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A figyelmi folyamatok, torzítások szerepe az addikciókban 

 

Stadler Helga, Kótyuk Eszter 

1 ELTE Eötvös Loránd Tudományegyetem Pszichológiai Intézet 

 

Bevezetés 

Képzeljük el, hogy egy barátunkkal sétálunk egy forgalmas utcán. Ugyanabban a környezetben 

haladunk, egyikünk mégis az előttünk sétáló cipőjét szúrja ki, másikunk pedig a haját. Habár 

világunk egyre gyorsabb tempót diktál, egy viszonylag nyugodt helyzetben sem tudunk 

minden részletre figyelni. Egy koncerten egy zenész a zenére figyel, egy hangtechnikus a 

hangosításra, egy költő a szövegre, míg egy szerhasználó esetleg a marihuána illatára. Ha van 

célunk, és törekszünk annak elérésére, jobban kiszúrjuk a környezetünkben a releváns, 

kapcsolódó ingereket. Tegyük fel, szeretnénk venni egy új télikabátot, megnézzük a velünk 

szembejövők kabátját. Akarunk egy tetkót, új hajszínt, autót stb., szinte akaratlanul is megakad 

a figyelmünk a releváns ingereken. Így van ez a szerhasználattal is. Például dohányzóként 

válaszkészek vagyunk a cigarettával kapcsolatos tárgyakra vagy illatokra, nagyobb prioritást 

kap más ingerekkel szemben, így kialakítva a rájuk irányuló figyelmi torzítást (attentional bias) 

(Field és Cox, 2008). Hogyan és miért alakulhatnak ki ezek a torzítások, illetve miért is olyan 

fontos ez a függőséget tekintve? Fejezetünkben ezekre adunk választ az eddig publikált 

tanulmányok alapján. 

Fontos még az elején megemlítenünk, hogy a jelen könyvfejezetben szereplő legtöbb citált 

szakirodalom a szerhasználatot, azaz kémiai függőségeket tanulmányozta. Az utóbbi 

évtizedekben azonban egyre nagyobb teret kapnak a viselkedéses addikciók vizsgálatai 

(Darnai és mtsai, 2019; Inhóf és mtsai, 2019), amelyek több pontban is hasonlítanak a szerek 

okozta függőségekre (Grant és mtsai, 2010; Griffiths, 2017). Feltételezhetjük tehát – illetve 

néhány kutatási eredmény már alá is tudja támasztani –, hogy a viselkedéses addikcióknál is 

felfedezhetőek a fejezetben részletezett figyelmi folyamatok és torzítások. Érdemes ennek 

fényében olvasni a bekezdésekben összefoglalt eredményeket. 
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Az addikciók kognitív elméletei 

Hogyan alakulhat ki függőség? Milyen összetevők játszhatnak szerepet ezekben a 

folyamatokban? A kutatók különböző elméletekkel próbáltak választ adni ezekre a kérdésekre. 

Az abnormális tanulás elméletek megközelítése szerint a szerhasználat kezdeti szakasza 

impulzív és újdonságvezérelt, míg a függőség kialakulásával átváltozik szokássá, egyfajta 

kényszeres viselkedéssé. Azaz, történik egy váltás az impulzív használatból a kompulzívba 

(Leeman és mtsai, 2014; Tiffany, 1990). Az elméletet alátámasztják neurológiai vizsgálatok is, 

amelyekben a viselkedésváltozással párhuzamos agyi változásokat fedeztek fel. A váltás során 

a fokozott neurális aktivitás a kéregből a striatális régióba, a striátumon belül pedig a 

ventrálisból a dorzális részbe helyeződött át (Everitt és mtsai, 2008). 

Egy másik modell a negatív érzelmekre épít, amelyek csökkentésére indul el a szerhasználat. 

Az ellentétes folyamatok elmélete egy ördögi körön alapul, amelyben a negatív motivációs 

állapot nemcsak kiindulási pontja, hanem következménye is a droghasználatnak. Nevezhetjük 

negatív megerősítésnek is, hiszen a szerhasználat által csökken a kellemetlen állapot (Koob és 

mtsai, 1997; Leeman és mtsai, 2014). 

A figyelmi folyamatok szempontjából jelentősebbnek mondható az incentív szenzitizáció 

elmélet. A modell az adott szer vagy viselkedés jutalmazó hatására alapoz. Többszöri használat 

vagy megjelenés után a függőség vagy a hozzá kapcsolódó ingerek kiemelkedő fontosságúvá 

válnak az egyén számára, hiszen a jutalom érzésével társulnak. Ennek következtében pedig 

nemcsak kiugróak lesznek számukra más ingerekhez képest, hanem ezek észlelése azonnali 

vágyakozást is kiválthatnak a személyből (Leeman és mtsai, 2014; Robinson és Berridge, 1993). 

A jelenlegi célok (current concerns) elmélet kiegészíti az előző incentív szenzitizáció elméletét. 

Vizsgálatok szerint ugyanis a figyelmi torzítások nemcsak a megközelítő szándéknál jelennek 

meg, hanem abban az esetben is jelen vannak, amikor az elkerülés a cél. Így mindkettő 

függőséggel kapcsolatos cél (leszokás vagy megközelítés) esetében megtalálhatók a figyelmi 

torzítások (Leeman és mtsai, 2014; Vadhan és mtsai, 2007). Ez az eredmény főleg a leszokás 

támogatásában fontos, hiszen a figyelmi torzítás érzékeny a függőségekkel kapcsolatos 

ingerekre, ami megnehezítheti a sóvárgás legyőzését is. 

Az említett elméletek közül egyik sem tekinthető egyetlen érvényes útnak. Vizsgálatok is 

megerősítik, hogy mindegyik modell más szakaszt vagy függőséget magyaráz jobban (Leeman 

és mtsai, 2014). Az abnormális tanulás elmélet jól illeszkedik a dohányzás mechanizmusához. 

A negatív megerősítés teóriája főleg az opiáthasználatnál vagy gyógyszerfüggőségnél 
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fedezhető fel, hiszen ezek a szerek alkalmasak a negatív érzelmek és az érzékelés tompítására. 

Továbbá – az ördögi kört fenntartva – súlyos elvonási tüneteket okoznak, ami ismételt 

használathoz vezet. Ezzel szemben az olyan stimulánsok, mint a kokain vagy metamfetamin 

fogyasztásakor az incentív szenzitizáció elmélete tud jobban érvényesülni, hiszen ezen szerek 

erős sóvárgást és válaszkészséget váltanak ki a szerhasználóból.  

