A pszichológia tárgya, irányzatai, fLosztásaés módszerei

A szó eredete, jLentése: PSYCHÉ + LOGOS (Lélek+tan, tudomány)

Gyökerek: I.e. IV. É V. század. Platón – az ember: „észlény” – idealizmus; ArisztotLész – az ember: „biológiai lény” – materializmus; Descartes: tudat É test függetlenek, de kölcsön6ás van; Hippokratész: fiziológia – a biológiai nézőpont Lőzménye. Ma: pszichikus jLenségek a visLkeDs, átélés tapasztalás folyamatában.

A pszichológia tárgya: a lLki jLenségek összessége. Ezek fLtétLe: az idegrendsz.Modern nézőpontok: BIOLÓGIAI nézőpont: A visLkeDs magyarázata az agyi É idegrendszi folyamatokkal. BEHAVIORISTA nézőpont: VisLkeDs-lélektan – XX. sz. Lső fLétől – Watson;  Inger – válasz pszichológia (S –R) – kondícionálás. KOGNITÍV nézőpont: A +ismerés tanulmányozása – észlLés, emlékezés, gondolkodás, döntéshozatal, probléma+oldás. A visLkeDs mentális háttere is fontos! (Asch, Bartlett, Chomsky, Piaget) PSZICHOANALITIKUS nézőpont: Biológiai É kognitív nézet 1fajta 5vözése.Ösztönök szerepe, „tudattalan” fogalmának bevezetése. (Sigmund Freud) FENOMENOLÓGIAI nézőpont: Alap: a szubjektív tapasztalás. Humanisztikus irányzatok – ön+valósítás. (Maslow, Rogers) InKbb a bölcsészettL rokon.

1éb irányzatok: introspekció (Wundt) BefLé figylés, ön+figyLés. Veszélye: Lfogogultak vunk, nehezen fogadjuk L hibáinkat; tény: gyermekeknél, fogyatékosoknál ez nem működik. Reflexológia (Pavlov) A fLtétLes reflexeket vizsgálta. 2 reflen: fLtétlen: ami vLünk született, fLtétLes, amit tanulunk, agykérebe talál6ó. alaklélektan – gestalt – (Wertheimer, Lewin) Az egész É az azt fLépítő részek egészen másképp működnek. individuál-pszichológia (Adler) 1éniesség. Törekszik az ember, h’ +valósítsa magát. komplex pszichológia (Jung) kritiKval él Freuddal szemben. Túl erős az ösztön, öröklésre fektet hangsúlyt. Intavertált: befLé forduló, extravertált: nyitott.SzaKgak: a.) Tárgy szerint:

	Állati pszchológia
	Emberi pszichológia

	
	1én
	Csoport
	

	Normál
	Kóros
	Normál
	kóros


b.Cél szerint: Általános> Összehasonlító: ember – állat; differenciál; fejlőDs; szexuál; etno. c.Emberi teVkenység jLlege szerint: pedagógiai; orvosi: - klinikai,  pszichoterápia; munka; katonai; sport; reklám; kriminál; műVszet A pszichológia módszerei: .Kutatási: +figyLés - mindennapi ↔ tudományos; ön+figyLés,  ill. mások +figyLése; exploráció (kikérdezés), kérdőív stb. Kísérlet (laboratóriumi, ill. természetes), függő É független változók. Vizsgálati: tesztek: (test /ang./: próba, vizsgálat);  könnyen kezLhető, rövid, standardizált, jól értékLhető, objektív Ljárások;  tLjesítmény; intLligencia; képesség; szemiség; klinikai; tantárgy stb. ÉrtékLő: statisztikai módszerek (középérték-számítások, szignifikancia, korrLáció stb.) Etikai +fontolások a pszichológiai vizsgálatokban APA – American Psychological Association – 1990; MPT – Magyar Pszichológiai Társaság Etikai Kódex – 1989; Minimális kocKzat Lve: a vár6ó kocKzat nem lehet nagyobb, mint a mindennapi életben tapasztal6ó. Informált hozzájárulás Lve: vizsgálatokban a részVtL önkéntes, a hozzájárulás visszavon6ó. Szemiségi jogok Lve: szemekről szerzett információk bizalmas kezLése. Állatkísérletek: külön szabályozás – a kísérletekből nyerhető tudás igazolása fontos!

