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ONKEPVALTOZAS ES CSOPORTPSZICHOTERAPIA

A kilonb6z6 pszichoterapidak hatasmechanizmusa tébbnyire nem tisztazott kellGen.
A pszichoterapia eredményét le lehet irni viselkedésvaltozasként, de a pszichoterapia-
elméletek tekintélyes része a f6 sulyt a perceptualis és attitiidbeli valtozasokra fekteti.

A pszichoterapia eredményeképpen valtozik a kezelt személy viszonya énmaga-
hoz, Uj médon szemléli 6Gnmagat és helyzetét a vilagban. E jelenséget az egyes pszicho-
terapia-elméletek igen eltérd fogalmi apparatussal igyekeznek leirni.

Az egyén, az 6t korllvevd vilagot észlelve, embertarsainak egyediségét meghata-
rozott alakzatként ragadja meg. Hasonlé modell szerint dnmaga észlelésére is képes
kell, hogy legyen —kiilénben nem mérhetné énmagat a tobbiekkel dssze. Onképnek
azt az Onészlelési alakzatot nevezzik, amelyet az egyén dnmaganak a tébbiekkel vald
egyiittes szemlélete soran haszndl és alakit ki. Az 6nkép igy nem reflexi6 az En egészé-
re, am annak jelentds tartomanyara természetesen az. Az ©6nkép legjobban az én-
élménnyel allithaté szembe — nemcsak mint kognitiv struktira, hanem mint az En bi-
zonyos értelemben kils6dleges szemlélete.

I Az 6nkép vizsgalata. Az 6nkép altalunk adott definicibja (v6.: ZOLD, 1985)
az Onkép észlelésének a problémajat a személypercepcié targykoérébe utalja. Ez nem (j
lelemény, szamos kisérlet tortént annak abrazolasara, miképpen helyezi el 6nmagat az
egyén tarsai kozott:

1/1. A dimenzionalis megkozelités. Ez a megkdzelités latszott a legcélravezet6bb-
nek —egy megadott tudomanytdrténeti szituaciéban és elsd kozelitésképpen.

A személypercepcié dimenzionalis modellje Iényegében a személypercepcio tér-
szerl elképzelését jelenti. (Ennek a modellnek nevezetes képvisel6je volt G. Kelly.)
A modell szerint az egyén a tdbbieket egy — semmi esetre sem tul bonyolult —egysé-
ges személypercepcids térben helyezi el, és két emberrél valdé véleménye annyiban kii-
16nbdzik, amekkora tavolsag definialhaté az adott térben a két percipialt személy
kdzott.

Az elképzelés buktatdja az, hogy az emberek a kiulénféle embercsoportokra mas és mas
konstruktumokat éreznek érvényesnek. Egy kdzépkori lovagra mondjuk a vitézséget és a lovagias-
ségot, egy iparbaréra valami egyebet. Sajat eredményeink szerint a medikusok példaul érvényes
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konstruktumként hasznaljak egymasra a jovéreiranyultsag, a becsvagy tulajdonsagat, de a sérult lel-
ki betegekre sokkal kevésbé. Oket inkabb extravagancidjuk szerint osztalyozzak — kollégaikat vi-
szont kevéssé tartjak értékelhet6en extravagansnak. Ennél fontosabb eredmény, hogy két kilén-
b6z6 észlelt csoportot tekintve a tér szerkezete istorzul, példaul a medikusok feltételezik egymas-
rél, hogy a szorgalom és a kreativitds k6zott negativ kapcsolat van, mig szamukra idegen populacié
esetén a két tulajdonsag kozt vagy nem éreznek kapcsolatot, vagy pozitivnak tartjak azt!

A problémat a személypercepcié tébb-tér modelljével (ZOLD, PAPP, UDVARHELYI, 1978)
tudtuk athidalni. A modell szerint az egyes populacidkra az egyén kulén-kulén személypercepcids
térrel rendelkezik, illet6leg a személypercepcio els¢ fazisaban hasznal csak redukaltabb Gn. primi-
tiv tereket, ahonnan a végs6é percepcids térbe valé elhelyezés egy Markov-lanc folyamat szerint
megy Vvégbe. Sajnos, a modell hasznélata sok technikai nehézséget vetett fel, ezért alkalmazasat a
bonyodalmak miatt végul el kellett vetniink. Megjegyezzik, hogy a szocidlis percepciéra vonatko-
z6 hasonlé elképzelés masoknal, egészen mas alapéallasbdl indulva is felmeril (GARA, ROSEN-
BERG, 1979).

1/2. A kategorialis megkdzelités. A kategorialis percepcio egyike azoknak a teri-
leteknek, amelyeket a kognitiv pszicholdgia a lehet6ségekhez képest alaposan feltart,
és ez magatoél értet6dévé teszi annak a kérdésnek a jelent6ségét, hogy vajon a személy-
percepcio, illetve az onészlelés engedelmeskedik-e ezeknek a foltart torvényszerlisé-
geknek.

A kategorialis hipotézis mellett szamos adat szdl, itt csupan CANTOR,
MISCHEL (1977, 1979) eredményeire kivanunk utalni. A magunk részérél hajiunk
arra, hogy a dimenzionalis elképzelésekkel szemben az dnkép percepcidjanak katego-
ridlis félfogasat részesitsik elényben. (Részletesebben lasd: ZOLD, 1985.)

Milyen szerkezetl egy ilyen perceptudlis kateg6ria példaul az extrovertalt ember-
re vonatkoztatva? El6szor is bels6leg tagolt: A kategdrianak van egy centralis tenden-
cidja, ez az un. prototipus (REED, 1978), amely a jelen esetben a tokéletesen extro-
vertalt ember tulajdonsagainak a kvintesszenciaja. Azonban sok tokéletlentl extro-
vertalt ember a kategoria perifériajara esik. Példaul van egy viszonylag visszafogott-
nak megismert baratunk, aki mindazonaltal allandéan tarsasagba jar. Ezt az embert
extrovertaltnak fogjuk tartani, de ez a vélekedésiink bizonytalan, homalyos.

A perceptudlis kategoriak szerkezetét a fuzzy-(homalyséav) algebra paradigméajaval lehet leir-
ni. Erre j6 példa emlithetd a fényképezésbd6l. Amint a fényképezéskor beallitjuk a megfelel§ tavol-
sagot az objektiven, a kép tokéletesen éles lesz. Ez a tokéletesen éles kép aprototipus, prototipusa
a lefényképezendd, érzékelendd, észlelendd targynak. Ha egy kicsit csavarunk az objektiven, a kép
elmosadik; az objektivnek az a jatéktere, ahogy beédllitAskor a targy még lathat6, de nem élesen,
az a homalysav, és ez felel meg a kategoriak periféridjanak (homalyosan, de azért észlelt extrover-
zi0, eredeti példanknal maradvaj Végul egy durva csavarintas az objektiven és a célba vett targy
eltlinik, korvonalai egyaltaldban nem ismerhetéek fel. A percepcié vonatkozasaban ez azt jelenti,
hogy a targy kilépett a r4 vonatkoztatott kategdria érvényesséqgi kéréb6l, atargy azirrelevancia tar-
tomanyéaba esik, nem a katego6ria sajat tartomanyaba. Példaul, ha szétlan baratunk még tarsasagke-
rdlé is, ugy nyilvanvaléan egyaltalan nem extrovertalt, ez a kategéria 6ra irrelevans.

Azt a folyamatot, amikor valaki észleletlinkben a személypercepcios kategoria
periférigjarél a prototipushoz vagy az irrelevanciahoz kézelit —sematizalédasnak ne-
vezzik (v0. TESSER, 1978). Az elnevezés értelme a kbvetkezd: ha valakir6él, akar on-
magunkrol csupa homalyos, periférids latomasunk van, akkor ez az észlelet kénnyen
lehet ellentmondéasos, rendszertelen. Ha viszont a rendelkezésiinkre all6 kategoriak
nagy része irrelevansnak, kis része prototipikusnak mutatja a tulajdonsagainkat, akkor
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ez egy jol hasznalhatd, éles, kovetkeztetésekre foljogositd, mas széval sarkitott, dsz-
szefogott és értékhangsulyos kép lesz 6nmagunkradl.