Ahogyan fejezetünk elején is említettük, a viselkedéses függőségek vizsgálata fiatalabb 

kutatási területnek számít, így a teoretikus modellekről szóló tanulmányok is szerényebb listát 

alkotnak. Azonban érdemes megemlíteni Thomsen és munkatársai (2014) tanulmányát, 

amiben az incentív szenzitizáció elméletét vélték felfedezni a korábbi szerencsejáték zavarról 

szóló tanulmányok áttekintése során: megnövekedett válasz mutatkozott a jutalommal 

(szerencsejátékkal) kapcsolatos ingerekre, míg tompább reakció azok hiányakor. Úgy tűnik 

tehát, hogy ezek a modellek átültethetők a viselkedéses addikciók területére is. 

Az említett automatikus folyamatok (mint a figyelmi torzítás) mellett azonban létezik egy 

akaratlagos irányítás alatt álló rendszer is, ami képes ellensúlyozni, illetve legátolni az 

automatikus reakciókat. Ez a rendszer a végrehajtó funkciók csoportja, amely hosszantartó 

függő magatartás során sérülhet (Hagen és mtsai, 2016). Emellett a kettősfolyamat elmélet 

szerint az ismételt szerhasználat megnöveli az automatikus folyamatokat, mint például az 

automatikus megközelítő tendenciákat a függőséggel kapcsolatos ingerekre (Carpenter és 

mtsai, 2015). 

 

Addikciók és figyelem – empirikus adatok mentén 

Hogyan mérhetjük a figyelmi torzításokat? 

Mielőtt beleásnánk magunkat a témában megjelent tanulmányok áttekintésébe, érdemes 

lehet először összefoglalni, milyen eszközökkel szokás a leggyakrabban mérni a figyelmi 

torzításokat. Alapvetően két nagy csoportra lehet bontani ezeket aszerint, hogy közvetett (pl. 

reakcióidő) vagy közvetlen (szemmozgás, EEG) változásokat vizsgálunk (Field és Cox, 2008).  

Előbbi csoporthoz tartozik a módosított vagy addikciós Stroop-teszt (1. ábra). Az eredeti verzió 

tulajdonképpen egy színmegnevezéses feladat, azaz a betűk színét kell meghatározni, 

figyelmen kívül hagyva az általuk alkotott szó jelentését (pl. „zöld” szó kék színnel írva, lásd 1. 

A ábra). Az addikciós figyelmi torzítás mérésekor azonban a semleges ingerek (jelen esetben 

szavak, 1. B ábra) mellett (pl. következő próbában) megjelennek egy adott függőséggel (pl. 
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dohányzással) kapcsolatos kifejezések (1. C ábra). Figyelmi torzítás detektálható akkor, ha az 

átlagos reakcióidő hosszabb az addikciókkal kapcsolatos ingereknél, hiszen ebben az esetben 

az ingerre irányuló automatikus fókusz megnehezítette a szín megnevezését. 

 

1. ábra – A) Stroop-teszt B) módosított Stroop-teszt semleges ingerekkel C) módosított Stroop-

teszt dohányzással kapcsolatos ingerekkel 

 

Egy másik közvetett módszer az ún. kettős feladat típusú vizsgálatok. Ilyenkor a résztvevők egy 

viszonylag megterhelő kognitív feladat elvégzése mellett kapnak semleges vagy függőséggel 

kapcsolatos ingereket. Utóbbi esetben lelassulhat a válaszadás, hiszen a figyelmi torzítás 

esetén az inger magára vonzza a figyelmet. Mindemellett a vizuális-téri figyelem vizsgálatakor 

is mérhető a torzítás. Egy gyakran alkalmazott mérőeszköz erre a vizuális szonda feladat (visual 

probe task; VPT), amely során a képernyőn két hasonló inger (kép vagy szöveg) jelenik meg 

szimultán, egymás mellett. Természetesen itt is az egyik semleges, a másik pedig valamely 

függőséggel kapcsolatos. Miután ezek eltűntek, valamely inger helyén jelenik meg a célinger, 

amire a megfelelő válasz kell adni (pl. adott billentyű lenyomásával). Ebben a típusú feladatban 

az addikciós inger helyén megjelenő célingerre adott rövidebb reakcióidő jelzi a figyelmi 

torzítást, ugyanis, ha az inger sikeresen magához ragadta a figyelmet, gyorsabb válasz jön létre 

a helyére érkező célingerre (Field és Cox, 2008). A dot-probe figyelmi torzítás feladat 

hasonlóan a vizuális szonda felépítéséhez két ingert mutat be szimultán (pl. egy semleges és 

egy függőséggel kapcsolatos képet). Miután ezek eltűntek, mindkét inger helyén megjelenik 

egy újabb inger, ám ezek közül csak az egyik a célinger. Ennél a feladatnál is az addikciós 

ingerre adott rövidebb reakcióidő mutatja a figyelmi torzítást (Gladwin, 2017). 
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Érdekes megjegyezni, hogy míg a Stroop-teszt esetén megnő a reakcióidő, mert elvonja a 

figyelmet az addikciós inger, addig a VPT és dot-probe esetén az addikciós ingerek odavonzzák 

a figyelmet, így ha mögötte jelenik meg a célinger, rövidebb lesz a reakcióidő. 

A közvetlen mérőeszközök közül az elektroenkefalográfiával (EEG) vizsgált eseményhez kötött 

potenciálokat (EKP), illetve a szemmozgásokat vizsgáló módszereket lehet érdemes kiemelni. 

Utóbbi esetében például a vizuális szonda feladat alatt különböző szemmozgási folyamatok, 

mintázatok mutatkoztak a szerhasználók és kontroll személyek között (Field és Cox, 2008). Az 

idegsejtek elektromos aktivitását szintén a fent említett kognitív feladatok alatt szokás mérni. 

Az ingerre adott reakció az eseményhez kötött potenciál hullámának jellemzőiből szűrhető ki 

(Field és mtsai, 2009). 