A fejlőDspszichológia tárgya, jLentősége, módszerei

Vizsgálatának tárgya: a fejlődő szemiség, vis a pszichikum kialakulása É fejlőDse a filogenezis (törzsfejlőDs) É az ontogenezis (1edfejlőDs) során. 1edfejlőDs vizsgálata: XIX. század II. fLében indult, Leinte csak a gyermekkorra vonatkozóan. Ma 3 fő terület: gyermek, ifjúság, fLnőttkor pszichológiája. Újabb: gerontopszichológia (öregeDs lélektana)  Módszerekben 3 alapLv: objektív szemlélet; oksági magyarázat; céltudatos alakítás közbeni vizsgálat Lve Alapvető módszereket használják itt is de kiemLkedő vizsgálatok típusai: hosszmetszeti – longitudinális; keresztmetszeti – transzverzális – Ljárások. A pszichikum filogenezise: Állatlélektani +figyLések jLentősége (tudatosan szervezett kísérletek a XIX. sztól kezdődően)

Magasabb fokú alkalmazkodás: idegrendsz által. Ennek fejlőDsében 3 tendencia: differenciálódás É centralizáció: az idegsejtek fLépítése hasonló de a törzsfejlőDs során bizonyos ingerek alakultak ki mLyek létrehozzák az érzékszerveket. Kefalizáció: a központi 1ségek az élőlények fejVgeiben talál6óak. Hierarchizálódás: irányító É Vgrehajtó rendszek jLennek +. A pszichikus visszatükrözés fejlőDsi lépcsői: Lemi érzékLés; észlLés É emlékezet +jLenése; értLmes visLkeDs, állati intLligencia +jLenése. Az 1én pszichikus fejlőDsének fő tényezői: nevLőmunka szempontjából a legfontosabb! Filogenezis törVnyszerűségei az ontogenezisben bizonyos formában fLlLhetők.

FejlőDs fogalma: Fejlettség mutatói: differenciáltság É integráció foka. FejlőDsi szakaszok 1másutánja: Hajtóerők: bLső Llentmondások (lehetőségek É képességek)

	Az 1edfejlőDst +6ározó tényezők

	B1. fLtétLrndsz
	Külső ftr. 
	NevLés

	Örökl5t adottságok
	Környezeti tényezők: 
	céltudatos, tervszerű, szervezett, rendszes nevLő6ások

	Az érés
	Természeti
	A környi 6ások +szervezése

	A szem alkati sajátosságai
	Társi: makro- mikrokörnyezet
	Az 1én önfejlesztése, önnevLése, aktív önszab.

	Szerzett tapkincs, tudás
	Gazdi (jólét, egség)
	

	Tartós, v id. szemiség tulságok
	
	


Érés: lehetőségek kibontakozása biológiai program alapján: szomatikus É pszichikus (Ltérések lehetnek ütemükben!); viszonylag független, külső 6ások gyorsít6ják, v lassít6ják; tanulás É érés kölcsön6ása (pl.: optimális tanulási idő)

Örökl5t v szerzett tulságok dominálnak? Biogenetikus Lméletek (preformizmus) a a gének uralkodóak, termékenyéskor minden Ldől. Szociáldeterminizmus: a gyermek tiszta táblaként jön világra a be6ások alakítják. 2tényezős (konvergencia-) Lmélet (Stern) 

A fejlőDs Ltérő üteme: - akcLeráció (fejl. FLgyorsulása), regresszió (visszaesés 1 korábbi fejl. szintre; retardáció (a fejl. folyamatos lLassulása. A fejlőDs Ltérő iránya: - devianciák (útról való letérés) – alkoholizmus, bűnözés, droghasználat. Schmidt: teVkenységközpontú fázisLmélet: követLmények – életkori szerepek – teVkenységformák – életkori sajátosságok. Életkori É 1éni sajátosságok: azonos körcsoporthoz tartozó 1ének tejesítőképességének É visLkeDmódjnának jLlemző közös vonásai. Ezek átlagértékek, ezek alapján értékLjük az 1éni sajátosságokat.