1/3. Az 06nkép és a kérdGives személyiségvizsgalat. Az 6nkép vizsgalata elvben
er6sen hasonlit a kérd6ives Un. személyiségvizsgalatokhoz. Ebben semmi meglepd
nincs, hiszen a személyiségkérd6ivek maguk els6sorban 6nképvizsgald eszkézok. Az in-
telligenciat médunk van objektiv tesztekkel mérni, ezzel szemben azt, hogy valaki
mennyire extrovertalt, tobbnyire egészen nyilt kérdéseket tartalmaz6 kérd6ivekkel
szokas megtudakolni. Jobb modszer ugyanis nincs. A pszichometria szakemberei ter-
mészetesen tisztdban vannak a médszer buktatoival;, a vizsgalt személy azt még ugy
ahogy tudja, hogy mennyire szamit tarsasagkedvel6nek, de példaul arra a kérdésre,
hogy mennyire schizothim karakter, vagy mennyire néies, mennyire kompetens —bi-
zony sokkal bizonytalanabb lesz a valasza. Szamtalan térekvést ismeriink a személyi-
séglélektanbdl ennek a mérési hibanak a kikiiszobolésére, de most minket ez nem érint.
A lényeg szamunkra az, hogy barmennyire bizonytalanul fejezi ki a kérd6ives modszer-
rel nyert adat a személyiség mélyebb prediszpozicidit, az a vizsgalt személy altal tény-
legesen ismert anyagrol —tehat az 6nképré\ —érvényes felvilagositast ad.

Fejtegetéseinkbdl  implicit médon kovetkezik, hogy valamennyi személyiségkérdéivet pri-
méren onképvizsgalé eszkoznek tartjuk, kalondsen ha skaldinak kidolgozéasa tobbvaltozés statisz-
tikaval vagy szemantikus moédszerrel tortént. A kritérium orientalt skaldk poziciéja bonyolultabb.

Ha azt allitjuk, hogy a kérd6ives moddszer alkalmas az dnképvizsgalatra, nem jelenti azt,
hogy ezt a mddszert extrém moédon pontosnak tartjuk (példaul az objektiv tinetbecsléses maéd-
szerekhez képest). Az onkép — akar a vildAg barmely mas targyaroél alkotott képlink —ab ovo pon-
tatlan. Semmiképp sem Aallitjuk, hogy az emberek pontosan tisztdban lennének adottsagaikkal,
tetteik meghatarozottsadgaval. Viszonyitasainkat nagy mértékben elbizonytalanitja, hogy olyan
tapasztalatokkal mashogy tudunk operalni, amelyek a sajatjaink voltak valaha. igy példaul nehe-
zen tudjuk megélni sajat tompaelméjliségiinket, hidba olyan szembeo6tl6k annak kulsé jelei —, bar
lehet, hogy hajlandék vagyunk elhinni a kérnyezetnek, hogy ez a tulajdonség jellemz6 rank. De koz-
vetlen tapasztalataink sem okvetlentl épilnek be az 6nképiinkbe, mert az 6nkép mégis valami sza-
munkra fontos és védett latomas. A regényirodalom éppen az 6nmegismerés ezen korlatjat megra-

gadva alkotott el6szor egyetemes jelent6ségli emberi figurat a szdmunkra — tudniillik Don Quijo-
téét.

1/4. Hany dimenzios (kategorias) az onkép? Definicionkbdl kévetkezik, hogy az
onkép megitélésére az egyénnek annyi kategoriaja (dimenzidja) lehet, ahanyat 6 em-
bertarsainak megitélése céljabol egyaltalan az eszében tart. Lehetséges, hogy ezen ka-
tegoriak j6 része nem lesz az onkép része (mondjuk egy férfi esetében a n6k maszku-
linitdsara vonatkozo kategoria), de tobb sem. Ez a fels6 limit.

Az alsé limitre, agy tlinik, nincsen objektiv megoldas. DIGMAN (1972) a per-
ceptudlis funkcio korlataira hivatkozik, és javasolja, hogy a személyészlelésben szerep-
16 dimenziok szamat 5-6 koril maximaljuk. Valéjaban csak arra van elegendd empiri-
kus adat, hogy a személyészlelésben szereplé azon legatfogébb aspektusok szama, ame-
lyeket kiléndsen gyakran hasznalnak az emberek, 5 koril lehet (nem szamolva az ezen
aspektusok egyeseknél follépd kontaminalasabdél leszarmaztathaté szemléleti jegye-
ket).

Ezek az aspektusok extro-introverzid, stabilitas-labilitas, teljesités-megbizhatat-
lansag stb. tartalmiak, és jellemzéek az emberek kbéznapi, naiv pszichologiai szemlé-
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leiére. Sohasem biztos viszont, hogy egy konkrétan vizsgalt személy épp az 5 leggyako-
ribb, statisztikailag val6szinl aspektus szerint szemléli 6nmagat vagy embertarsait.

Az emberek magukat vagy tarsaikat joval tobb mint 6t tulajdonsag felhasznala-
saval képesek konkrétan, életszer(ien jellemezni. Ezt a nehézséget csak részben hidalja
at a hierarchikus modell (példaul CANTOR, MISCHEL, 1979), ahol az életszer(i ,me-
nedzsertipus" mind@sités alarendel6dik a ,kdzéleti ember" alapkategorianak, és csak a
hierarchia harmadik szintjén jelenik meg az ,extroverzioé" atfogd és absztrakt katego-
ridja. A nehézség azért lép fel, mert a hierarchikus modell is természetesen statisztikus,
és a mi kérdésfelvetésiink szempontjabél kildonben sem mindegy, hogy példaul egy val-
lalatvezet6 a terapia hatdsara altalanossagban észleli magat extrovertaltabbnak, vagy
korilirtan, mint menedzsertipust fogadja el jobban magat.

Tovabbi probléma, hogy 5 statisztikusan val6szin( aspektus 10 kategoériat jelent,
igy az extroverzié és az introverzié képezhet két diszjunkt kategériat; nyilvan sok em-
ber, ha extrovertaltnak észlel valakit, nem tudja 6t egyszersmind introvertaltnak is fel-
fogni. De elképzelhet§ olyan kognitiv struktdra, ahol ez a két kategéria nem disz-
junkt; ebben az esetben a szemlél§ szamara egyszerre tlinhet valaki az atlagosnal pél-
daul extrovertaltabb viselkedés(linek és introvertaltabb élményvilaginak.

Osszefoglalva: Az dnkép-mérésnek elvileg gyenge pontja, hogy az emberek kogni-
tiv struktaraja eltéré, és igy az 6nkép megvaltozasat nem a maga konkrét valésagaban,
hanem csak valdszinlségi kozelitéssel regisztraljuk. Tajékozddni tudunk arrél, hogy
egy csoportpszichoterapia hany résztvevénél okozta az 6nkép globalis megvaltozasat,
arr6l, hogy ez a globalis valtozas milyen nagysagrend(i — de az dnképvaltozas pontos
szerkezetét, a valtozas részelemeinek szubjektiv jelentéségét a kdvetkez6kben ismer-
tetendd kérd6ives maddszeriinkkel egzakt médon meghatarozni nem lehet.

I/5. Onképvizsgald maddszeriink: a jelz6listas 6njellemzés. Olyan énkép-vizsgéalo
modszer kidolgozasat valasztottuk célul, amely az 6nképet 6sszehasonlithatova teszi az
én-ideallal, és ugyanannak a személynek sok mas emberrél alkotott véleményével. A
moédszernek tehat nemcsak megbizhatonak és érvényesnek, hanem igen gyorsnak is
kellett lennie.

A célnak idedlisan megfelelni latszott a jelz6listds mdédszer a maga rovid, egyszavas tételei-
vel. A tételek szamat 72-ben hataroztuk meg. A lista viszonylagos rovidségét ellensulyozza, hogy
a vizsgalati személy 6nmagéat (vagy tarsat, idealjat stb.) 5 fokon jellemzi a ++t6l a ------ ig terjedd jel-
zéshasznalattal. igy az elképzelhet§ tesztmegoldasok szdma mar b~~-en, mas széval, az MMPI 566
pontjaval szemben ami listank 288 pontot ,tartalmaz".

A listat 1977-ben allitottuk Ossze és az6ta kb. 5000 tesztfelvétel tortént vele. Ebbdl az on-
jellemzések szama tébb mint 1000. Egy onjellemzés atlagos kitoltési ideje 5-7 perc, mas személye-
ket kb. 3-4 perc alatt jellemeznek az éatlagos vizsgalt személyek. A tesztet csak nyolc altaldnosnal
magasabb iskolai végzettségli személyekkel vettik fel, zommel varosiakkal és 45 éven aluliakkal.