Nagyon fontos azonban, hogy ezeket a méréseket megfelelően interpretáljuk. Főleg a 

közvetett vizsgálatok során érdemes szem előtt tartani, hogy az eredményeket további 

tényezők is befolyásolhatják (Field és Cox, 2008). Több tanulmány is megjelent már ezek 

megbízhatóságának elemzését bemutatva (Christiansen és mtsai, 2015; Jones és mtsai, 2018, 

2020). Jelen fejezetnek azonban nem célja a módszertani aspektusok ilyen mélységű 

áttekintése, csupán a következő alfejezetekben szereplő kutatások értelmezésének 

megkönnyítése. 

 

Figyelmi torzítások szerepe különböző függőségekben 

Vizsgáljuk meg jobban a figyelmi torzításokat a függőség oldaláról megközelítve. A viselkedés 

vagy szer által kiváltott hatás – többszöri ismétlés következtében – klasszikus kondicionálás 

révén képes összekapcsolódni a hozzá tartozó ingerekkel (Field és Cox, 2008). Ezek lehetnek 

az adott függő magatartás valamilyen jellemzői (például illata, látványa, viselkedéslánca), 

esetleg egy megszokott környezeti tényező (helyszín, társaság), szinte bármi, ami gyakran van 

jelen az adott függő magatartás során. Itt léphet képbe a fentebb említett incentív 

szenzitizáció elmélet, miszerint az összekapcsolódáson felül idővel kiemelt figyelem társul az 

adott addikcióval kapcsolatos ingerekhez. Egy korábbi metaanalízis (Carter és Tiffany, 1999, 

idézi: Field és Cox, 2008) alapján pedig ezek az összekapcsolt, összetársított ingerek 

megnövelik a szubjektív sóvárgást és a fiziológiai arousalt. Tehát e modell keretében a figyelmi 

torzítások és a sóvárgás erősen összekapcsolódnak, és az adott viselkedés pozitív 

visszacsatolási hurok rendszereként fenntartják az adott viselkedést. Egy későbbi alfejezetben 
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(lásd 3.5 A figyelem szerepe a sóvárgásban) azonban látni fogjuk, hogy ez az összefüggés nem 

ennyire robusztus. 

A figyelmi torzítások jelenlétét több függőséggel kapcsolatban is empirikus adatok támasztják 

alá. Zhang és munktársai (2018) például kannabisz, opioid és stimuláns szerhasználókkal 

végzett kutatásokat tekintettek át, és szinte kivétel nélkül mindegyiknél megjelent a figyelmi 

torzítás valamilyen formában. Úgy tűnik azonban, hogy nincsen másképp ez az olyan legális 

szerekkel sem, mint az alkohol vagy a dohányzás (Field és Cox, 2008).  

Habár – ahogyan fejezetünk elején is kiemeltük – a szerrel kapcsolatos függőségeknek 

nagyobb a szakirodalma, az utóbbi évtizedekben egyre nagyobb figyelem irányul a 

viselkedéses függőségek vizsgálatára is. Ennek köszönhetően megjelentek olyan kutatások is, 

amelyekben a figyelmi torzítást ezen keretekben tanulmányozzák. Ide sorolható egy 

szerencsejáték zavarral küzdőkkel végzett vizsgálat, amelyben a patológiás játékosok – 

összevetve az egészséges személyekkel – megnövekedett reakcióidőt mutattak a speciális 

ingerekre (Vizcaino és mtsai, 2013). Szintén a szerencsejáték zavarral kapcsolatban jelent meg 

egy áttekintő tanulmány, amelyben – a módszertani különbségek ellenére – a szerzők 

összehasonlíthatónak találták a kapott eredményeket a szerhasználati függőségekkel (Hønsi 

és mtsai, 2013).  

Egy holland kutatás serdülő fiúkat kérdezett meg a számítógép és videojátékok problémás 

használatának mértékéről, valamint néhány kognitív feladatot is elvégeztettek velük. A 

problémás használatot a DSM-IV-ben található szerencsejáték zavar kritériumai alapján 

kialakított játékfüggőség skálával mérték, valamint a számítógépen és videójátékkal töltött 

időt is felmérték. A kognitív tesztek közül a korábban már bemutatott dot-probe és addikciós 

Stroop-feladatokkal vizsgálták a figyelmi torzítást. Eredményeik összecsengenek a többi 

vizsgálattal, azaz azok a fiúk, akik magasabb szintű problémás használatról számoltak be, 

jelentősebb figyelmi torzítást mutattak a játékkal kapcsolatos ingerekre (van Holst és mtsai, 

2012). Fontos, hogy ezek az eredmények nem a reakcióidőben nyilvánultak meg, ahogyan azt 

korábban bemutattuk, hanem a hibázások számában. Azaz, a problémásabb játékosok 

gyakrabban tévesztettek, amikor a dot-probe során nem a játékkal kapcsolatos inger mögött 

jelent meg a célinger. Hasonlóan ehhez, az addikciós Stroop-tesztben is többet hibáztak a 

játékkal kapcsolatos szavak színmegnevezésekor. Részben megerősíti ezt az összefüggést 

Jeromin és munkatársai (2016) vizsgálata, amelyben addikciós Stroop-teszt során találtak 

különbséget  a reakcióidőben az internetes játékosok és nem játszó fiatal felnőttek között. A 
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korábban szintén bemutatott vizuális szonda feladatban azonban nem mutatkozott eltérés a 

két csoport között. 

Még frissebb területnek mondható a problémás internet- és közösségimédia-használat (SNS; 

social network sites) vizsgálata. Nikolaidou és munkatársai (2019) kutatásukban a korábbiaktól 

eltérően a szemmozgás monitorozásával mérték a figyelem fókuszát. Eredményeik alapján úgy 

tűnik azonban, hogy itt is kimutatható volt a figyelmi torzítás a problémás közösségimédia-

használók körében. Vagyis a problémásabb közösségimédia-használók hosszabb ideig 

tartották a tekintetüket az SNS-ingereken, mint a nem számítógéppel kapcsolatos képeken. 

Az idáig bemutatott tanulmányok szinte figyelmen kívül hagyták az érzelmek szerepét a 

figyelmi torzítások vizsgálatakor. Néhány frissebb kutatás azonban felhívja a figyelmet ezek 

fontosságára a figyelmi folyamatok során. Például, Emery és Simons (2020) – kihasználva a 

technikai adottságokat – egy kreatív vizsgálatot tervezett. Élményértékelő mintavételi eljárást 

alkalmazva a résztvevők 4 héten keresztül naponta többször értékelték az aktuális 

hangulatukat és az érzelemszabályozás nehézségét (kérdőívekkel mérve), az alkohollal 

kapcsolatos figyelmi torzítást (alkohol-Stroop-teszttel mérve), illetve az elfogyasztott alkohol 

mennyiségét. Eredményeik azt mutatják, hogy a pillanatnyi pozitív érzelmi állapot megemeli 

a figyelmi torzítást és az ivást, míg a vonás szintű (trait) pozitív érzelmekkel ugyanezek fordított 

kapcsolatot mutattak. Mindez azt sugallja, hogy az érzelmi aspektusoknak fontos szerepe 

lehet a figyelmi torzítások és a függőségek kapcsolatában. 

