetden a valto-
z6k nem normal eloszlasuak, igy a statiszti-
kai elemzéseket nemparametrikus probakkal
végeztiik el. A statisztikai elemzéshez az
SPSS 25 programot hasznaltunk. A hianyzo
adatok kezelése kihagyassal tortént.

A felmért valtozokban az els6é adatfel-
vételi idépontban (T1) nem mutatkozott
kiilonbség a vizsgalati és a varolistas kont-

roll csoport tagjai, sem a nok és a férfiak
kozott (Mann-Whitney U-probaval mérve).

Az els6 adatfelvételi idopontban a felmért
valtozok egyiittjarasa a 2. tablazatban bemu-
tatott modon alakult (Spearman féle rang-
korrelaciot alkalmazva). Az idésebb élet-
kor és a magasabb iskolazottsag az életcélok
magasabb szintjével jart egyiitt, s a magasabb
iskolazottsag a harom klinikai skalan elért
alacsonyabb pontszdmmal mutatott egyfitt-
jarast. A harom klinikai skalan elért pont-
szamok egy iranyba mutattak, s forditott
Osszefiiggésben alltak az életcél- és értelem
pontszamokkal.

2. tablazat. A felmért valtozok kozotti korrelacid T1 adatfelvételi idépontban

(rho érték és zardjelben a szignifikancia-szint, kiemelve a szignifikans 6sszefliggések)

- Iskola- Eletcél | Ertelem |Ertelem | Depresz- .
Eletkor 2 R VG g 2 o Szorongas
zottsag kérddiv | megélése |keresése |szid

Iskolazott- | 0,450

sag (<0,001)

Eletcél 0,233 0,329

kérdoéiv (0,036) (0,003)

Ertelem 0,215 0,145 0,604

megélése | (0,055) (0,200) (<0,001)
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- Iskola- Eletcél | Ertelem |Ertelem | Depresz- .
Eletkor z P g z iy Szorongas
zottsag kérddiv | megélése |keresése |szid
Ertelem 0,167 -0,090 0,202 0,026
keresése (0,137) (0,423) (0,070) (0,818)
Depresszio | -0,180 -0,323 -0,610 -0,477 0,035
(0,107) (0,003) (<0,001) |(<0,001) |(0,756)
Szorongas |-0,039 -0,262 -0,387 -0,232 0,001 0,757
(0,732) (0,018) (<0,001) |(0,039) (0,996) (<0,001)
Remény- | -0,216 -0,276 -0,609 -0,510 -0,067 0,602 0,457
telenség (0,055) (0,013) (<0,001) | (<0,001) |(0,554) (<0,001) (<0,001)

Az 1d6sebb fogvatartottak (a median mentén
hatart huzva: 45 éves vagy iddsebb, n = 45)
a fiatalabbakhoz (45 év alatt, n = 36) képest
magasabb pontszamot értek el T1 Elet-
cél kérdéiv pontszamban (U = 580,000, p
= 0,029) és alacsonyabbat T1 Reménytelen-
ség skalan (U = 547,000, p = 0,018). A maga-
sabb iskolazottsagu (11 osztaly vagy folotte,
n = 46) fogvatartottak az alacsonyabb isko-
lazottsaguakhoz képest (legfeljebb 10 elvég-
zett osztalyig, n = 34) magasabb pontszamot
értek el T1 Eletcél kérddiven (U = 535,000,

p = 0,010), tovabba alacsonyabb pontszamot
mutattak a T1 Beck Depresszio Skala rovid
valtozataban (U = 585,000, p = 0,036) és T1
Reménytelenség skalan (U = 587,000, p =
0,048).

A terapias program rovidtavi hatasvizs-
galata a T1 és T2 id6pontban rogzitett adatok
Osszehasonlitdsara irdnyult. A hatasvizsga-
lat elvégzéséhez Wilcoxon-probat alkalmaz-
tunk. Kiilon elemzésbe vontuk be a vizsgalati
¢s a varolistas kontroll csoportot. Az eredmé-
nyeket a 3. tablazatban foglaljuk 6ssze.