A 72 jelz6t 16 szempont szerint szemantikus vizsgalatnak vetettik alad. Meghataroztuk azt
a 12 jelz6t, amely adott szempont — példaul ,,idegesség, szorongas, nyugtalansag” — szerint a leg-
magasabb pontszamot kapta a szemantikus differencialvizsgalat eredményeképp. Eleve feltételez-
tuk, hogy szemantikus skaldink nem ,tisztdk", de tartalmaznak egy konceptudlis magvat. A kon-
ceptudlis magvat f6faktoranalizisssel igyekeztiink megragadni, kivalasztva azt az 5-7 jelz6t, amely
az els6 rotalatlan faktorba a legmagasabb toltést adta. A jelz6listan belll ezeket a jelz6ket tekin-
tettik a konceptudlis mag f6 hordozdinak. Ezutadn t6bbsz6rés korrelacidanalizissel megkerestik azt
az 1—3 jelz6t, amely az egész listan belul a konceptualis magot hordozé jelz6khoz statisztikusan a
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legjobban kapcsolédott. igy a jelz6listas Onjellemzés teszt skalait kombinalt, szemantikus — sokval-
tozés statisztikus médszerrel allitottuk el6.

A nyert skaldk ily médon 8 jelz6bdl allnak, és valamennyiik pont-terjedelme a *16-t6l a
—16-ig huzoédik. A skalak kozal a reliabilitds és validités vizsgalatok utan 8-at tartottunk meg. A ré-
habilités vizsgalatok szerint valamennyi skaldnak a mérési stabilitdsa (teszt-reteszt r>0,80) és kon-
zisztencidja (a>0,77) kitind. A skalak érvényességének meghatarozasara konstrukt-validitas, kon-
kurens-validitas és klinikai-(prediktiv)-validitasi vizsgalatok torténtek, szintén meggy6z6 eredmény-
nyel.

A teszt bels6 strukturajat 85 medikus és 178 neurotikus beteg onjellemzésének faktoranali-
zisével elemeztik. (A két populacid korrelaciés struktiraja természetesen nem minden tekintetben
azonos.) A sorozatelemzések szerint a teszt mérési produkciéja egy 5-faktoros modellel ragadhaté
meg legjobban. A 8 skdala kozul az az 5, amely faktoridlisan fuggetlen valtozékat mér, jellegét te-
kintve extroverzié, neuroticizmus, kompetencia, deviancia, altruizmus skéala. Elkészitettiik a teszt-
nek egy un. Budapest-sztenderdjét: 160 f6 vizsgalata alapjan, ez a populacié a budapesti 20—40
éves, 8 altalanosnal magasabb iskolai végzettségli populacioét reprezentalja. (A beteganyagunk ui.
nagyjabol ugyanebbdl a populaciébdl szarmazik.) Ezenkivil 130 medikus tesztanyaga alapjan ké-
szilt egy ilyen sztenderd is.

A teszt értékelése profilalapon torténik, ennek megszerkesztése sok szempontbdl az MMPI-
hez hasonlatos, de nem tartalmaz korrekciot és a 7 - 70, T- 30 értékek az egyszeres szorasnal van-
nak meghlzva. A tapasztalat szerint a teszt igen nagymértékben alkalmas konfiguraciéanalizisre.
Rendelkezéslinkre all azonban a jelz6listas onjellemzésnek még egy kiértékelési moédszere, amely az
el6z6nél metrikusan pontosabb, de csak szamitégép birtokdban végezhet6 el. Ez a médszer 15
szempont szerint méri az dnképet.

E pontosabb ,,szemantikus jelz6lista elemzés"” lényege: 15 alapvetd pszicholdgiai konstruk-
tum (példaul: intelligencia, neuroticizmus, extroverzid, deviancia, over-inkluziv gondolkodasmaéd
stb.) szerint 40 egyetemi hallgaté valamennyi jelz6t megbecsitilte, abbdl a szempontbél, hogy az
adott jelz6 mennyire kapcsolédik szorosan az adott konstruktumhoz. igy, ha valakinek az egész dn-
jellemzését tekintjuk, és dsszeadjuk valamennyi jelz6re az adott 6nbecslését, aszerint, hogy az adott
jelz6 mennyire fejez ki intelligenciat, gy egy igen pontos szamszer{i adatot kapunk arrél, hogy az
illet6 mennyire jellemezte magat intelligensnek (aztdn pedig neurotikusnak, devidnsnak stb.). A
moédszer emlegetett j6 mérési pontossaga mellett nagy tapasztalati anyag sz6l. Olyan formélis elem-
zés, mint a 8 skalas mdédszernél, még nem késziilt.

I1/6. Néhany eredmény a jelz8listas oénjellemzéssel. 1. Megallapithatd, hogy az 6nkép norma-
lisan igen stabil funkcié. A 130 medikus atlagos 6nképe gyakorlatilag azonos a Budapest-sztender-
dével — a nagy életkori és szocidlis kulénb6z6ség ellenére. Normal személyeknél az dnjellemzések
6 hét elteltével gyakorlatilag nem valtoznak (/">0,90!). A 15 szempontos jellemzés azt mutatja,
hogy a normalis 6nkép legtébbszor nem mas, mint az én-idedl csokkentett amplitddéja, enyhén
torzitott varidnsa. Két medikus Onjellemzése &ltaldban jobban hasonlit egymasra, mint ahogy
ugyanezen két medikusnak egy azonos és altaluk jol ismert személyrél készitett jellemzése. Mind-
azonaltal az 6nkép tukrozi a személy valés tulajdonsagait. 48 medikust 15—17 csoporttarsa meg-
becsllt a jelzGlista szerint. Az atlagbecslésekhez az onjellemzések altaldban kozelebb allnak, mint
akar az én-idealhoz, akar a legjobb csoportbeli medikus-barat (baratnd) jellemzéséhez.

2. Az onképet barmely pszichiatriai betegség nagymértékben befolyasolja. A 178 neurotikus
beteg szocialis és életkori dsszetétele er6sen hasonl6 a Budapest-sztenderdéhez, mégis atlagos onjel-
lemzésik minden aspektusban o6riasi kulonbséget mutat. A kiulénb6z6 diagnosztikus csoportokhoz
tartozé betegek atlagos onképe erésen eltér egymastol, és a Budapest-sztenderdtél is. (Betegcso-
portok: neurotikus depresszid, pszichopatia, hisztéria.) Ez azonban valészinlien nem jelenti a pszi-
chiatriai betegek onképének valamiféle nozospecifitdsat: 85 neurotikus beteg tinetmintazatat vizs-
galva a Hopkins Tunetbecslés médszerével igazolhaté volt, hogy a tiinetmintazat hatasa donté az
onképre. Az, hogy a pszichiatriai megbetegedés az 6nképet nagyfokban érinti, indirekt bizonyitéka
annak, hogy a pszichiatriai betegek kezelésében az 6nkép megvaltoztatdsa tamadaspont lehet.
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/l. A csoportpszichoterapia

111, Az altalunk vizsgalt csoportok sajatossagai. Vizsgalataink nagyobb részét a Psy-
chiatriai Klinikan hat héten at bentlaké 8-9 f6s intenziv csoportokon végeztik. Eddig
9 csoport anyagat dolgoztuk fél. Valamennyi csoport hasonlé, komplex csoportpszi-
choterapias programot hajtott végre. A nemek aranya megkézelitéleg 50—50%. Vala-
mennyi vizsgalt személy kozépfoku iskolai végzettséggel birt, tobbek felséfokuval.
Eletkoruk 19-42 év kdzott mozgott. Valamennyi csoportot szociometridi médszerrel
kovettiik. 78 betegnél végeztiink a csoportmunka el6tt és utan dnképvizsgalatot. Eze-
ken kivll felhasznaljuk még harom, egyetemi hallgatokbél allo lazan strukturalt mara-
toni technikaval vezetett (lasd kés6ébb) élménycsoportnak az anyagat. Itt is tértént szo-
ciometriai kovetés, a csoportos foglalkozas el6tt és utan dnképvizsgalat. Ezeknél a cso-
porttagoknal vettiink fel sorozatban egy csoportlégkor kérdGivet is. Az élménycsopor-
tok teljes anyagat videofelvételen rogzitettik.

11/2. Csoportfejlddés és onképvaltozas. A pszichoterapias csoport sajatossaga,
hogy tagjai nem azért Iépnek kapcsolatba egymassal, hogy valamilyen munkatargyat
hozzanak létre, vagy hogy a csoport léte valamilyen objektivaciot hagyjon maga utan.
A csoportot gyogyitdé szandékkal hivjak életre — am a tagok tevékenységét aligha ir-
nank le taldléan azzal, hogy ezek az emberek éppen egymas gydgyitasan faradoznak.

A pszichoterapias csoport tagjainak tevékenységét egy kils6é szemlél6 szamara a
legjobban azzal érzékeltethetnénk, hogy itt korabban egymassal semmiféle kapcsolat-
ban nem all6 emberek épitenek ki egymas k6zott egy érzelmekkel, érdekl6déssel teli-
tett viszonyrendszert. Kiépitik, hogy azutan bucsat mondjanak egymasnak, talan 6rok-
re. igy valik az emberek halmazabdl egy Uj, sajatos emberi csoport. Ez a csoportfejl6-
dés meglehetés szabalyszerl(iséggel zajlik le. A legjobb empirikus leirasat talan RO-
GERSnél (1973) talaljuk meg (egydttléti csoportokra). Sajat csoportfejlédési model-
link kialakitasakor ezt a leirast vettiik alapul.