 

Automatikus folyamatok 

Egy izgalmas kísérletben Baxter és Hinson (2001) azt vizsgálta, hogy a rendszeres és újdonsült 

dohányzók milyen reakcióidőt mutatnak négy különböző kísérleti helyzetben: alaphelyzetben, 

dohányzáskor, a dohányzás imitálásakor (a dohányzási viselkedési lánc végbemegy, de nem 

szívhattak bele a cigarettába), illetve a cigaretta kézben tartásakor. A kísérleti feladatban egy 

gombot kellett nyomva tartaniuk a nem domináns kezükkel mindaddig, amíg a célinger (jelen 

esetben ez bizonyos hangfrekvencia) meg nem jelent. Amikor ez megtörtént, a résztvevőknek 

minél gyorsabban kellett átváltaniuk a másik gombra, jelezve a célinger detektálását. 

Vizsgálatuk kimutatta, hogy a rendszeres dohányzók reakcióideje a kísérleti feladat során 

azonos a kontroll és a dohányzási helyzetben. Azaz, a dohányzás tipikus viselkedési 

forgatókönyvének lefolytatása nem igényel többlet figyelmi kapacitást esetükben. Ellenben 

abban a kísérleti helyzetben, ahol a tipikus dohányzási viselkedési láncot meg kellett 
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szakítaniuk, a reakcióidejük megnőtt a rendszeres dohányzóknak. Tehát az automatikussá vált 

dohányzási viselkedési lánc leállítása, megszakítása esetükben kognitív kapacitást igényelt. 

 A 2. alfejezetben említésre került már a kettősfolyamat elmélet (dual-process theory), ami 

minőségileg kétféle, viselkedést befolyásoló kognitív folyamatot feltételez. Az egyik egy 

automatikus, asszociatív, impulzív rendszer, ami egyúttal magában hordozza az inger 

közvetlen értékelését, ezáltal pedig nehezebb kontrollálni. A másik rendszer szabályozott, 

illetve racionális-analitikus, a tudatos megfontolás jellemzi. Ha visszaemlékszünk a korábban 

részletezett figyelmi torzításra, láthatjuk, hogy az egy tipikusan automatikus folyamat: szinte 

akaratlanul is az adott ingerre irányul a figyelmünk, hamarabb bekövetkezik, minthogy 

befolyásolhatnánk. Amikor egy függőséggel kapcsolatos inger felbukkan, az a valóságban 

általában a függő magatartás kivitelezésének lehetőségét mutatja. A figyelmi torzítás pedig 

könnyen észreveszi azt, majd előidézi az automatikus rendszer függőséget megközelítő, 

megkezdő viselkedését, nem hagyva teret a másik, megfontolt rendszernek (Carpenter és 

mtsai, 2015).  

 

A figyelmi torzítások neurális korrelátumai 

A viselkedést és reakcióidőket mérő kutatások mellett számos idegtudományi vizsgálat is 

született a függő viselkedés automatikussá válásáról, valamint a figyelmi torzításokról. Isik és 

munkatársai (2017) vizsgálatában kétféle képi inger jelenhetett meg: dohányzással 

kapcsolatos (pl. cigaretta) vagy olyan hétköznapi tárgyak, mint például egy tányér és rajta egy 

kanál. Ezután pedig következett a célinger (jelen esetben egy fehér kereszt), ami lila vagy barna 

színűvé változott. Ennek megfelelően kellett a résztvevőknek a bal vagy jobb mutatóujjukkal 

megnyomniuk az adott oldalon lévő gombot. Az orientáció-affordancia hatás lényege, hogy a 

résztvevők gyorsabban reagálnak, ha kompatibilis az irány a használattal. Például, ha egy 

jobbkezes személy olyan ingert kap, hogy a tányér jobb oldalán fekszik a kanál, majd ennek 

megfelelő célingert kap (jelen esetben barnává változik a kereszt), akkor gyorsabb reakcióidőt 

mutat, mintha „nem állna kézre” a feladat.  

Ami pedig a dohányzókat illeti, csökkent fMRI aktivitás mutatkozott a kompatibilis dohányos 

képekre a kompatibilis semleges ingerekhez képest. Ezzel szemben, az inkompatibilis 

elrendezésben, azaz amikor „nem állt kézre” a feladat, éppen az ellenkezőjét tapasztalták a 

kutatók: magasabb aktiváció mutatkozott a dohányzással kapcsolatos képekre, a semleges 

ingerekhez képest. A dohányzó és nemdohányzó csoportot összehasonlítva úgy tűnik, hogy 
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amíg a hétköznapi képeknél nem különbözött az agyi aktivitás, a dohányos ingereknél azonban 

megjelent az affordancia hatás a kísérleti csoportban. Azaz a dohányzó résztvevők gyorsabban 

reagáltak a kompatibilis dohányos ingerekre. Ezekből az eredményekből arra 

következtethetünk, hogy a dohányzók automatikus viselkedéslánca csökkent agyi aktivitást 

igényel a szenzomotoros területeken. Ez összhangban áll az általuk korábban említett 

gyakorlási hatással is, amikor egy-egy tevékenység szakértőinek agyi aktivitását vizsgálták. 

Mindezek pedig a későbbiekben jelzésértékkel bírhatnak leszokás sikerességében vagy a 

visszaesés kockázatában. 