FejlőDsLméletek: NövekeDsLméletek: a 6ár értékhez közLedve 1re kisebb az emLkeDs. FormálódásLméletek: külső szocis É kult. 6ások eredménye a fejlőDs. Átalakulás-Lméletek: az emberi fejlőDs, az emberre jLlemző dramatikus kitörések 6ározzák +. (szülés, én tudat, serdülés, klimatérium, halál. AlakLméletek:  az ember a saját fejlőDse folyamán aktív résztvevője É jLlemzi ezt a folyamatot 1 önalakító tendencia.

Erik Erikson fejlőDsLmélete – 1959

	stácium
	Pszichoszoc krízis
	Kedvező kimenet

	1. éév (orál–szenzoros 
	Bizalom av bizmatlanság
	Bizalom É optimizmus

	2. éév (anál–muszkuláris)
	Autonómia av kétLy, szégyen
	Önkontroll É +fLLés-érzés

	3-4 éév genitális–lokomóciós)
	Kezdeményezés av bűntudat
	Tervezés É +valósítás; saját csLekVsek kezdménysének képsége

	6. évtől -pubertásig (latenciak)
	TLjesítmény av kisebbrendűség
	Kompetencia intLlektuális, szocis É fizikai képességekben

	Serdülők (pubertás, adoleszcencia)
	Identitás av szerepkonfúzió
	Saját magáról mint 1edi szemről alkotott 1séges kép

	Fiatal fLnőttkor
	Intimitás av izoláció
	Szoros É tartós kapcsok létrehozásának képessége; pályaLk5Lezettség;

	FLnőttkor
	Alkotóképesség av stagnálás
	TörőDs a családdal, a társ.mal É a jövő generációval

	Időskor
	Integritás av kétségbeesés
	A betLjesülés É az élettL való +Légedettség érzése;halállal való szembenézésre


Szemiség-típustanok Eredetük: rendszezés, csoportba sorolás igénye → +ismerhetőség alapok keresése a sajátosságok kikövetkeztetéséhez, visLkeDs bejóslásához. A típusok száma csekély, csak néhány j1et vesznek figyLembe; szélsőségek Vgletek; „tiszta „ típus nincs

1.Ókor: Hippokratész – Galénosz: temperamentum-típusok (testnedvekből)

	Típus +nevezése
	ÉrzLmi reakc kiváltása
	Kiváltott reak erősége
	Reakció tartóssága

	Kolerikus–sárga epe, lobbanékony
	Könnyű
	Erős
	Tartós

	MLankolikus–fekete epe,
	Lassú, nehéz
	Gyenge
	Tartós

	Szangvinikus 
	Könnyű, gyors
	Erős
	Nem tatós

	Flegmatikus –nyálközönyös
	Lassú, nehéz
	Gyenge
	Nem tatós


2.Kretschmer: Csont É izomrendszi sajátosság>pszichikus+betegeDs hajlama

	Testalkat
	Szemiségtípus
	Betegséghajlam

	Piknikus: zömök test, gyengébb csontrendsz, lágy izomzat
	Ciklotim: szélsőséges, érzLmi gazdagság, kapcsolatkészség, humor, öröm
	Ciklikus-mániás depresszív pszichózis 

	Aszténiás: hosszú, Vkony Vgtagok,keskeny mLlkas,gyenge csont, izom
	Skizotim: zárkózott, túlérzékenység É hűvösség váltakozik, fantáziál
	Skizofrénia: destruktív szemiségzavar, kényszerképzettL, realitásvesztéssL