Az els6 fazist preformativ fazisnak neveztilk el. A csoporttagok viselkedése
ezalatt visszafogott, tapogatdéz6. A résztvev6k megkisérlik magukat elhelyezni atébbi-
ek kozott. Mindenkinek kialakul igy egy tobbé-kevésbé artikulalt elképzelése a csoport
struktarajarél. Sokakban folkel egy masik irant valamiféle rokonszenv, maskor a lap-
pango ellenszenv. Egy-egy megnyilvanulas hosszabb-révidebb id6re félkavarhat egy kel-
lemetlen emléket, s6t a tobbiek szerint is elhamarkodott, burkoltan rosszindulatot ki-
fejezd lehet. Am ugyanigy hathatnak a nemes gesztusok is —atmenetileg felemelé er6-
vel. Mindenesetre van ra elégséges ok, hogy kdrvonalazodjanak az elképzelések a cso-
port szerkezetérél, a tagokat 0sszekotd, k6zos és szétvalasztdé — megkulonbdztetd té-
nyekrél, de ezastruktara még ,a fejekben van". Tényleges koaliciok, nagy dsszecsapa-
sok, vihartall6 baratkozasok nincsenek a csoportban, melynek affektiv struktiraja
egyel6re még laza, bizonytalan.

A fejl6édés masodik fazisa (ez Rogersnél a 4. szakasz) dramai valtozast hoz. Leg-
tobbszoOr egy negativ érzelem tor a felszinre, és Iétrehozza az els6dleges csoportpolari-
zaciot. Talan nem is ez az els6 igazi negativ érzelemnyilvanitads a csoportban, talan a
stlya 6nmagaban még nagy sem lenne igazan —de mégis ez az aktus most magéaval ra-
gadja a csoportot. Ne feledjik ugyanis, hogy a csoportstruktdra mar ott rejtekezik a fe-
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jekben! — Az egyéni elképzelések pedig 6hatatlanul hasonlitanak egymasra, hiszen a
targyuk mégis ugyanaz a csoport (vagyis hogy az imént még; ugyanaz az ember-hal-
maz). Az els6dleges polarizacié pillanataban tehat egy olyan ellentét keril felszinre,
amely a tagok elképzeléseiben mar eleve mint valés vagy legaldbbis potencialis ellen-
tét létezett. Ez az, ami most megkdnnyiti az allasfoglalast. El6bb beavatkozik egy har-
madik csoporttag, aztan ellene vet egy negyedik és igy tovabb. Sz6 sem lehet te-
hat valami partikularisnak hatd, egyetlen parosra szoritkozd, magantermészet(i ellen-
tétr6l! — Az els6dleges polarizaciot kipattanté ellentétnek mindig a konkrét megjele-
nési formajan tulmutato, elvi szinezete van; hit és cinizmus; demokréacia és behddolas;
racionalizalas és érzelmesség stb. csapnak ssze itt. A tagok tobbségének igy lesz mod-
ja (és gondja), hogy csatlakozhasson a szembefeszilé oldalak egyikéhez-masikahoz.
A csoportstruktira ezzel ,kilépett a fejekbdl".

Harmadikként kovetkezik a konszolidacios fazis. A csoport affektiv struktliraja
fokozatosan megszilardul, egyre inkabb vilagos, ki kivel tart. A tagok tevékenysége
ebben a kikristalyosulé tarsas kdzegben mind magabiztosabb. N6 az aktivitas és ez
magatélértetédéen fokozza az dnmegfigyelést is. (Ha csinalok valamit, igyekszem el-
len6rizni magamat.) A cselekedetek igy tudatosabbak lesznek, és a visszahatas is eré-
teljesebbé valik. Egyfel6l: a tobbiek visszajelzéseire valé fokozott figyelés ndvekvé ak-
tivitasunk nyoman a lehetd legtermészetesebb. Masfel6l a tobbiek jobb megismerése
noveli az érzékenységinket a visszajelzésekre: egyre kdnnyebben megérthetévé valnak
szamunkra. Harmadfel6l az aktivitas altalanos ndvekedésével a visszajelzések szama ab-
szolut értelemben is kényszer(ien gyarapodni fog. Negyedfel6l afokoz6d6é magabiztos-
sag még hatarozottabb format kélcsondz a visszajelzéseknek. A folyamat dnmagat ger-
jeszti. Fontos arra is folfigyelni, hogy a mind tartalmasabb csoportmegbeszélések so-
rdn a csoporttagok nézeteinek akarva-akaratlan legalabbis egyes pontokban egymasé-
hoz kozeledni kell: kialakult egy csoport-k6zvélemény. A mind novekvd jelentéségl
feed-back mellé igy folzark6zik egy olyan G er6, amely dnmagat, épp a vita altal
egyre jobban megszilarditani képes — és jellegénél fogva megint csak befolyasol-
hatja 6nndn tevékenységének, vélekedésrendszerének megitélésében a csoporttagot.

A negyedik a munka fazisa. Ennek f6 jellemzéje az, hogy a befektetés (az érzel-
mi odafordulas és a figyelmi-kognitiv igénybevétel) ardnyaban a csoporttagok szamara
a csoport fontossaga idélegesen nagyon megnd. Egy csoport, amely annyi diadalt vagy
bosszlsagot szerzett nekiink, legyen az szinhelye vereségiinknek, dics6ségiinknek vagy
csupan megfeszitett odafigyelésiinknek — mar nem lehet k6z6mbés a szamunkra tdb-
bé. A csoportfontossag novekedésének kritikus pontja az, amikor a csoport a résztvevd
szamara viszonyulasi alappa lesz. (Persze soha nem az 6sszes résztvevé szamara, hanem
mint mar mondottuk, a befektetett munka aranyaban...) Ekkor mar a tarsas ésszeha-
sonlitdsok kimenetele — parosulva az idénként hatalmassa duzzadni képes csoportnyo-
massal —olyan er6t kaphat, hogy megrenditheti a csoporttag elképzelését 6Gnmagarol.
Ez a hatés persze lehet mulékony, de miért lenne foltétlentl mualékony?!
zik (ezt az allapotot nevezhetjik basic encountemek). Egyes, potencialisan kiugré
(salient) vonasok ekkor, az érzelmeknek ezen a héfokan kénnyebben dtlenek szembe.
Egyes, korabban jellegtelennek t(in6 emberek szinesed6-egyéniesiilé vonasai a csoport-
nak szinte kdzhelytémajava valhatnak. Kovetkezésképpen igy Gjfajta visszajelzések je-
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lenhetnek meg, éspedig olyanok, amelyekben addigi életében a befogaddnak alig volt
része. Olyan tulajdonsagairél hoznak hirt, amelyekrél eddig ilyen vilagos forméban
nem értesilt: Egy Uj ember néz szembe vele az (j tikdrbél. A szocidlis facilitaciénak
ezen dllapotaban a tapasztalat szerint a résztvevék kilonds élményt szerezhetnek.
Mintha vilagosabban, élesebben latnank egymast és 6nmagukat, valami egydntet(ibb és
osszefogbébb fényben: agy és olyannak élik meg egymast és magukat, ahogy azt a hét-
kdznapokban nem gyakran szokas.

A negyedik fazis utan még kovetkezhet 6tddik fazis: fluktuacié vagy dekadencia,
a hatodik fazis Ujraalakulas lehet. Mindez a csoport tartalékainak és az id6kereteknek
fuiggvénye.

A csoport végul okvetlen folbomlik. Ami afejekben keletkezett, ett6l fogva me-
gint csak a fejekben éi tovabb. De mi marad vissza a csoportbdl ott, a fejek mélyén?
Nyilvan marad néhany emlékfoszlany, egyes emberek fura viselkedésérdl; fura érzések-
r6l: Egy kulénds hangulatrol, meg arrél, hogy lam a dolgok masképp is mehetnének
kozottink (csakugyan mehetnének-e?) ... De mindez aligha magyarazza meg azt, hogy
az ilyen csoportok utan beteg emberek talpra allhatnak. Erre nem lehet elég par fosz-
lany emlék.