Luijten és munkatársai (2011) fMRI vizsgálatukban a figyelmi torzítás idegrendszeri hátterét 

kutatták. A résztvevőknek dohányzással kapcsolatos, illetve semleges képeket mutattak, 

amelyeken 2-5 vízszintes vonal húzódott végig. A vizsgálati személyeknek a vonalakat kellett 

megszámolni, és az annak megfelelő gombot megnyomni. Az eredmények alapján a 

dohányzóknál magasabb aktivitás volt jellemző a kontrollcsoporthoz képest a dorzális anterior 

cinguláris kéreg (dACC), a szuperior parietális gyrus (SPG) és a szuperior temporális gyrus (STG) 

területén. Ez azt jelenti, hogy a dohányzóknak nagyobb figyelmi erőfeszítésre volt szükségük 

a feladat megoldásához, amikor a dohányzással kapcsolatos zavaró ingerek jelen voltak a 

vizsgálatban. Továbbá feltérképezték a résztvevők szubjektív sóvárgásának mértékét is: azt 

találták, hogy ennek nagysága a figyelmi torzítás alatt az inzula és putámen aktivitásával 

korrelált.  

A következő, hasonló feladatot tartalmazó kutatásukban (Luijten, 2012) a dopaminerg 

rendszer szerepét mutatták ki a figyelmi torzításokban. A vizsgálat során a résztvevők egy része 

2 mg Haloperidolt kapott, ami egy szelektív dopamin antagonista, azaz blokkolja a 

receptorokat. Eredményeikben azok a dohányzó személyek, akik nem kaptak Haloperidolt, 

megnövekedett aktivitás mutattak a dorzális anterior cinguláris kéreg (dACC), a jobb oldali 

dorzolaterális prefrontális kéreg (r-DLPFC) és a bal oldali szuperior parietális lebeny (l-SPL) 

területein. Emellett úgy tűnik, hogy a gyógyszerrel csökkentett dopamin normalizálja a 

dohányzó személyek agyi aktivációját a fent említett területeken. Vagyis – feltételezhetően a 

csökkentett dopamin-aktivitásnak köszönhetően – a figyelmi torzítás lecsökken, a korábban 

kiugró (pl. dohányzással kapcsolatos) ingerek nem vonják magukra a figyelmet. 

Fontos azonban kiemelni, hogy a dopamin és a szerhasználattal kapcsolatos viselkedés 

kontrollálása közötti kapcsolat ennél komplexebb. A haloperidol nemcsak a középső 

prefrontális és bilaterális DLPFC aktivitását mérsékelte, hanem a teljesítmény pontosságát is 
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a vonalszámolás során. Ez azt sugallja, hogy a dopamin antagonista szerek az egész kognitív 

kontrollt csökkentik, ami nem túl szerencsés a szerhasználat szabályozása tekintetében. 

Emellett a dopaminszint redukálása nem enyhítette a szubjektív sóvárgást sem (Luijten és 

mtsai, 2012). 

Érdekességképp megemlítendő, hogy a dopamin rendszer érintettsége és a figyelmi torzítások 

más betegségekben, zavarokban is felmerültek, például Parkinson-kórban (Fallon, Hampshire, 

Barker, & Owen, 2016). 

 

A figyelem szerepe a sóvárgásban 

A függőséggel való megküzdés során megtapasztalhatjuk a leszokás nehézségét, amiben 

közrejátszik a sóvárgás érzése is. Ahogyan a függő viselkedés alatt, a felépülés (és visszaesés) 

közben is jelentős szereppel bírnak a figyelmi folyamatok és torzítások. Azt már korábban 

említettük, hogy a figyelmi torzítás az egyének specifikus függő magatartásával kapcsolatos 

ingerekre válik láthatóvá. Úgy tűnik azonban, hogy a torzítás nem egy stabil egyéni jellemző, 

megjelenéséhez szükséges a szer (vagy viselkedés) iránti motiváció, más néven sóvárgás (Field 

és Powell, 2007). Ezt a jelenséget a hétköznapok során mi is bármikor megtapasztalhatjuk, 

amikor például éhesen sétálva automatikusan minden vendéglátóhelyet vagy pékséget 

kiszúrunk.  

De mi vezethet a sóvárgáshoz? A fiziológiai szükségletek mellett beszélhetünk más 

tényezőkről is, amelyek szintén kiválthatják a függő magatartás iránti vágyakozást. Ez 

összefügg a motivációval, vagyis ha valaki például a rosszkedvét próbálja enyhíteni az 

alkoholfogyasztással, akkor egy idő után a negatív érzelmek (pl. stressz, szorongás) az ital iránti 

sóvárgást idézhetik elő. Ezen folyamatok áttekintésére tervezett Field és Powell (2007) egy 

kutatást, amelynek eredményei alátámasztották a hipotézisüket: azok a nagy mértékben 

alkoholt fogyasztó egyetemisták, akik az ivást megküzdési stratégiaként alkalmazták, stressz 

hatására megemelkedett szorongásról és sóvárgásról számoltak be. Emellett megjelent náluk 

a figyelmi torzítás is az alkohollal kapcsolatos ingerekre. 

Egy metaanalízisben a kutatók a sóvárgás és a figyelmi torzítás közötti kapcsolatot elemezték, 

illetve feltérképezték azon tényezőket, amelyek hatással lehetnek az eredményekre (Field és 

mtsai, 2009). A 68 vizsgálatot összefoglaló elsődleges metaelemzés szerény (r=0,19), de 

szignifikáns pozitív korrelációt mutatott a szubjektív sóvárgás és a figyelmi torzítás között. 

Tovább vizsgálva a tanulmányokat úgy tűnik, hogy jelentősen erősebb kapcsolat található 
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azoknál a vizsgálatoknál, ahol a figyelmi torzítást közvetlenül mérték (r=0,36; pl. szemmozgás 

monitorozása, eseményhez kötött potenciál [EKP] mérése), mint amelyeknél közvetetten 

(r=0,18; pl. reakcióidő mérése). A szerzők szerint ennek oka az lehet, hogy a reakcióidő egy 

durvább mutatója a figyelmi folyamatoknak az agyi elektromos aktivitás vizsgálatához képest. 

Az elsődleges elemzéshez képest szintén nagyobb mértékű korreláció mutatkozott azoknál a 

tanulmányoknál, amelyek kísérletileg manipulálták a szubjektív sóvárgást. Azaz azoknál, 

akiknél megnövekedett a sóvárgás érzése, erőteljesebb figyelmi torzítás volt kimutatható. 

Végül pedig a kezelés szempontjából érdekes eredmény lehet az, hogy az összefoglalt 

tanulmányok alapján nem mutatkozott különbség a korrelációban a kezelésben résztvevő és 

nem résztvevő egyének között. 