3. tablazat. Wilcoxon-probak eredményeli, z és zarojelben p értékek

(kiemelve a szignifikans kiilonbségek)

Vizsgalati Virglistas
Reménytelenség skala T1-T2 -1,988 (0,047) -0,086 (0,931)
Beck szorongas leltar T1-T2 -2,646 (0,008) -0,039 (0,969)
Beck depresszi6 kérddiv — rovid T1-T2 -3,568 (<0,001) -1,501 (0,133)
Eletcél kérddiv T1-T2 3,402 (0,001) 2,279 (0,023)
Elet értelme kérdéiv — értelem megélése T1-T2 -0,119 (0,905) -0,217 (0,828)
Elet értelme kérdsiv — értelem keresése T1-T2 -2,601 (0,009) -1,987 (0,047)

A Reménytelenség skalan a szignifikan-
cia-hataron mozg6 tendencia mutatkozott
meg, miszerint az irdsterdpia ot hete alatt
a programban részt vevok korében valame-
lyest csokkent a reménytelenség. Szorongas
és depresszid pontszamuk jelentds csok-
kenést mutatott a terapias program hatasa-
ra, amely a varolistas résztvevok korében

a varakozas id6tartama alatt nem mutatko-
zott meg. Ezek az eredmények igazoljak az
la-1c. hipotéziseket.

Az értelem megélésében nem mutatko-
zott kiilonbség az elsé és masodik idépont
kozott, sem a vizsgalati, sem a varolistas
csoportban, mig az értelemkeresés mind-
két csoportban a szignifikancia-hatart elérd
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csokkenést mutatott. (Az értelemkeresésre
nem iranyult kiilon hipotézis a konstruktum
ambivalens jellege miatt.) Az 1d. hipotézis
nem keriilt megerdsitésre.

Habar a Wilcoxon-proba jelentés emel-
kedést jelzett az életcél pontszdmokban, ez
az elmozdulas a vizsgalati és a vardlistas
csoportban is megjelent, ezért nem igazolo-
dott az le. hipotézis, ez a valtozas nem tulaj-
donithat6 az irasterapias programnak.

A masodik adatfelvételi idépontban (T2)
nem mutatkozott szignifikans kiilonbség
a vizsgalati és a varolistas csoport résztvevoi
kozott a felmért valtozokban (Mann-Whit-
ney U-probaval mérve), vagyis a program
soran mért pontszambeli emelkedések €s
csokkenések nem eredményeztek 1ényegi
kiilonbséget a csoportok kozott.

EREDMENYEK 2. A TERAPIAS
PROGRAM HOSSZABB TAVU
HATASVIZSGALATA

A program hosszu tava vizsgalatahoz
a terapias program kezdetekor (vizsgala-
ti csoport esetében T1, vardlistas kontroll
csoport esetében T2), a program befejezé-
sekor (vizsgalati csoport esetében T2, varo-
listas csoport esetében T3) és az 6t hetes
utankovetéskor (vizsgalati csoport esetében
T3, vardlistas kontroll csoport esetében T4)
felmért eredményeket vontuk be egy ismé-
telt méréses variancia-analizisbe (4. tabla-
zat). Az idépont foéhatasa mellett kivancsiak
voltunk az idépont x csoport (vizsgalat,
varolistas) interakciora is. Mind a vizsga-
lati, mind a vardlistas csoportban a terapi-
as célkitiizéseknek megfeleld elmozdulést
vartunk.