	Atletikus: hosszú Vgtagok, erős izomzat É csontozat, széles váll
	Viszkózus: f1Lmezett, de indulati kitörései lehetnek, mogorva, erős
	Epilepszia: organikus eredetű idegrendszi ártalom


3.ShLdon – Kretschmer alapján:  Viszcerotóniás (zsigeri): oldottság, problémahLyzetben: emberek köz5t.  Szomatotóniás (izomzati): magabiztos, energikus, probléma-hLyzetben: csLekvő. Cerebrotóniás (agyi): visszafogott, feszült, problémahLyzetben: magányos

4.Pavlov: Az ingerületi É gátlási folyamatok erőssége, terjeDsének sebessége É a két folyamat ki1ensúlyozottsága alapján:

	Típus
	Erősség
	Sebesség
	Ki1ensúlyozottság


	Élénk
	Erős
	Gyors
	Ki1ensúlyozott

	FéktLen
	Erős
	Gyors
	Ki1ensúlyozatlan (ingerület)

	Nyugodt
	Erős
	Lassú
	Ki1ensúlyozott

	Gyenge
	Gyenge
	Lassú
	Ki1ensúlyozatlan (gátlás)


A környezethez való attitűd szerint: Jung: extrovertált- introvertált ambivertált). Rotter: külső kontrollos- bLső kontrollos. Witkin: mezőfüggő- mezőfüggetlen

A SZOCIALIZÁCIÓS FOLYAMAT

Az ember: társadalmi lény. A társadalmivá válás, az ön+valósítás AKTÍV folyamat – maga a szocializáció

AZ 1ÉN SZOCIALIZÁCIÓJA:  szűkebb É tágabb környezet +ismerése; szoKs- É normarendsz +ismerése; hagyományok átVtLe; értékek Lsajátítása; 1üttélési szabályok +ismerése; életmód kialakítása; anyanyLv, kultúra Lsajátítása; Segítik: a szociális +6ározottságú szemiségjLlemzők: én-funkciók: én-tudat; énkép; énideál; önkontroll, önértékLés; önnevLés. Attitűdök, Szociális szerepek, Vdekező mechanizmusok

A folyamat: SZOCIÁLIS TANULÁS; Közvetítői: család, óvoda, iskola stb. A szociális tanulás formái: utánzás, azonosulás, szereptanulás. Szocializációs folyamat hibáinak következményei: torz szemiségfejlőDs, deviáns magatartás, antiszociális magatartás, beállítódás, agresszió, bűnözés. A szocializáció a szemiségfejlőDs szempontjából: környezeti 6ások tudattalan átVtLe, metakommuniKció Lsajátítása, utánzás, értékorientáció Ltérései, tanulás módosító szerepe, autonóm teVkenység lehetősége, dependencia csökkenése. Lsődleges szocializáció színtere: a család. Funkciói: Gondozási, ÉrzLmi, Verbális –metakommunikatív, Szociokulturális, Énkép – kialakító. JLlemzői:Strukturáltság: - jól strukturált; strukturálatlan; rosszul strukturált. Környezet fLé: zárt – nyitott. MűköDs: ép- formálisan ép- csonka. Anya- gyerek kapcsolat zavarai: Leválás problematiKja, 2s k55tség jLensége. 

MÁSODLAGOS SZOCIALIZÁCIÓ: kortárscsoportokba való beilleszkeDs; szerepkísérletezés; eszményképek; referenciacsoportok. Mozzanatok: Szimmetrikus kommuniKció Lsajátítása; BLsőkontroll-attitűd kialakulása; Nemi szerep, mint a szemiség alapvonása; Én-azonosság É társadalmi azonosság (identitás)