Összefoglalva tehát feltételezhető egy pozitív irányú kapcsolat a szubjektív sóvárgás és a 

figyelmi torzítás között, azonban ennek mértéke jelentősen függ a vizsgált változóktól és a 

mérőeszközöktől. Ezek a kutatások szinte minden esetben a vizuális ingerekre fókuszáltak. 

Fontos, és egy idáig kevésbé kutatott terület lehet a többi érzékszervi modalitás vizsgálata 

olfaktorikus, auditoros, illetve taktilis ingerekkel. 

Többek között a sóvárgás és a figyelmi torzítás közötti robusztus kapcsolat hiánya inspirálta 

Della Libera és munkatársai (2019) vizsgálatát. A kutatók krónikus dohányzóknál kétféle 

figyelmi torzító hatást különítettek el: a globálist (minden dohányzással kapcsolatos 

jelzőingerre figyelemmel reagál) és a helyzetspecifikust (a vizuális-téri tájékozódásban kap 

szerepet). Eredményeik alapján úgy tűnik, hogy a sóvárgás az utóbbi, helyzetspecifikus 

figyelmi torzítás előrejelzője. A kutatás új megvilágításba helyezi a figyelmi torzításokat, amely 

megerősítéséhez további vizsgálatok szükségesek. 

 

A figyelem szerepe a leszokásban és a visszaesésben 

A sóvárgáshoz ugyan szorosan kapcsolódik, de külön alfejezetben tárgyaljuk a leszokás és 

visszaesés területét a figyelmi folyamatokra fókuszálva. A figyelmi torzításoknak fontos 

szerepük van a sikeres leszokásban és a függőségbe való visszaesés kockázatában is. Egyes 

empirikus vizsgálatok például arra fókuszálnak, hogy a leszokás/visszaesés, a figyelmi 

torzítások és bizonyos idegrendszeri aktivitások hogyan működnek.  

Transzkraniális direkt áram stimuláció (tDCS) során folyamatos, kis intenzitású áram megy át 

a fejre helyezett két elektróda között. Shahbabaie és munkatársai (2018) kísérletében korai-

absztinens metamfetamin használók vettek részt. A vizsgálatban hatféle módon helyezték el 
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úgy az elektródákat (Peterchev, Dhamne, Kothare, & Rotenberg, 2012), hogy serkentően 

hasson a jobb, illetve bal oldali dorzolaterális prefrontális kortex (DLPFC) területére. 

Vizsgálatuk során azt találták, hogy két elrendezésben csökkenés mutatkozott a droggal 

kapcsolatos ingerekre adott figyelmi torzításban, összevetve az ál-stimulációval. Ez azt jeleni, 

hogy a bal DLPFC36 serkentő stimulálása csökkentette a figyelmi torzítást a korai absztinens 

metamfetamin használók körében. Úgy tűnik, ez a tanulmány felfedezésével ígéretes kutatási 

és terápiás irányt mutathat.  

Kokain detoxifikációra jelentkezett személyek visszaesésének kockázatát vizsgálta egy holland 

kutatás, amelyben a figyelmi torzítás mérése mellett fMRI eljárást is alkalmaztak (Marhe és 

mtsai, 2013). Eredményeik során összefüggést találtak a (korábban már a figyelmi torzítással 

kapcsolatba hozott) dorzális anterior cinguláris kortex (dACC) területén megemelkedett 

aktivitás és a három hónapos utánkövetésben történt relapszus között. A visszaesés nem 

mutatott kapcsolatot a kokainhasználat súlyosságával, a viselkedéses figyelmi torzítással, 

valamint más, figyelmi torzítással kapcsolatba hozott agyi aktivitással. A vizsgálat alapján úgy 

tűnik tehát, hogy a figyelmi torzítás dACC területén mutatkozó aktivitás egy hasznos 

biomarkere lehet a kezelés utáni kokainhasználatnak. Terápiás szempontból tehát érdemes 

lehet ezeket a személyeket kiemelt figyelemmel kísérni, hiszen nagyobb kockázattal eshetnek 

vissza a függő magatartásba. 

Egy másik vizsgálatban alkohollal kapcsolatos ingerekre adott szívfrekvencia-variabilitás (HRV) 

és figyelmi torzítás előrejelző képességét tanulmányozták a visszaesésre (Garland és mtsai, 

2012). A résztvevők egy tízhetes felépülési programban vettek részt, aminek a végén 

feltérképezték a figyelmi torzítás mértékét. Emellett egy következő vizsgálatban a magas 

frekvenciájú szívritmus variabilitást37 is mérték (HRHRV): a résztvevőknek először 30 averzív 

képet vetítettek le egymás után (pl. támadó kígyó, éhező gyermek, megcsonkított vagy 

megégett emberi testek), amellyel emocionális distresszt váltottak ki belőlük. Ezután 

következett 30 kedvelt alkoholos italról készült kép, amiket szintén egymás után mutattak. A 

vizsgálat eredménye alapján az alkohollal kapcsolatos figyelmi torzítás és a distressz után az 

italokra adott HFHRV mértéke képes volt bejósolni a visszaesés bekövetkeztét és idejét. Azaz, 

 
36 Egészen pontosan a bal DLPFC-jobb váll, illetve a bal DLPFC-jobb DLPFC területeken elhelyezett elektródák 

közötti stimuláló hatás bizonyult eredményesnek. 
37 Az emocionálisan szaliens ingerre adott megnövekedett HFHRV kétféle folyamattal magyarázható: egyrészt az 

inger kiváltotta HRV a stressz-szabályozását indikálja, másrészt a HFHRV jelezheti az ingerre adott appetitív 

választ (Garland és mtsai, 2012). 
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akinek magasabb volt a tízhetes kezelés után mért két értéke, nagyobb eséllyel, illetve időben 

is hamarabb esett vissza. Hasonlóan az előző vizsgálathoz, jelen eredmények is 

hozzájárulhatnak a jövőben a visszaesés kockázatának csökkentéséhez. 