4. tablazat. A program kezdetekor, befejezésekor és az utankovetéskor felmért eredményekben tortént

valtozast vizsgal6 ismételt méréses variancia-analizis idépont féhatasai (a nem normal eloszlasu valto-

z0k miatt a Greenhouse-Geisser korrekciot figyelembe véve, kiemelve a szignifikans kiilonbségeket)

F p
Reménytelenség skala 0,344 0,694
Beck szorongés leltar 1,020 0,361
Beck depresszi6 kérddiv — rovid 2,460 0,098
Eletcél kérdéiv 4,513 0,022
Elet értelme kérd6iv — értelem megélése 0,837 0,421
Elet értelme kérddiv — értelem keresése 4,206 0,018

Az utoteszt alapjan megallapitasra keriilt,
hogy az életcélok és a depresszid valtozoi-
ban a terapia kezdete és vége kozti kiilonb-
ség eredményezte a kiilonbséget, mig az
értelemkeresés esetében a terapia kezde-
te és az utankovetés értéke kozti kiilonb-
ség volt szignifikans. A depresszid esetében
csupan tendenciat figyelhetiink meg. Az
életcél pontszamok kedvezo elmozdulasa

nem mutatkozott tartosnak, hiszen az utan-
kovetés idejére a pontszamok visszaestek
a kiindul6 érték szintjére. A 2a-2e hipotézi-
sek nem kertiltek megerdsitésre.

Az idépont x csoport interakcid egy
esetben, a depresszi6 valtozojaban érte el
a statisztikai szignifikancia szintjét (F =
3,369, p = 0,045). Az utdtesztbél megallapit-
hat6 volt, hogy a terdpia rovidtava kedvezo
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hatasa csak a vizsgalati csoportban mutatko-
zott meg, a varolistas csoportban a depresz-
szi6 pontszamok szinte valtozatlanok marad-
tak a harom felmért idépontban.

MEGVITATAS

A vizsgalatban alkalmazott pszicholo-
giai kérddivek megbizhatosaga megfele-
16 mértékii volt, megoszlasuk nem kovette
anormal eloszlast, ezért a statisztikai elem-
zések nemparametikus probakkal, illetve
statisztikai korrekcidkkal voltak kivitelez-
hetdk.

Az irasterapias program &t hetes id6tar-
tama alatt csdokkenés volt megfigyelhetd
a reménytelenség, depresszid és szorongas
pontszamokban. Ez a tendencia nem jelent-
kezett a terapias programot késébb elkez-
do6 varolistas csoport tagjai esetében. Ezek
az eredmények alatamasztjak a hipotézisek
klinikai tiinetekre vonatkozo csoportjat.

A logoterapias kiindulasu, az élet értel-
mére és az értelem megélésére iranyuld
hipotézisek nem igazolodtak. A logoterapias
szakirodalom és korabbi kutatasok eredmé-
nyei alapjan az életcél kérd6éiv pontszamban
emelkedést vartunk (vo. Waisberg és Porter,
1994). Mivel kutatdsunkban mind a vizsga-
lati, mind a vardlistas csoport tagjai eseté-
ben jelent6sen emelkedtek az Eletcél kérdé-
iv pontszamai, ez a hatas nem tulajdonithato
az irasterapianak. A pontszamok emelkedé-
sére igy csak feltételezéssel allhatunk el6.
Eléfordulhat, hogy ugyanazon kérdéiv ismé-
telt kitoltésére nem forditottak kell6 figyel-
met, ezért elényben részesitették a hétfokn
skala széls6 értékeit. Tovabbi magyarazat
lehet, hogy mialtal mindenki jelezte érdek-
16dését a traumafeldolgozasra iranyul6 tera-
pias program irant, a varakozas 6nmagéaban

kivaltotta az életcélokkal vald erételjesebb
egyetértési hatast (vo. Rifkin, 2007), a varo-
listas kontroll csoport problematikussaga-
rol a pszichoterapids hatasvizsgalatokban,
illetve idevag Yalom, (2005) észrevétele
is az Eletcél kérddiv és a szocialis kivana-
tossag O0sszefiiggésérol). Az ismételt méré-
ses variancia-analizis modszerével foglal-
koz6 szakirodalom felveti azt a problémat,
hogy torzitja az ismételt mérést az ugyana-
zon vizsgalati helyzet megismétlése, tovabba
torzul a minta a hianyz6 adatok altal mell6-
z0Ott vizsgalati személyek miatt. Ez a két
tényez0 jelen vizsgalatban is metodologiai
kérdéseket vetett fel (Davis, 2002). Ugyan-
akkor tagadhatatlan elénye a modszernek,
hogy a vizsgalati személyek eredménye-
it onmaguk korabbi értékeivel veti dssze,
nem pedig egy fliggetlen mintaéval, kiik-
tatva igy a személyek kozotti variabilitas
okozta statisztikai hibat, 6sszességében
tehat pontosabb becslésre képes. Gueoru-
guieva és Krystal (2004) mégis a regresszios
statisztikai modszereket javasolja az ismételt
méréses elrendezésili vizsgalatok statisztikai
elemzésére.