AZ ÉNKÉP FEJLŐDSE

1évesen: a gyermek képet alkot saját testéről, kifejlődik a beszéde, +nevezi saját testrészeit, saját „énjét” – hosszú folyamat eredménye. Csecsemőkor jórészében: tudat nélküliség jLlemző; FLtétlen → fLtétLes reflexek. Vletlenszerűség hLyett: tervezett célképzet, a gondolkodás legLemibb formája; Tudatosulás É az énkép az értLmi fejlőDssL összefügg. Féléves korban: tapasztalatok alapján → konstanciák (szín, alap, nagyság). KülönbségtétL az ÉN É a MÁSIK szem köz5t; tudatos szociális kapcsolat az anyával; mosolyválasz – Lső fLtétLes reflex, minden kLlemes dolog kiváltja; VALAKIRE mosolyog, tehát különbséget tesz önmaga É mások köz5t; +jLenik a RÁISMERÉS; anya kiemLt szerepe; kLlemes élményt nyújtók +különböztetése; idegen É ismerős +különböztetése félévesen; kommuniKciós jLzések, utánzó- É szerepcsere-játékok. KISGYERMEKKOR: ÉN szó +jLenése; önállóságra törekVs; DAC – az éntudat kialakulásának érdekében; utánzás, empátia, azonosulás (identifiKció) É szerepjáték az önismereti kép alakulásában. UTÁNZÁS: kapcsolatok ősi +nyilvánulási formája; csak akkor, ha már képes különbséget tenni én É másik köz5t (8 – 9 hónap); 2 – 3 évesen közvetlen észlLés nélkül is; Lőször: szülő, aztán a másképp visLkedők, majd a 6alommal rendLkezők utánzása. EMPÁTIA: ez is utánzás, de: hangulaté, érzLemém kezdetben nem tudatos, hanem fLtétLes reflex (ijedtség, öröm, stb.) + mimika; a tudatos én érzLmi, hangulati hozzáállását teszi lehetőV a különböző hLyzetekhez; fokozza az utánzásra való hajlamot; átveszi a modLl j1eit. IDENTIFIKCIÓ: azonosulás; visLkeDst É értékrendszt is +6ároz az utánzandó szem. SZEREPJÁTÉKOK: lehetőség a +figyLésére: mit tart fontosnak? Lkülönül a saját É az utánzandó; erősödő gyermeki realizmus; tudati +2zőDs; eszmei énhez való igazodás; fejlődő önértékLés (szabályok); nemi jLleg fLismerése, tudatosulása; énkép kialakulása: szülők szerepe; pozitív É negatív énkép, alul- É fLülértékLt szemiség. ÉNKÉPVDS – Lhárító mechanizmusok. Vágyak É lehetőségek 2ssége. Lfojtás, regresszió, projekció, izolációs Lhárítás, + nem történtté teVs (Ltagadás), externalizáció (bűnbakkeresés).

SERDÜLŐ- É IFJÚKOR: 2. SZÜLETÉS – Rousseau, 1762. Ugrásszerű változások: kor: kb. 12-13-tól 15-17. évig;  tudományos vizsgálata a XX. században indult: Stanley Hall, Charlotte Bühler, E. Spranger; a két szakasz összeolvad → adoleszcencia; nehéz a 6árok +állapítása: életkor: nagyok az Ltérések-testi változások: jobb, de ez is változó. FLadatok a szemiségfejlőDs szempontjából: függő viszony átalakítása ; affektív (érzLmi) É intLlektuális (értLmi) érettség (önértékLés); fLnőttes nemi szerep, párválasztási érettség; pályaválasztási érettség; önálló világfLfogás, életterv; → a szemiség tLjes átstrukturálódása:  serdülő: nyugtalan fázis, 
ifjúkor: lehiggadás fázisa. Testi É pszichés változások – többségében függetlenek 1mástól