A csoportpszichoterapia hatdsmechanizmusaban a legjelentésebb momentumnak
az onképvaltozas lehetfségét tartjuk. A fenti csoportfejlédési modell egy sor olyan —
onfelerdsitd jellegli — jelenséget tételez fel, amely kulén-kulén is megvaltoztathatja az
onképet. Gondolunk itt a percepciét altalanossagban megvaltoztaté szocialis facilita-
ciéra (arousal novekedésre); a valtozd jelent6ségli, kiugréva (salient) vald jellegekre;
a fokozott dnmegfigyelésre; a visszajelzések szam- és min6ségbeli gyarapodasara; a cso-
port sulyndvekedésére; a csoportnyomasra; a referencialis jelleg felbukkanasara; a tar-
sas Osszehasonlitasi folyamatok el6térbe kerilésére stb. Azért az altalunk feltételezett
dnképvaltozas persze nem lehet barmiféle. Ugy hissziik, leirdsunk kelléen sugalmazta
azt, hogy szerintiink a dont6 mozzanat, amikor a tagok ,olyan kulénos és egyontetd
fényben" latjak dnmagukat és tarsaikat. A folyamatok, amelyeket leirtunk, meglehet,
sokrétliek, de mind idevisznek és itt tet6znek. igy az az elvarasunk is, hogy az 6nkép
periférias (homalyos) elemei a csoportpszichoterapia hatasara prototipikussa (élessé)
vagy irrelevanssa (sotétté, érzékelhetetlenné) valjanak.

Elfogadva TESSER (1978) sematizalas fogalmat felallitjuk azt a hipotézist, hogy
a csoportpszichoterapia els6dleges hatasa az 6nképre —az 6nkép sematizdlasa. Azaz,
tovabbra is Tessert kovetve, az dnkép a csoportpszichoterapia hatasara jellemzéen 6sz-
szefogotta, értékhangsulyossa, sarkitotta valik — amennyiben hatasos volt a kezelés.
Nyilvanvalo, hogy ilyen sokrétli folyamatnal, az eredeti dnképek kimerithetetlen so-
kasagaval szamolva, mas hatasok is el6térbe kerilhetnek.

A problémat bonyolitja, hogy az 6énképvaltozds mddja és mikéntje az egyén és a csoport viszonyu-
lasénak a fuggvénye. Legyen az a fény barmilyen éles és vakitd, nem vilagitja meg a céltargyat a sza-

munkra, ha nincsen kontraszt. Ezzel szemben a nagy kontrasztokat a tompa, bagyadt fény is kihoz-
za — valamelyest.

Hipotézisiinkb8l — itt nem részletezend6 médon —az is kdvetkezik, hogy a cso-
port személyi Osszetételének az ismeretében becslést lehet adni arra, hogy miféle 6n-
képvaltozasok varhatok egyaltalaban. igy hipotézisiink nem kdzdmbds a csoportpszi-
choterapia gyakorlata szempontjabol: Helytallasa esetén mod nyilik arra, hogy ez a ke-
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zélés az intuicio szintjér6l az egzatksagnak egy szintjére emelkedhessék (lasd még a
11/4. pontot). EIméletiink tovabbi elényeit igy foglaljuk 6ssze:

1. Csoportszer(i. A csoportpszichoterapia hatasspecifikumat épp a csoportfolya-
matbdl vezeti le, olyan folyamatokbdél, amelyeket gyakorta észrevesziink, és amelyek-
nek a létére kilén-kilon szamtalan experimentalis bizonyitékot halmoztak mar fol.

2. Monolitikus, szemben a nehezen kezelhet6 eklektikus megkézelitésekkel (pél-
daul: YALOM, 1970).

3. J6l operacionalizalt, szemben egyes nehezen megfoghaté fogalmakkal operald
elképzelésekkel (példaul kohéziéelméletek FRANK, 1957; GOLDSTEIN, 1966; az in-
dulatattételre épitdé elméletek, mint DURKIN, 1964).

4. Egy teoretikusan jol kezelhetd, de a gyakorlatban is megragadhat6 jelenségre
central. Ez arrél a sok szdz hatasmechanizmus-fantaziarél, amelyeket CORSINI, RO-
SENBERG (1955) és BLOCH, CROUCH, REIBSTEIN (1981) dsszegydjtottek - alta-
laban nem mondhaté el. A tovabbiakban tarjuk el6 elméletink f6bb, magunkprodukal-
ta bizonyitékait. Logikailag el6szér a csoportfejlédési modelliinkre vonatkozé bizonyi-
tékainkat helyes bemutatni — ezen all ugyanis az egész épitmény. Utana kdévetkeznek
az onképvaltozasra vonatkozé vizsgalataink.

11/3. Szociometria. A csoportfejl6dés leirasa konvergencia analizissel. Moreno f6l-
fedezése, a szociometria, kézzelfoghatova, leirhatéva tette a csoportstruktarat. Ennek
ellenére a szociometriai csoportkutatas a hatvanas évektél a kifulladas jeleit mutatja.
Ebben az is szerepet jatszhatott, hogy Moreno és még inkdbb a Moreno-iskola a cso-
portok mikodésében egyoldalian nagy szerepet tulajdonitott a csoporttagokat dssze-
tarté vonzoerbknek, a ,telefaktor"-nak: igy a csoportok leirdsaban a szociometriai sta-
tus, a klikk-azonositas, a centrum—periféria felosztas (céltabla-szociogram), a nehezen
megragadhatd csoportkohézié fogalom talzott hangsulyt kapott. Ez a szociometria
csoport-képét bizonyos fokig statikussa tette.

Egy korabbi tanulmanyunkban (ZOLD, TOTH, TOLNA, 1982) a hagyomanyos
szociometriai eszkozok kritikus felhasznalasaval a medikus tankdrok példajan mutat-
tuk meg, hogy a kvazi-informalis (nem munka-orientalt, a munka iranyitasanak hatas-
kérével folruhazott vezet6k nélkili) csoportokban nem acentrum-periféria megoszlas
a lényeges. A csoportok szerkezete tobbé-kevésbé polarizalt, és a csoport élete annal
elevenebb, a csoportegész Osszetartdsa annadl nagyobb, minél polarizaltabb a csoport
struktaraja. A m(ikéd6é csoportban Osszetarté erék és ellener6k egyarant féllépnek. Az
Osszetartd er6k biztositjak a csoport stabilitasat, de az ellener6k szikségesek a csoport
mozgasban maradasahoz, a csoportfolyamatok elevenségéhez.

Felfogasunk szerint csoportkohézi6 és csoportpolarizaci6 komplementer fogal-
mak. Vizsgalataink szerint a csoportpolarizacio latszik a jobban operacionalizalhaté és
a folyamatelemzésekben koénnyebben hasznosithaté konstruktumnak. Ez az allitas
nem negligalja a csoportkohézid szerepét. A hagyomanyos szociometria tétele érvé-
nyes: kell lenni a csoportban egy er6nek, amely egybetartja. Mi azt hangsulyozzuk
még, hogy a csoportban kell lennie egy ellentmondasnak, amely a csoportot mozgas-
ban tartja.

igy dolgoztunk ki egy 0j szociometriai rendszert, a konvergenciaanalizist (mate-
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matikailag is részletekbe mend leirasa: ZOLD, TRINGER, PAPP, 1980). Ennek Iénye-
ges eleme az, hogy a csoportot polarizaléd6 természetlinek fogja fel. A konvergencia-
analizis egy faktoranalizisbe, tehat sokvaltozds statisztikai feldolgozasba torkollik. Ez
a modszernek egyaltalan nem a specifikuma, a sokvaltozos statisztikat a szociometria-
ba mar 1960-ban bevezették. Ezzel szemben specifikus az, hogy mi olyan faktorokat
interpretalunk, amelyek polarizaciés tengelyekként értelmezheték; mas szerzék in-
kabb klikk-meghatarozasrol beszélnek. Azt, hogy a faktorok polarizaciés tengelyként
valé interpretalasa helyes, a tapasztalat bizonyitja.

A konvergenciaanalizis els6 rotalatlan faktorat tartjuk az elsédleges polarizacio-
nak. Ha csoportfejlédési modelliink helyes, agy ennek a faktornak a csoportfejl6dés
egy meghatarozott kezdeti stadiumaban egyszerre kell felbukkannia, er6s (nagy sajat-
értékl) faktorként, és a tovabbiakban ennek a faktornak igen stabil médon kell visel-
kednie. Nos, elemzéseink éppen ezt mutatjak: a konvergenciaanalizis els6é rotalatlan
faktora igy viselkedik a terapias csoportok hosszmetszeti szociometriai kdvetésekor.

A konvergenciaanalizis masik specifikuma az, hogy a csoport-struktirat egysze-
rinek abrazolja. A moren6i koncepcidk szerint a csoport affektiv struktaraja nem le-
hetne egyszerl, mert a sok szocialis atom fiiggetlen és bonyolult életét ugyan hogy is
lehetne egyszerien abrazolni?! A mi fejlédési modelliinkbél viszont az kovetkezik,
hogy a csoport affektiv struktiraja egy kollektiv alkotas, amely ,kilép a fejekbdl", és
az egyéni elképzelések lassan 6sszesimulva képezik a munkafazis affektiv struktarajat.
Vilagos, egy ilyen kozvélekedésszerl struktlra nagyon bonyolult mar nem lehet, in-
kabb eqyszeri.