Bar az életértelem keresésére nem fogal-
maztunk meg hipotézist, az irasterapia 6t hete
alatt a traumajukrol ird résztvevok és a prog-
ram elkezdésére varok korében is jelentdsen
lecsokkent a mértéke, és ez a hatas a vizsga-
lati csoportban az utdnkévetés soran is fenn-
maradt. Az értelem keresése bizonytalansag-
gal jellemezhet6 folyamat, mig az értelem
megélése magaban foglalja a ,,megtalalas” és
a ,,révbe érés” 6oromét, vagyis lezart cselek-
vésnek tekinthet (Martos, Konkoly-Thege,
2012). Elképzelhetd, hogy a fogvatartottak az
Oket jellemz6 allando bizonytalansag-érzést
azzal probaltak ellenstlyozni, hogy az érte-
lemkeresésre iranyul6 allitasokkal kevésbé
értettek egyet, ehelyett szivesebben értékel-
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ték magasra a mar megtalalt értelemre vonat-
kozo tételeket (vo. Yalom, 2005:364; K6va-
ry, 2022:537).

Az értelemkeresés esetében is felme-
ril az ismételt kérdbivkitoltés hatasa, talan
els6 alkalommal kellen kifejezték az érte-
lemre iranyulo kétségeiket, késdbb azon-
ban egyfajta megfelelési késztetésbdl a jo
benyomaskeltés érdekében elhallgattak ezt
a belso bizonytalansagot k. Mindazonaltal az
sem kizart, hogy a traumafeldolgozas altal
kidolgozottabba valt a multjukra vonatko-
z06 narrativa, amely — legalabbis a vizsgalati
csoportban — ténylegesen hattérbe szoritot-
ta az értelemkeresést a megtalalt életcélok
javara. Steger és munkatarsai (2006) amel-
lett érvelnek, hogy az értelem keresése és
az értelem megélése egymastol fiiggetlenek,
alacsony vagy magas jelenlétiik négy kons-
tellaciot eredményez. Az értelemkeresés
feler6sodhet az egzisztencialis krizissel valo
szembenézes idején, amikor az egyén a vesz-
teségeken taljutva 1) identitas kialakitasara
torekszik (ilyenkor a magas értelemkeresés
alacsony értelemmegéléssel parosul).

A program hosszutav, tiz hetes idotar-
tamu hatasvizsgalata felfedte, hogy az iras-
terapias program altal elért kedvezd pszi-
cholodgiai valtozasok nem bizonyultak
tartosnak. A bortondkben zajlo terdpias
kezelési programok hatdsossaga évtizedek
ota kiemelt kérdése az igazsagligyi pszicho-
logia teriiletének (Boros, Csetneky, 2002;
Szabo, 2012). Yoon és munkatarsai (2017)
metaelemzésiikben megallapitottak, hogy
a klinikai tiinetekkel jellemezhet6 fogva-
tartotti populacidban inditott kezelési prog-
ramok koziil a leghatasosabbnak a kognitiv
viselkedésterapia és a mindfulness-ala-
pu intervenciok bizonyultak, &m a terapias
hatdsok nem maradtak fenn 3 és 6 honapos
utankovetés soran.