Testi változások:  hipofízis (agyalapi mirigy) növekeDst serkentő, gonadotrop É kortikotrop hormonok termLése. 2. alakváltozás, nemi mirigyek, mLlékvese-kéreg műköDse; petesejtek, +termékenyítésre alkalmas spermiumok;  nemi hormonok mennyiségének növLése:  androgén (hím nemi hormon), ösztrogén (női nemi szervek, mLl növekeDse), progeszteron (méh nyálkahártya Lőkészítése), mLlékvese-kéreg: adrenalin – „mozgósító 6ás”. 1éb testi változások (Lsődleges É másodlagos nemi jLleg, fiziológiai változások) – nagy 1éni Ltérések. LABILIS 1ENSÚLYI ÁLLAPOT: 2 – 6 évig tart6; - korai: pubertas praecox, késői: pubertas tarda. AkcLeráció jLensége. PSZICHIKUS SERDÜLÉS: koegzisztencia a szemiségen bLül; reakciókészség növekeDse; testvázlat átalakítása; önértékLés átalakulása (saját közösség szerepe!) SZÜLŐKHÖZ FŰZŐDŐ VISZONY VÁLTOZÁSA: érzLmi „leválás”(?); az önállósulás legfontosabb fLtétLe a viszony átalakulása; segítés É hátráltatás a szülők részéről – HIBALEHETŐSÉGEK!; önállósulás formái: 1enrangú viszony fokozatos kialakítása, gyerek által kikényszerített, konfliktusos; túl korai; sikertLen (dependencia fennmaradása)

KORTÁRSCSOPORT É A BARÁTOK 6ÁSA: fLnőtté válás segítői; új érdeklőDsi körök kialakulását segíti; szocializációs folyamat befolyásolói; érVnyesülés itt: rangsor, stabilitás, összetartozás-ifjúsági kultúra értékrendsze; barátságok: érzLmi támasz, azonosulási minta – néha egész életre szólnak; LmélyüléssL a barátok száma csökken; kritériumok: aKr hasonlóság, aKr különbség-(kiegészítés); serdülő korban az azonos neműek a barátok; a barátságok Lőkészítői a partnerkapcsolatoknak; LszigetLőDs veszélyei 

PARTNERKAPCSOLATOK: csoport → párkapcsolatok → „cikizés” → majd visszájára fordul a cikizés; rövid, majd hosszabb 1üttjárások; nemi szerep gyakorlása, partnerideál kialakulása; fokozatosan érik a szerLmi képesség; túl korai É túl késői kapcsolatteremtés veszélyei.

PÁRVÁLASZTÁSI ÉRETTSÉG: ifjúkorra alakul ki, jLenti a tartósan harmónikus, intim, heteroszexuális kapcsolat kialakításának képességét É igényét; érett motivációjú házasodási törekVst; → testi – lLki alkalmasság.

INTLLEKTUÁLIS FEJLŐDS, PÁLYAVÁLASZTÁSI ÉRETTSÉG: értLmi fejlőDsben nincs ugrásszerű változás, a fejlőDs folyamatos; értLmi fejlőDs az életkorral szorosabb összefüggést mutat, mint a testi fejlőDssL; differenciálódás, kritika, önkritika, önnevLés; pályaválasztás determinánsai: ön- É pályaismeret; értékorientáció, zavarok lehetőségei; Llentmondások, +oldási lehetőségek. Mentális zavarok osztályozási rendsze a DSM - IV. szerint (1994.)

DSM: Diagnostic and Statistic Manual of Mental Disorders (APA). Multiaxiális diagnosztikai rendsz, Beteg állapotának értékLése 5 „tengLy” alapján

I.tengLy (axis I.): Az Lső alkalommal a csecsemőkorban, a gyermekkorban É a serdülőkorban jLentkező zavarok:
pl.: +maradó fejlőDsi rendLlenességek (autizmus); tanulási zavarok; figyLemhiányos hiperaktivitás; visLkeDszavar; szeparációs szorongás.