A konvergenciaanalizis szerint a csoport affektiv struktiraja 2-3 polarizaciés ten-
gellyel megragadhaté —féltéve egy mar kiérlelt csoportstruktirat. Erett csoportok ese-
tén a konvergencraanalizis az dsszvariancia tdbb mint 80—90%-at folhasznalva képes
2 dimenziéban kirajzolni a csoportstruktirat. (Nagyobb csoportokban: 14—23 ember
esetén gyakori a tercier polarizacié. Kisebb csoportokban, a 8—9 f6s terapias csoport-
ban viszont a tercier polarizacié nagyon ritka. igy csak éretlen, laza vagy bomlofélben
levé terapias csoportokban rajzolddik ki olyan kétdimenziés térkép, amely az dsszva-
riancia kevesebb, mint 60%-at képviseli.)

Ami a csoportfejlédési modellt illeti, bizonyitasunk folyhat tovabb. A modell
nemcsak azt implikalja, hogy a csoportstruktlira az elsédleges polarizacio idépillanata-
tél kezdve nem lehet nagyon bonyolult, hanem azt is, hogy egy konszolidacios fazison
vezet tovabb a fejl6dés. Ebbdl logikusan kovetkezik, hogy a csoportstruktiranak —
esetleg fluktualva —tovabb kell egyszerisddnie, egészen a munka fazis kikristalyoso-
dottsaganak a pontjaig, de a csoportstruktiranak nemcsak egyszer(isédnie, hanem a
munkafazis struktirajdhoz mind jobban hasonulva kell fejlédnie. Ezeket a feltételezé-
seket méréseink igazoljdk: altalanossagban igaz, hogy a konszolidaciés fazisban, ha
fluktualva is, de trendszerlien a csoportstruktira egyszerlisége né. Statisztikailag bi-
zonyithaté az atrend is, hogy ebben a szakaszban a csoportstruktira egyre jobban ha-
sonul a munkafazis struktirajahoz: az elsé és masodik faktor korrelaciéja a munkafa-
zis faktoraival mind nagyobb lesz. Megfigyeléseink szerint, ahol a kétfaktoros leiras a
kislétszamu csoporton joval meghaladja a 80%-ot —ott a munkafazis lehet6ségét a szo-
ciometria igazolja, de 6nmagaban nem bizonyitja. A megfelel§ fejezetben egy olyan
csoportot fogunk elemezni, ahol a leiras a becsilt variancia 90—96%-a kdzt mozgott,
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azonban nincs ra okunk, hogy 9 terapias és 3 éilménycsoport vizsgalata alapjan pontos
kiisz6b6t hizzunk. Annyit jelentink csak ki, hogy valahanyszor ugy itéltik meg,
hogy csoportunk a munkafazisba lendult, kés6bb mindig kiderilt, hogy a leiras eléri a
75—90%-ot. Ez azonban egyiranyl bizonyiték.

Az ismertetett fejlédési modellbdl kdvetkezik az a hipotézis, hogy a munka fazi-
saban levé csoport struktirdjanak egyszerlinek kell lennie. E kovetkeztetés igazsagat
az imént elmondottak illusztraljak.

Osszefoglalélag: szociometriai vizsgalataink a csoportfejlédési modellinkbdl ado-
do6 szociometriai kdvetkezmények meglétét igazoljak.

11/4. Osszetétel és csoportpolarizacié. Csoportfejlédési hipotézisiinknek lényeges
eleme, hogy a csoport ,a fejekben sziletik meg". A realizal6déd affektiv struktiranak
igy kényszerlien az adott tarsulasra jellemzé megkilonb6zteté vonast, elhatarolo tulaj-
donsagot kell kifejeznie: Ez a tulajdonsag mar megvan a csoport megléte el6tt, és
nagy valészinliséggel valamilyen személyiségtulajdonsag, illetéleg személyiségtulajdon-
sag altal is determinalt viselkedésforma. (A terapias csoportban érdekviszonyok stb.
a priori nincsenek.) Annak, hogy a csoportpolarizaciot leiré faktoraink csakugyan egy
kozossé valé csoportelképzelésben gyodkeredznek, hogy az affektiv struktara érzelmi
vonatkozasai ide vezethet6k vissza, szép bizonyitéka az, hogy a munkafazisban (tehat
a struktara legnagyobb kikristalyosultsaganak az idején) a faktorok rendkivil magas
korrelacidékat adnak a személyiségtesztek egyikével-masikaval.

Volt olyan csoportunk, ahol a munkafazis affektiv struktarajat leir6 faktorok
0,98-as korrelaciét adtak a Taylor-féle szorongasindexszel. igy ebben a csoportban a
polarizacié egyértelmlen a szorongasvallalék és a szorongasharitok kézott fesziilt.
Masutt a Taylor-skala nem miikddott igy, de el6térbe keriiltek az extro-introverzio val-
tozék. Megint masutt a szomatizaciés készség keriilt —talan valamely kdzvetett Gton
—el6térbe. Akarhogyis, az altalunk hasznalt 14 személyiségvaltozé valamelyike mindig
,mikodott", és jelezte, hogy annak idején milyen prediszponaltsag szerint fogamzott
meg a ,struktira a fejekben". Bizonyithatd, hogy az adott prediszpozicié valtoz6 va-
riancidja és a fenti — korrelaciés egyitthatoval mért — struktarara gyakorolt hatasa
kdzt er6s pozitiv dsszefiiggés van. Ez nemcsak Ujabb adalék a fejlédési modellink érvé-
nyességére, hanem jelzi, hogy vizsgalédasaink végcélja, nevezetesen a csoportpszichote-
rapia egzakt kritériumok alapjan valé végigvitele az 6sszetételtd\ a vezetés modszerta-
naig —talan nem utépia.

11/5. Az 6nkép-modosulas a csoportpszichoterapiaban: f6 bizonyitékok. A cso-
portpszichoterapia Onképsematizalé hatasanak a tényét egy MMPI vizsgalattal bizo-
nyitottuk (ZOLD, TRINGER, FRATER, 1982). Mar korabban kifejtettiik, hogy sa-
jat definicionk értelmében az MMPI is 6nképvizsgaldmodszer. A bizonyitasra azért
hasznaltuk fel az MMPI-t, mert meggy6z6bbnek tlinhet a bizonyitas egy altalanosan el-
ismert modszer alkalmazasaval, mint sajat hipotézist sajat médszerrel bizonyitani, ha
mas modszer is adott. (A csoportfejlédés szociometridja esetében ez a masik modszer
nem volt adott.)

A vizsgalat részleteit (MMPI faktoranalizise, faktorvaltozok elemzése) itt nem
részletezzik. Elég annyi, hogy 3 faktoridlisan fiiggetlen MMPI-valtoz6 értékeinek elem-
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zése szerint az dnképsematizalas a csoportfoglalkozas végére p < 0,01 szinten valészi-
nlbb, mint az hogy az 6nkép a csoportfoglalkozas végére sematikus sajatossagaibol ve-
szitsen.

11/16. Az 6nképsematizalodas. Az oOnképsematizalédas kivilr6l megjelenhet fe-
szilt izgalomként épplgy, mint 6énbizalomgerjesztédésként. Sok esetet lattunk terapi-
as tevékenységink kapcsan, de nem vallalkozhatunk arra, hogy ugy elevenitsiik meg
a jelenséget, ahogy azt egy nagy orosz ir6 tette tébb mint szaz évvel ezel6tt:

Anna Karenina az 6ngyilkossag el6tt all. Még nincs ilyen elhatarozasa, de izgatott: Vronsz-
kij mondott valamit, ami joggal és valahogy mégis érthetetlen er6sséggel dulta fel, kergette akarat-
lan sért6dottségbe — hogy atvirrasszon egy éjszakat. Aztan valahogy helyrerdzza magat. A szakitast
mérlegeli. Reggeli 6piumos és lidércnyomasszer( alma utan elutazik, — nem Osszez6rrenés nélkul.
Nincsenek pontos tervei. EImegy két baratndjéhez és latja, mas moédon és mas elképzelések szerint
élnek, mint 6. Tovahajtat. Ismét felébred dihe Vronszkij irant. lzgatott. Az Gton, ahogy egy-egy
embert lat, kulonosen éles itéletei tdmadnak: ,,Anna most el6szor forditotta ezt az éles fényt,
amelyben mindent latott, a kettejuk viszonyara... Mit keresett s bennem? Nem annyira szerelmet,
inkdbb a hiusag kielégulését. Nem foltevés volt ez, annal az athaté fénynél... ezt egészen vilagosan
latta: Az én szerelmem mind veszélyesebbé és 6nz6bbé valik; az 6vé egyre huny, hunyadozik...
S ezen nem lehet valtoztatni. Ha mas tudnék lenni, mint a szeret6je, aki csak a becézéseit kivanja
szenvedélyesen, de nem tudok és nem is akarok mas lenni. S én ezzel a vigyammal undort ébresz-
tek benne, 6 meg énbennem haragot, s ez nem is lehet masképp... Lehetséges valami, ami ha nem
is boldogsag, nem kin legaldbb? Nem és nemd Minden kisérlet megtortént, a csavar megszaladt.”