A felhivasra a fogvatartottak 31%-a jelent-
kezett, ami jelzi, hogy felkelthetd az érdek-
16dés benniik arra, hogy multjuk nega-
tiv vonatkozasu eseményein komolyabban
elgondolkozzanak. Traumaik feldolgoza-
sa, ¢letnarrativajuk ujragondoldsa megnyitja
a lehetdséget a tudatosabban felépitett jovo-
kép elott. A logoterapia megalkotdja, Viktor
Frankl hangstlyozta, hogy multunkon nem
tudunk valtoztatni, a miltban tértént esemé-
nyek rogziilnek az 6rokkévalosagban (Frankl,
2012). Valtoztatni a jelenben azon tudunk,
hogy megvalasztjuk, mit emeliink ki a mult-
bdl, illetve milyen értékeket emeliink at beld-
le a jovébe. ,,Hiszen a jelent a mult alapjan
érthetjiik meg; viszont nem indokolt hagyni,
hogy kizardlag a mult hatdrozza meg a jovot
is” (Frankl, 1997, p.103).

Jelen kutatas korlatjat jelenti a hetero-
gén minta (mind nemi, ¢letkori, trauma-eléz-
mény és pszichiatriai tiinetek vonatkozasa-
ban), amely a lemorzsolodas miatt tovabbi
statisztikai torzito hatast rejtett magaban.
Az adatok nem normal eloszlasabol adodo-
an a statisztikai elemzések korlatozottan
alltak rendelkezésre. Etikai megfontolasbol
a leirt torténetek nem keriiltek elolvasasra,
igy azonban felmeriilt az irasok tartalma-
nak megkérddjelezhetésége. Ezt a torzi-
tast az irds utan feltett kérdésekkel igyekez-
tiink kontrollalni, amelyben a résztvevoknek
lehet6ségiik volt reflektalni a leirtakra, vala-
mint az iras érzelmi élményére (Pennebaker,
Evans, 2018).

A pozitiv pszichologia uttord elméletal-
kotoja, Martin Seligman (2011) a poszttrau-
matikus fejlédésnek 6t elemét emliti. Az elso
megérteni a traumara adott valaszt, vagy-
is felismerni és elfogadni a normalis stresz-
sz- vagy gyaszreakciot. A masodik elem
a szorongas csokkentése megfeleld kognitiv
kontrollal, a harmadik a konstruktiv onfel-
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taras, tehat a trauma torténetének elmonda-
sa. A negyedik elem ebbdl adodik: a trau-
matorténet megalkotasa, amely magaban
foglalja a narrativa pozitiv atkeretezését. Az
6todik elem az egész életen ativeld alapelvek
és esetpéldak kiemelése, vagyis az identitas
ujraalkotasa.

Az altalunk bemutatott irasterapias

eredmények hosszutdvu fenntarthatésaga
érdekében érdemes megfontolnia program
kiegészitését tovabbi terapias elemekkel,
amelyek az elért eredmények tartos fenn-
maradasat tiiznék ki célul. Osszességében
elmondhatd, hogy az irasterapia olyan bizo-
nyitékon alapulé modszer, amely jol beil-
lesztheto a fogvatartottak pszichologiai ella-

program igazodik a fenti modellhez, am az  tasaba.

SUMMARY

EXPRESSIVE WRITING THERAPY PROGRAM OUTCOMES AMONG PRISONERS
EXPOSED TO TRAUMA

Background and aims: A writing therapy program, aiming traumatic experiences was
introduced to adult prisoners. The program was completed by 81 participants. Instructions,
based on the expressive writing paradigm advocated the expression of emotions and
cognitions of traumatic memories and contemplation about values in life.

Method: Variables including depression, anxiety, hopelessness, purpose and meaning in
life were measured at the beginning and at the end of the program, and after five weeks.
Participants were randomly assigned to therapy and waiting list (control) groups. In the
examination of short term effectiveness study results of the therapy and waiting list (control)
groups were compared at the beginning and five weeks later. Long term effectiveness of
the program was measured by comparing data gained at the beginning and ten weeks after.
Results: The five-week trauma focused writing therapy results show decrease in scores of
anxiety, depression and hopelessness. Hypotheses about purpose and meaning in life have
not been thoroughly confirmed. In the long-term, after ten weeks, decrease in the scores of
anxiety and depression can be partially evidenced.