 

Intervenciók (AtBM – Attentional Bias Modification) 

A szerhasználati zavarok káros egészségügyi hatásai jól ismertek. Fejezetünkben idáig a 

figyelmi torzítás jelenségét, kialakulását, illetve hatásait jártuk körbe. Ebben a részben pedig 

a lehetséges megoldásokat, illetve azok hatékonyságát térképezzük fel. A szerhasználók 

felépülésében gyakran alkalmazott módszer a kognitív viselkedésterápia (CBT; Cognitive 

Behavior Terapy), ami a tudatos folyamatokra helyezi a fókuszt (Magill és mtsai, 2019; Perczel-

Forintos és Mórotz, 2019). Azonban ahogyan korábban is tárgyaltuk, a figyelmi torzítások az 

automatikus rendszert aktiválják, míg a tudatos folyamatok háttérbe szorulnak. Ez a felismerés 

hozta létre a kognitív torzítások módosítását (CBM, Cognitive Behavior Modification) célzó 

módszereket, ami remek kiegészítésként szolgálhat a terápiában/felépülésben (Batschelet és 

mtsai, 2020). 

A kognitív torzítások módosítása egy gyűjtőfogalom: ezen belül helyezkedik el a számunkra 

most releváns figyelmi torzítások módosítása (Attentional Bias Modification; AtBM). Ezen 

intervenciók célja a torzítás megváltoztatása, azaz a figyelem átirányítása a specifikus 

ingerekről (Batschelet és mtsai, 2020). Az AtBM többféle intervenciós feladatot ölel fel, a jelen 

fejezetben ezekből kettőt mutatunk be. Az egyik gyakran alkalmazott intervenció során a 

vizuális szonda mérőeszközt alkalmazzák. Az eljárás során egy specifikus ingert (pl. alkoholt) 

ábrázoló, illetve egy semleges kép jelenik meg egymás mellett a monitoron. Miután eltűntek, 

valamelyik kép helyén megjelenik a célinger, amelyre reagálni kell a megfelelő billentyű 

lenyomásával. A próbák manipulálásával elérhető, hogy a figyelem a függőséggel kapcsolatos 

ingerre (pl. mindig az alkohollal kapcsolatos kép mögött jelenik meg a célinger) vagy 

intervenciós céllal az ellentétes irányba (pl. mindig a kontroll kép mögött jelenik meg a 

célinger) terelődjön (Field és Eastwood, 2005).  

Egy másik intervenció a Stroop-tesztet veszi alapul. Ebben a verzióban a szavak színes (pl. 

piros, sárga, zöld, kék) alkoholos vagy üdítős üveg formájában láthatóak. Célja, hogy a 

résztvevők ki tudják zárni a feladat szempontjából irreleváns szerhasználat-specifikus ingert 

(pl. alkoholos üveg), és másik szempontot vegyenek figyelembe (pl. a szöveg színét) a 

válaszadáskor. A következő próbában pedig már a kétféle üveg jelenik meg, és hasonlóan az 
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előző feladathoz, itt is lehet cél az alkoholos üveg színének (és a benne szereplő szónak) 

ignorálása (Cox és mtsai, 2015). Ezeket a feladatokat természetesen lehet variálni, de a cél 

továbbra is a figyelem átirányítása a specifikus ingerről. 

Batschelet és munkatársai (2020) áttekintő tanulmányukban összegyűjtötték az addig 

megjelent kognitív torzítások módosításairól szóló kutatásokat, és megvizsgálták azok 

hatékonyságát alkoholfogyasztói mintán. Az AtBM vizsgálatok kétharmadában mutatkozott 

hatás a figyelmi torzításokban. Ezek az eredmények azonban csak ugyanazzal a kognitív 

feladattal mérve látszódtak. Más feladatban (azaz generalizált hatást nézve) csupán a 

vizsgálatok egyharmada talált változást. A szerzők lehetségesnek találják, hogy ennek oka a 

feladatok különbségeiben rejlik. Ráadásul ezek a kísérletek „steril” laboratóriumi helyzetben 

zajlottak, így elképzelhető, hogy a bonyolultabb és ingerdúsabb mindennapi életre 

vonatkoztatva ezek a módosítások nehezen interpretálhatók. 

További kimeneti változókat vizsgálva úgy tűnik, hogy az AtBM pozitív hatása az 

alkoholfogyasztásra csupán néhány laboratóriumi tanulmánynál volt megfigyelhető. Klinikai 

vizsgálatokat összesítve nem mutatkoztak egyértelmű eredmények (Batschelet és mtsai, 

2020). Fontos azonban itt kiemelni, hogy csupán a figyelmi torzítás megváltoztatásával nem 

várható el, hogy abbamaradjon a szerhasználat. A leszokás vagy felépülés egy komplexebb 

folyamat, számos más kognitív és motivációs tényezővel kell még számolni a sikeres változás 

érdekében. 

Összefoglalva úgy tűnik tehát, hogy a kutatók az AtBM hatásáról egyelőre inkonzisztens 

eredményeket kaptak alkoholfogyasztói mintán. Batschelet és munkatársai (2020) további 

vizsgálatokat javasolnak a folyamatok és hatások pontosabb megértéséhez annak érdekében, 

hogy valóban hatékony módszerré válhasson a szerhasználók körében. Amennyiben ez 

sikerülne, a jövőben – számítógépes használatának köszönhetően – egy igencsak 

költséghatékony kiegészítő programként lenne alkalmazható. 

Egy másik összefoglaló tanulmány a dohányzókkal végzett CBM vizsgálatokat gyűjtötte össze 

(Mühlig és mtsai, 2016). Összefoglalva a tanulmányokat, a kapott eredmények még ezen a 

területen is kezdetlegesnek és inkonzisztensnek bizonyultak. Habár a figyelmi folyamatokra 

valóban hatással bírtak az intervenciók, viselkedésváltozás nem volt egyértelműen 

megfigyelhető. Hasonlóan az előző tanulmánynál, itt is elmondható, hogy ezek a CBM 

technikák egyelőre kiegészítő módszerként alkalmazhatók, hatékonyságuk és 

használhatóságuk megismerése további vizsgálatokat igényel. 
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Kitekintés 

Végül pedig egy másik nézőponttal is szeretnénk kiegészíteni a fejezetünket. Ahogyan a 

bevezetésben is említettük, a figyelmi torzítás a mindennapjaink része, nem csupán a 

függőségekkel járó patológia. Anderson (2016, 2021) is hangsúlyozza tanulmányában, hogy az 

addikciókkal kapcsolatos ingerekre irányuló figyelmi torzítás ugyanazon a mechanizmuson 

alapul, mint más, önkényesen kialakított, jutalommal összekapcsolt ingerek esetén. Létrejöhet 

tehát torzítás akár a kedvenc csokoládénkra vagy a fagyis autó dallamára egy városi 

forgatagban. Ez természetesen nem jelenti azt, hogy nem is érdemes a függőség ezen oldalát 

vizsgálni és intervenciókat tervezni hozzá. Csupán érdemes szem előtt tartani, hogy ez nem a 

függőség egy egyedi jellemzője. Ezért is javasolja a szerző a függőséggel kapcsolatos figyelmi 

torzítás helyett az értékvezérelt figyelem kifejezés használatát. 