Nem mindig jotékony hatast tehat ez a —csoportmddszerekkel is reprodukalha-
t6 — hatés, az éles fény nem csupan simogat. Az dnképsematizalédas fogalmaban mar
eleve benne van az értékitélet széls6ségesebbé valasa csakigy, mint a nagyobb &ssze-
fogottsdg —ami afenti irodalmi példaban, mint besz(kiilés jelent meg —végiil a sarki-
tottsdg —ami Anna esetében helyzetének fatalis felfogasara vezetett.

A neurotikusok 0Onértékelése altaldban meglehet6sen alacsony, ezért az 6nkép-
sematizalastdl inkabb varhattunk konzisztens negativ, mint pozitiv 6nértékelést. Egy
olyan, a beteget mobilizal6 élmény, hogy ,tobbé mar nem élhet 4gy, mint odaig”, ami
azutan 6t terapias érték( viselkedésvaltozasra is sarkallja — elméletben j61 levezethetd
az 6nkép megrendiilésébdl, mégha amugy veszélytelennek nem is tartjuk azt. Vizsgala-
taink eddigi adatai inkabb amellett latszanak mégis szo6lni, hogy a negativ iranyd on-
képvaltozas terapias értékét talbecsiilni nem szabad. Az altalunk regisztralt pozitiv ira-
nylnak mindsithetd onképvaltozasok gyakorisaga és becsiilhet6 terapias jelent6ségik
is a vartnal nagyobbnak mutatkozott.

(A legtdbb pszichoterdpia forma mar ideologikusadn szamol az Onértékelés csokkenésével.
Annak feltevése, hogy a kliens eredetileg 1. elfojtotta dolgait, 2. rossz hatasfokkal funkcionalt,
3. nem hasonlitott arra, aki szeretne lenni, 4. nem volt dnall6 és magabiztos, 5. nem volt egyéniség,
nem taldlta onkifejezését, 6. nem volt megért6, 7. nem adekvatan viszonyult a problémaihoz (RO-
GERS, 1967, 38. 0.), hogy egy kétségkivil humanista pszichoterapeuta listajat idézzilk a terapias
kapcsolat el6nyeir6l, nem sok kétséget hagy affel6l, amilyen tukrét kinal a kliensnek a pszichote-
rapia idézett iskoldja. A pszichoterapidk nagy részébe az 6nkép megrendulése ,bele van kalkulal-
va”. A probléma az, hogyan szamol a terapeuta az ,.éles fénnyel"?)

11/7. Az intenzitas fokoz6dasa és hatdsai. A csoportvezetd szerepe a csoportpszi-
choterapia irodalmaban sok vita targya. Allaspontunk mérsékelt. Sziikséges a csoport-
pszichoterapeutakat egyfajta alazatra inteni a csoportfolyamattal szemben: korantsem
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iranyithatjak tetszésuk szerint. Azonban puszta elméleti megfontolasok alapjan is a
csoport sikerében a vezetének komoly része van:

1. A kibontakoz6 lehetséges csoportfolyamatok f6 determinansa a csoport sze-
mélyi 0sszetétele. A csoportvezet6 ezt szabalyozza.

2. A csoportvezet6 szabja meg a csoport id6 és forma szerinti lefolyasat, 6 képvi-
seli a csoportban a csoportmédszerek hagyomanyait.

3. A csoportvezet6 bizonyos esetekben folléphet mint a csoport egy tagja, és ha-
gyomanyozott intervenciés eszkdzokkel bir, mint a kozbelépés, afokuszalas, az inter-
pretacid, a technika (forma) — valtoztatas és a protektiv manéverek. Ezekkel az inter-
vencios eszkozokkel természetesen gazdalkodnia kell, kiilonben hatastalanokka valnak
az adott csoportban.

A 2. és 3. pont alatt folsorolt lehet6ségek vetik meg nézetiink szerint a csoport-
modszerek intenzitasndvelésének a lehetdségeit. Intenzitasndvelésen a csoportfejlédés
felgyorsitasat, és az adott csoport fejlédésében rejl6 lehet6ségek jobb kiaknazasat, pél-
daul az affektivan hangsulyosabb mozzanatok el6térbe hozasat értjik. Az intenzitas-
novelés tehat nem mas, mint a csoportfolyamatok egymashoz valé viszonyitott idébeli
aranyainak a tudatos modosulasa, lényegében a munkafazis id6beli relativ megnyujta-
sa valamennyi fazis igénybevételével. (Ez utébbit els6sorban azért hangsulyozzuk, mert
gyakori, hogy egy csoport munkafazisa kifulladéban van: Fluktuacio, azaz a masodla-
gos polarizacié atrendez6dése kévetkezik be, és ez Gjra . folfuttatja” a munka fazisaba
a csoportot. Marmost intenzitasnovel6 modszereink legtdbbszor éppen ezt a lehetfsé-
get igyekeznek hasznositani: végét vetni, aminek Ugyis vége van, el6segiteni, ami Ggyis
bekdvetkezne.)

Csoportpszichoterapias mikoédésink soran arra a kovetkeztetésre jutottunk,
hogy az intenzitasnovelés egyik foltétele a csoportfoglalkozasok idébeli kereteinek
a follazitasa. Lényegében ezt a célt szolgdlja az altalunk kidolgozott lazan strukturalt
maratoni csoporttechnika. Ezt a technikat mar pusztan etikai megfontolasokbdl is,
élménycsoportjainkon prébaltuk ki. A 3 lefuttatott maratoni csoport kdzil kettét
rendkivil sikeresnek kell min@siteniink, a harmadikra a legjobban a tanulsagos jelz6
illik.

A lazan strukturalt maratoni csoport soran egy szabad interakciés kiscsoportba
id6ben el6re meghatarozatlan moédon, de programozottan, és sokféle verziora el6készi-
tetten ékelédnek be atdbbi technikak, amelyekt6l az intenzitdsndvelést leginkabb var-
juk. ld6ben csak a kezdés és az étkezések idépontja megszabott. A csoport esti-éjsza-
kai zarasa is hatarozatlan. A kdézbeékelt technikak célja szigordan determinalt; a pszi-
chodrama fokuszal egy személyre vagy egy viszonyra, ezaltal el6bbre hozhatja a vart
Uj méasodlagos polarizaciét. A szerepjaték moédszerrel azt az effektust kivanjuk mobili-
zalni, amelynek el6térbekerilését varjuk is. Az encounter-gyakorlatok kozul azokat
hasznaltuk, amelyek tudatositjadk az élmény egyuttes jellegét, a csoportfejlodés elért
szintjét. Részben ez a funkcidja a csoporthipndzisnak is. Végil a videofeedback alkal-
mazasa mind fokuszalasra, mind az effektusok nyomatékositasara hasznalhato, példaul
egy korai mozzanat tudatositasaval a fejlédés idéaranyait alkalmas id6épontban alapo-
san modosithatjuk.

A csoportok vezetésére egy, a nehézségekre valo tekintettel kiilondsen biztonsa-
gos paros-komplementer technikat dolgoztunk ki, ezt nem részletezzilk. A maratoni
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csoportok nettd id6tartama 14, 24 é 15 ora voltak. Az intenziv 6 hetes csoport-
pszichoterapia nettdé id6tartama 180 6ra. Ennek ellenére a két ,nagyon sikeres" ma-
ratoni csoportban regisztralt dnképvaltozasok mértéke nem maradt el a pszichoterapias
csoportoké mogott. A két kiemelkedd csoport videofelvételét visszajatszva a legfoltl-
nébb, hogy ezekben a csoportokban Ggyszélvan soha nincsen csénd.

Az egyik ,nagyon sikeres" maratoni csoport esetét (14 6ra) ismertetjuk, ahol a
vezetdk eljarasa egyszerld formaban jellemezhet6: A 8 f6s csoport a maratoni el6tt né-
hany kétéras el6készitén vett részt. Az affektiv struktirat sorozatos szociometriai fel-
vételekkel kovettik nyomon. A csoport hatékonysagat egy, az élménycsoportok sza-
mara LIEBERMAN, YALOM, MILES (1973) nyoman szerkesztett csoportlégkor-
kérd@6ivvel is kdvettik.