Discussion: The self-expressing writing therapy turned out to be successful among prisoners.
The results partly support its effectiveness as well. Working on traumatic experiences and
restructuring life narratives contribute to personality development and the successful
reintegration of prisoners.

Keywords: trauma, expressive writing, longitudinal, logotherapy, prison inmates
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MELLEKLETEK
1. melléklet. Irasos beleegyezé nyilatkozat

Alulirott, az irasterapias programban és a hozza
tartozd kutatadsban onként veszek részt. Tudomasul veszem, hogy a kutatdsban személyes
adataim nem keriilnek rogzitésre, az utankovetéshez torténd beazonositas név helyett
sorszammal torténik. Elfogadom, hogy az altalam leirtakrol én dontdk; amennyiben azt
atadom a kutatoknak, lezart boritékba keriil és nem fogjak azt elolvasni.

Veszprém,

Alairas:

2. melléklet. Instrukciok

INSTRUKCIOK AZ ELSO IRASHOZ

A cél ma az, hogy az életét leginkabb meghatarozé trauméval vagy érzelmi megrazkodta-
tassal kapcsolatos legmélyebb gondolatairdl és érzéseirdl irjon. Adjon bele mindent ebbe
a gyakorlatba: tarja fel az élményt, és hogy az miként hatott Onre! Kezdetnek éppen jo lesz,
ha egyszertien csak magarol az eseményrdl ir: hogyan érzett akkor, amikor tortént, €s hogyan
érez most ezzel kapcsolatban?

Mikozben errdl ir, esetleg mar most hozzakapcsolhatja a témat élete mas részeihez. Példa-
ul, hogyan kapcsolddik ez a gyermekkorahoz, illetve a sziileivel és sziikebb csaladjanak
tagjaival val6 kapcsolatahoz? Hogyan kapcsolddik azokhoz, akiket a legjobban szeretett,
akiktol a legjobban félt és akikre a legdiihdsebb volt? Hogyan kapcsolodik jelenlegi életé-
hez — barataihoz, csaladtagjaihoz, munkajdhoz és az életben elfoglalt helyéhez? Es minde-
nekel6tt: hogyan kapcsolodik ahhoz a személyhez, aki a maltban volt, a jovében szeretne
lenni és aki On most?

Ne felejtse el, hogy folyamatosan irnia kell a htisz perc alatt, és azt se veszitse szem el6l,
hogy ez az iras csakis az On szdmara késziil!

INSTRUKCIOK A MASODIK IRASHOZ

Az el6z6 irasnal arra kértiik, hogy tarja fel egy jelentds traumaval vagy érzelmi megraz-
kodtatassal kapcsolatos gondolatait és érzéseit. A mai feladata az lesz, hogy még mélyebbre
asson, még alaposabban vizsgalja meg, mi minden munkal Onben! irhat ugyanarrol a trau-
marol vagy érzelmi megrazkodtatasrol mint legutobb, de valaszthat egy masikat is.

Az irassal kapcsolatos instrukciok hasonléak az el6z6ekhez. Ma még fontosabb, hogy
megprobalja a traumat élete mas teriileteihez kapcsolni! Egy trauma vagy érzelmi megraz-
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kodtatas élete minden teriiletére hatdssal lehet — a barataival és csaladjaval val6 kapcsolatara,
arra, hogy mésok latjdk Ont, és ahogy On latja 5nmagét, a munk4jat, de még arra is, ahogy
a multra gondol. A mai irdsban kezdjen el azon gondolkodni, hogy ez a megrazkodtatas
miként hatott altalaban az életére. Irhat arrdl is, hogy On mennyiben lehet felelés a trauma
bizonyos hatasaiért. Ahogy korabban, igy most is irjon folyamatosan a rendelkezésre allo
husz perc alatt! Tarja fel a legmélyebb gondolatait és érzéseit!