Szintén Anderson (2021) vetette fel annak az elméleti keretnek a lehetőségét, miszerint ez az 

értékvezérelt figyelem egy kontinuumon helyezkedik el. Középen található az adaptívnak 

tekinthető terület, ahol a valóban jutalmazó ingerekre reagál az egyén. Az egyenes két végén 

pedig a pszichopatológiai, illetve maladaptívnak tartott viselkedéses reakciók állnak. Az egyik 

oldalon helyezkednek el azok, akik mellőzik az örömmel járó lehetőségeket, az élet negatív 

eseményeire koncentrálnak, vagy csökkentett prioritással rendelkeznek a hosszútávú értékek 

felé. Ezek a viselkedéses megnyilvánulások a depresszióval és figyelemhiányos/hiperaktivitás 

zavarral (ADHD) mutatnak összefüggést. Ezzel szemben, a másik végén helyezkednek el azok 

a személyek, akikről részben a fejezetünk is szólt. Az ő jutalomkeresésük már szokássá vált, 

impulzív jutalommotivált viselkedés jellemzi őket, illetve képesek belefeledkezni az értékkel 

fémjelzett tárgyakba, ingerekbe. Ezek a jellemzők nyilvánulnak meg a függő, kompulzív, illetve 

kockázatos magatartás során.  

Ez az elmélet egyelőre egy újszerű megközelítésnek mondható, amely kapukat nyithat a 

vizsgálódás nézőpontjainak szélesítéséhez. További vizsgálatok szükségesek ahhoz, hogy egy 

még komplexebb, illetve empirikusan alátámasztott szemléleti keretté válhasson. 
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Összefoglalás 

Ebben a fejezetben a figyelmi torzítások és addikciók kapcsolatáról szóló főbb kutatási 

eredményeket foglaltuk össze. Foglaljuk össze röviden, hol tartunk jelenleg e jelenségek 

tanulmányozásában, illetve merre érdemes tovább vizsgálódni. 

Viselkedéses és kémiai függőségekkel küzdő személyeknél figyelték meg a kutatók a figyelmi 

torzítás jelenségét. Eszerint ezeknél az egyéneknél az adott addikcióhoz kapcsolódó ingerek 

könnyebben megragadják a figyelmet, mint másoknál.  

Az addikciók kialakulásáról többféle modell is megjelent a szakirodalomban. Ezek nem 

feltétlen egymást kizáró, hanem inkább egymást kiegészítő elméletek, ami által komplexebb 

képet kaphatunk a különböző aspektusokról, mint például a függő magatartás motivációiról 

vagy típusairól. A fejezet szempontjából talán a legjelentősebb elmélet az incentív 

szenzitizáció elmélet, amelynek alapja a szer vagy viselkedés jutalmazó hatása. Ennek 

következtében a gyakori használat vagy aktivitás során – a jutalmazó érzésnek köszönhetően 

– a hozzá kapcsolódó ingerek kiemelt jelentőségűvé válnak az egyén számára (Leeman és 

mtsai, 2014; Robinson és Berridge, 1993). Emellett ráadásul a folyamatos függő magatartás 

automatikus viselkedési formává alakulhat át (Baxter és Hinson, 2001). Ezeket összekötve 

megfigyelhetjük, hogy amíg a függő magatartás kulcsingerei a figyelmi torzításokon keresztül 

vonzzák az egyént és aktivizálják a cselekvést, a viselkedéslánc beindulta után maga a függő 

viselkedés végrehajtása már nem igényel figyelmi kapacitásokat (Baxter és Hinson, 2001). 

Tehát a figyelem szempontjából az addikció rendkívül „hatékony” folyamat: az ingerre magára 

külön fókuszál, de ha beindul a viselkedési lánc, már nem igényel külön kognitív kapacitást. 

A figyelmi torzítások mérési módszerei két csoportra bonthatóak. A közvetett változások során 

általában a résztvevők reakcióidőit vizsgálják különböző kognitív feladatok alatt. Ezzel 

szemben a közvetlen változások a szervezet olyan reakcióit figyeli, mint a szemmozgás vagy 

agyi elektromos aktivitás (Field és Cox, 2008).  

Ha az idegrendszeri hátterét szeretnénk megvizsgálni ezeknek a függőségekkel kapcsolatos 

torzításoknak, főleg a dopaminerg rendszerben figyelhetünk meg aktivitást (Luijten és mtsai, 

2012). Két területet lehet érdemes külön megjegyezni, amelyek kiemelkedően fontosnak 

tűnnek: a dorzális anterior cinguláris cortex (dACC) és a jobb oldali dorzolaterális prefrontális 

cortex (r-DLPFC). 

A függőség egyik fontos komponense a sóvárgás. Az eddigi eredmények alapján úgy tűnik, 

hogy habár feltételezhető egy pozitív irányú kapcsolat a figyelmi torzítással, ennek mértékét 



268 
 

befolyásolja a vizsgálatban alkalmazott módszertan (Field és mtsai, 2009). Továbbá, a leszokás 

folyamatában előforduló visszaesést előrejelző változókat vizsgálva úgy tűnik, hogy a figyelmi 

torzítás és néhány azzal kapcsolatos fiziológiai változás (DLPFC serkentése, dACC aktivitás, 

HFHRV) összefüggésben lehet a későbbi visszaeséssel (Garland és mtsai, 2012; Marhe és mtsai, 

2013; Shahbabaie és mtsai, 2018). 

A figyelmi torzítások és a függőség közötti kapcsolat hatására megjelentek a torzítást célzó 

intervenciók. Ezek során a már korábban bemutatott mérőeszközöket módosították úgy, hogy 

a figyelem a függőséggel kapcsolatos inger helyett a semlegesre fókuszáljon. Egyelőre azonban 

ezen intervenciók sikerességéről szóló eredmények inkonzisztensnek bizonyultak. Habár 

kiegészítő módszerként megállhatják a helyüket, hatékonyságuk növelése és alkalmazási 

területeinek kialakítása további vizsgálatokat igényel. 
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