A maratoni masodik éraja utdn acsoportot egy személyre fékuszalé pszichodra-
ma lenditette a munka fazisaba. Amikor ez a fazis kifullandi latszott, encounter-gya-
korlatok utan Gjabb pszichodrama hozta elére a csoport vart kdvetkez6 munkafazisat.
A pszichodrama rendkivil tartalmas diszkUssziojara video-visszajatszas segitségével, egy
kovetkezé nap mintegy raadasként kerilt sor. Ennek id6tartama tovabbi 3 érat jelen-
tett. A csoport affektiv struktlrajat tartosan és extrém maédon markans volta jellemez-
te. Miutan a csoport a munka fazisba lendilt, a primer és szekunder polarizaciot ki-
fejez6 faktorok Osszegezett szazalékos értékei mindvégig folotte voltak a 90%-nak, a
cslcspont idején pedig a 95%-nak. llyen értékeket betegcsoportokon is mértiink, csak-
hogy altalaban 100 ¢ra el6készitése utan. A csoportfolyamat intenzitasndvekedését, te-
hat a folyamatok id6beli felgyorsultsagat a csoportstruktara kikristalyosultsagan tul, a
szekunder polarizacio orakon belil lezajlé tobbszords alakvaltasa jelezte. A tempdsan
zajlo terapias csoportoknal erre toébb nap szikséges. Az egymas iranti érzékenység, az
érzelmek folfokozott jellegét a paros viszonyokat méré konvergencia-egyiitthatok
gyors, szignifikans megvaltozasai is mutattak.

A csoportlégkor-mutaté a szociometriai mutatokkal szorosan korrelalt és a tagok
nagyobb részének rendkivili csoportélményét bizonyitja. Azonban minden kérd&ivnél
és mutatonal jobban tikrozi az élmény intenzitdsat és pozitiv voltat, hogy masfél év
tavlatdban a csoporton résztvevd fiatal kdzul 5 még rendszeresen felkereste a volt cso-
portvezetdket.

A 15 szempontos szemantikus onképelemzés alkalmazasaval csak 2 személynél
nem regisztraltunk jelentés onképvaltozast. Kozilik az egyiket a szociometriai méré-
se tanlsaga szerint a csoport kilokte magabdl, 6 pedig mint utana megkérdeztik, ma-
gaban mar negligalta a csoportot. A masik személyrél meg kell jegyezni, hogy dnképe
mar a csoport eldtt is a szokasosnal sokkal sematikusabb volt. Megddbbentének érez-
zUk azt, hogy ez a csoport ennyi id6 alatt 6 embernél jelentékeny dnképvaltozast tu -
dott létrehozni. Ugy latjuk, hogy ha intenzitadsndvel6 manévereket vetiink be, a cso-
portmddszerek hatékonysaga nagyobb, mint ahogy sajat magunk képzeltiik. Ez min-
denképpen Ovatossagra int eredményeinknek a betegcsoportoknal valé felhasznalasa
esetén.

5 embernél regisztraltunk szignifikans onképsematizalédast. (A szignifikancia
nivé megallapitdsara az el6jelprobat alkalmazzuk. Ha valakinek az onképvaltozasa 12
aspektusban eleget teszi a hipotézisnek, tehat az 6nkép az elvaras szerint lesz prototi-
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pikusabb, vagy még irrelevansabb — egy tapasztalati Gton meghatarozott, tehat volta-
képpen o©nkényes irrelevancia sav figyelembevétele —akkor az 6nképvaltozas ap <
< 0,05 nivon szignifikans. Ezt fogadjuk el a sematizdlas esetének.) Egy csoporttagnal
jelentés volt az 6nképmabdosulas, éspedig sajatos: onértékelés-megrendiilés, sematizalo-
das nélkul. Ez ugy lehetséges, hogy az 6nkép ugy valtozik, hogy irrelevans negativ tu-
lajdonsagok megjelennek a homalysavban, de egyidejlileg a pozitiv jellemz6k veszite-
nek prototipikussagukbol. (A jellegzetesen cyklothim karakter( ifju feltehet6leg attol
szomorodott el, hogy a csoportban kudarcot kudarcra halmozott, kiléndsen a cso-
portfoglalkozasok végén. Benyomasunk szerint 6t nem érte olyan mély hatas, mint a
masik 6t egyetemi hallgatot. Ezt igazolja a csoportlégkor kérddiv is, és a négy fliggetlen
kiils6 megfigyel6 becslése.) Ugy tlnik, az élménycsoportok ,normal" személyeinél az
onképsematizalédas formai aranyai mashogy alakultak, mint a neurotikusoknal. Az
instabil neurotikusoknak az &nértékelése er6sen involvalodik, gyakran megrendiil; az
egyetemi hallgatoéknal az értékhangsulyok nem egy iranyba valtoznak, hanem mindkét
iranyba. Az egyén sajat negativ és pozitiv tulajdonsagai fel6l egyarant valik bizo-
nyossa.

Sajatmagunkat eddig hipotézisiink helytalldsagarél legjobban az élménycsopor-
tok eredményei gy6ztek meg. Olyan ellenhipotézisek, amelyek a betegcsoportok ese-
tén felallithatok az altalunk mért dnképvaltozasrol, sorra buknak el az egészséges, csak
par napot, de azt nagy intenzitassal a csoportban t61t6 egyének énképének hasonlo
viselkedésén. A mellékelt abra is egy medikusnak a maratoni csoport elején és végén
mért dnképe kozti valtozast mutatja. A valtozas nagy (a 15 skala Iéptéke egyenl6 és az
aranyok linearisan abrazoltak) és mind a 15 ponton megfelel a sematizalasi hipotézis-
nek. Az abrat meggy6zésképpen mellékeljik: nem valamely jelentéktelen, statisztikus
hatast sikerilt feltarnunk, hanem megfelel6 modszerrel szerencsés esetben j6I mérhet6
jelenséget. (Normadlisan 6 hét utdn a masodik dnkép Ugy viszonylik az els6h6z, hogy
a 15 aspektust szemantikus elemzés szerint a két gérbe szinte egybeesik.)

Osszefoglalas

Foltételezzik, hogy a csoportpszichoterapia centralis hatasa — legaldbbis a viszonylag
rovid id6tartamu, intenziv eljarasok esetében —az 6nkép valtozasa, kiulondsen az 6n-
kép sematizalédas. Az dnkép valtozas mint terapias hatas els6sorban intermedier jelle-
gl, a terapias eredményességet hosszabb tavon az is meghatarozza, hogy az 6nkép val-
tozas elegend6-e tartés viselkedésvaltozas motivalasara.

Dolgozatunkban azt kivantuk igazolni, hogy a csoportpszichoterapias folyamat
kiulonodsen alkalmas az 6nkép megvaltozasanak, sematizalédasanak az el6idézésére (1),
és az intenziv csoportmdédszerek alkalmazasakor ez a valtozas jol regisztralhatoé is. (2)
Amellett érveltiink, hogy a csoport tudatos Osszedllitasa és vezetése esetén az onkép-
valtozas hatasat perspektivikusan optimalizalni lehet. Tisztazasra szorul az 6nképvalto-
zas lehet8sége, terapias hatasa, és a betegséglefolyds, a pszichopatholédgiai allapotkép
kozotti osszefliggés.
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SELF CONCEPT AND GROUP PSYCHOTHERAPY

Predicted changes in self concept as a central effect of group psychotherapy were test-
ed by comparing self concept measures before and after group psychotherapy. Our self
concept measurement device was an adjective check list containing 72 adjectives suit-
able for personality description. This adjective list is a reliable and valid method in
the measurement of the ,five big factors" of the Norman-taxonomy and of the self-
esteem.

Second part of our study is about the development of psychotherapeutic groups.
An original multivariate sociometric method, convergency-analysis was applied to
establish a four-stage model for the developmental processes of group psychotherapy.
It was deductively explained that these processes make changes in self concept more
evaluative, more consistent and more salient. We presume that the intermedier result
of agroup psychotherapy occurs in that phenomena that some members evolve a more
schema-like self concept. It is suggested that the long-term change of behaviors after
group psychotherapy would depend on intermediate changes in the self concept.

In the last section of the study we demonstrate the self-schematizing effect of
group methods a) in the cases of 8 therapeutic groups b) in the cases of 3 marathon
groups c¢) in individual cases. Connections between clinical parameters of the illness
and the effect of the changes in the self concept appear to be the key for the further
evaluation of our findings.
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