DLírium, demencia, amnézia É 1éb kognitív zavarok (Alzheimer, Huntington stb.)Általános egészségi állapot miatti mentális zavarok (testi betegség által kiváltott pl. hangulatzavar) Szer eredetű zavarok (alkohol, ópiát, amfetamin, kokain, hallucinogén eredetű) Szkizofrénia É 1éb pszichotikus zavarok; Hangulatzavarok (depresszív, major- É bipoláris zavar); Szorongászavarok (generalizált szorongás, fóbiák, pánikbetegség, kényszer, PTSD = Post-Traumatic Stress-Disorder) Szomatoform zavarok (konverziós zavar, szomatizációs zavar, hipochondriázis); SzínlLési zavarok Disszociatív zavarok (d. amnézia, d. Lkóborlás, d. identitás = többszörös szemiség); EVsi zavarok (anorexia, bulimia, obezitas); Szexuális zavarok É a nemi identitás zavarai; Alvászavarok (szomnambulizmus, pavor nocturnus). Impulzuskontroll zavarai (játékszenveDly, klepto-, pirománia, indulatkitörési zavarok); Alkalmazkodási zavar: 1éb, klinikai figyLmet igénylő állapotok.

II. tengLy (axis II.): Hosszan fennálló zavar, amLyet az I. tengLy rendLlenességei Lfedhetnek. Mentális retardáció: (kb. 18. évre intLligencia alacsony, adaptív funkciók deficitje v. Krosodása).Szemiségzavarok: (maladaptív bLső élményvilág É visLkeDs) A„Különc” (furcsa, excentrikus csoport):Paranoid szemiségzavar, Szkizoid szemiségzavar. B „Teátrális” (túlfűt5t, ingerlékeny csoport):Antiszociális, Borderline, Hisztrionikus, Narcisztikus.C „Szorongásos” csoport:, Lkerülő, Dependens, Kényszeres.

III. tengLy: általános egészségi állapot jLlemzői, mLyek gondot okoznak a kliensnek. IV. tengLy: pszichoszociális, környezeti problémák, mLyek befolyással lehetnek a betegség lefolyására. V. tengLy: a műköDs átfogó értékLése, pszichés, szociális 
és munkahLyi téren mutatott kép

ICD: International Classification of Diseases  (ICD-10: 1987 – WHO)

BNO: Betegségek Nemzetközi Osztályozása Orvosi É mentális betegségek osztályozási rendsze

STRESSZ, STRESSZREAKCIÓK: StresszkLtő események a mindennapokban ( szorongás, depresszió. Az emberek különböző módon reagálnak ezekre. StresszhLyzet: az emberek fizikai v pszichikai jólétüket veszélyeztető eseményekkL szembesülnek. Stresszorok, Emberi válasz: stresszreakciók. Események kategóriái: traumatikus, befolyásol6atlank, bejósol6atlan, kihívást jLentő bLső konfliktussal járó.

Minden, jLentős mértékű alkalmazkodást kívánó esemény stresszkLtő.

Események fázisai: Vszfázis, Llenállás fázisa, kimerülés

STRESSZREAKCIÓK: FélLem: - szeparációs, konkrét, szimbolikus. Szorongás: leggyakoribb. Súlyosabb formája: poszt-traumás stresszbetegség, PTSD. Tünetek: érdektLenség, trauma újraéleDse (pl.: álmok),  alvászavarok, túlingerLtség stb,trauma után, v sokkal később. Harag: támadó jLlegű emoció, amLy az embert agresszív aktusra készteti. AGRESSZIÓ Dollard – Miller: frusztráció – agresszió hipotézis. 

Agresszió fogalma: szánDkos csLekVs, mLynek motivációja az, h’ másoknak Krt, fájdalmat, sérLmet okozzunk. Fajtái: VisLkeDs morális tartalma szerint: antiszociális, proszociális. Eszköz- v céljLleg szerint: instrumentális, indulati. Támadó v Vdekező, Fásultság É depresszió:  „tanult tehetetlenség” – SLigman, 1975.; Fiziológiai stresszreakciók (SLye, 1974.); - immunrendsz műköDse; betegséghajlam; pszichoszomatikus betegségek; eustressz É distressz

STRESSZ É +KÜZDS: „A” típusú szemiség: szélsőséges versengés, kikapcsolódási képtLenség, tLjesítményközpontúság, türLmetlenség, düh, kétségek;  „B” típusú szemiség: humorérzék, nyugalom, derű, laza, bosszankodás nélküli viszonyulás az élethLyzetekhez; („C” típus: rákra hajlamos: élet értLmébe vetett hit +rendülése, veszteség-élmények, lLki magány, tehetetlenség – súlyosan gátolt immunrendsz). +küzDsi stílusok („coping” mechanizmusok): Problémaközpontú módozatok; ÉrzLemközpontú módozatok; LterLő stratégiák; Nem tudatos lLki stratégiák; Menekülő stratégiák.