INSTRUKCIOK A HARMADIK IRASHOZ

Az 6t alkalmas irasterapidnak ma a feléhez ériink. A mai feladat is hasonl6 a korabbiakhoz:
az irasaban 0sszpontositson arra a témara, amelyet eddig is vizsgalt, de masik trauméval
vagy ugyanannak a trauménak egy masik aspektusaval is foglalkozhat. Az elsddleges célja
azonban ma az legyen, hogy az eseménnyel kapcsolatban azokra az érzelmeire és gondola-
taira sszpontositson, amelyek most a leginkabb befolyasoljak és meghatarozzak az életét.
Fontos, hogy ne azt ismételgesse, amit mar az el6z6 két alkalommal is leirt. Az rendben
van, ha ugyanazzal a témaval foglalkozik, de tarja fel azt eltéré nézépontokbol és kiilonbdzd
modokon! Mikdzben errdl az érzelmi megrazkodtatasrol ir, milyen érzései és gondolatai
tdmadnak? Hogyan alakitotta ez az esemény az életét, és azt, hogy kivé valt On?

A mai irds soran nézzen szembe azokkal a mélyben huzodo emlékekkel és érzésekkel,
amelyekkel kapcsolatban kiilondsen sebezhetének érzi magat! Mint mindig, irjon most is
folyamatosan a rendelkezésre allo husz percben!

INSTRUKCIOK A NEGYEDIK IRASHOZ

Ahogy az el6z6 hetekben, gy ma is foglalkozzon legmélyebb érzelmeivel és gondolataival!
Ma 1épjen egy kissé hatrébb, és nézzen ra azokra az eseményekre, gondolatokra és érzésekre,
amelyeket az el6z6ekben feltart! Az irasban probalja meg mindazt elrendezni, amivel eddig
még nem foglalkozott! Milyen gondolatai és érzései vannak most? Mit tanult, mit veszitett
és mit nyert élete megrazkdodtatasaibol? Hogyan értékeli élete alakuldsat 6sszességében
a jelen pillanatban? Milyen értékeket tart legfontosabbnak az ¢életben? Milyen céljai vannak
az ¢letben? Hogyan segitik hozza korabbi tapasztalatai, akar elszenvedett fajdalmai ahhoz,
hogy ezeket a célokat elérje?

frjon igazan szabadon és Gszintén! Igyekezzen minél jelentéstelibb torténetté formalni
korabbi élményeit!

INSTRUKCIOK AZ OTODIK IRASHOZ

Az irasterapids program utolsé irasa kovetkezik. Eztttal vizsgalja Onmagat kapcsolatain
keresztiil! Idézzen fel egy kiilonleges eseményt vagy élettapasztalatot! irjon hiisz percig!
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frja le a legboldogabb, legcsodalatosabb, legkiilonlegesebb élményét! Idézze emlékezetébe,
hogyan érzett akkor, mire gondolt, mit mondott, mit mondtak Onnek, ki volt Onnel és hol
tortént mindez! Mit érez most ezzel kapcsolatban?

Kinek tartozik halaval? Kinek bocsatott meg? Kitél kérne bocsanatot? Kinek kivan
aldast, boldogsagot, jolétet és béséget? Kikre szamithat, ki kisérik azon az uton, amit valasz-
tott maganak? Hogyan tud a segitségiikre lenni, mit tud 6nmagébdl adni nekik, hogy életiik
boldogabba valjon?

frast kovetd gondolatok
Kérjiik, valaszoljon az alabbi kérdésekre az egytdl tizig terjedd skalan megadott értékekkel!

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Egyaltalan nem Valamelyest Nagy mértékben

1. Mennyire tudta kifejezni legmélyebb gondolatait és érzéseit?

2. Mennyire érzi magat most szomorunak és zaklatottnak?

3. Mennyire érzi magat most boldognak?

4. Mennyire volt a mai iras értékes és értelmes az On szdmara?
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