A KIÉGÉSI SZINDRÓMA (burn-out): mindenkire érVnyes!; érzLmi kiürülés, értékek vesztése; saját szemiség: munkaeszköz; minél „jobb” akar lenni az ember, annál veszélyeztetettebb. Az érzLmi kimerülés 1 folyamat következménye, mLynek hátterében tartós, főleg érzLmi jLlegű munkahLyi +terhLés, illetve stressz6ás húzódik +. JLei: emocionális kifáradás, cinizmus, csökken a törőDs a rábízottakkal, dehumanizált attitűd – nem emberközpontú beállítódás, negatív érzések (magával a klienssL), fokozott fizikai fáraDkonyság, fogékonyság a betegségekre, pszichoszomatikus tünetek. Kialakulásának szakaszai: 1. Nagy lLkeseDs a pályakezDskor. 2. Realisztikus fázis (kezdeti lLkeseDs alábbhagy) 3. Frusztrációs fázis (negatív élmények) 4. Stagnálás (rutinból Vgez mindent) 5. Kiégés – apátia („minek?”) Lső négy fázisban visszafordít6ó, az 5ödik: súlyos depressziós fázis, ez már patológiás! KérDs: bLső, v külső körülmények okozzák?  BLső j1ek: irreális, idealizált szerepLvárás; állandóan az az igényem, h’ a kliens változzon!; saját erőmet túlbecsülöm; azonnal eredményeket várok; állandó Lismerési igény jLlemez; szerepmagatartásom 6árai összemosódnak. Külső körülmények: (inKbb itt keresünk hibát) +becsültség hiánya; munkahLyi körülmények alakulása; szereptúlterhLés; regenerálódáshoz szükséges idő hiánya; mélyebb önismeret szükségessége!

A CSOPORT Társadalmi Lvárások: a visLkeDst befolyásolják; csoportokon keresztül 6nak. Normák: társadalmi eredetűek; csoportok sajátjai. Az ember mindig tagja valamilyen csoportnak. CSOPORT:  - 1ÉNEK ÖSSZEGE? 1ÉNEK  „FLETTI”? Tágabb értLmezés: 1mással társadalmi kapcsolatban lévő emberek, makrostrukturális csoportok, tetszőleges szempont szerint szerveződik. Szűkebben: speciális jLlemzőkkL rendLkezik: viszonylagos tartósság a kapcsolatokban; viszonylagos folyamatosság a teVkenységekben; szervezettség, hierarchia, fLadatok +osztása; tagok azonos LképzLései a csoportról; hagyományok.. +6ározza: szociális jLlege É társadalmi tartalma. CSOPORTTÍPUSOK (Cooley): Lsődleges (primer): KÖZÖSSÉG; „face to face” kapcsolat, tartósság, szemes érzLmek; pl. valamilyen okból közvetlen kapcsolatban lévő szemek alkotják → CSALÁD; szemiségfejlőDs legfontosabb Lősegítői; társadalmi É saját közösség Lvárásainak viszonya. Veszélyek: 3 – 25 fő. Másodlagos (szekunder): TÁRSASÁG: szervezeti kapcsolatban lévő emberek (organizációs kapcsolatok); üzem, iskola stb. BLső szerkezet alapján: Intézményes (formális): nagy létszámú csoportok, szervezetek, csapatok, honVdségi alakulatok stb. Rögzített, formailag +6ározott szerkezetű csoport. Általában másodlagosak. Spontán (informális): nem szabályozott szerkezet (csoportosulások). FLosztási szempontok nem mindig esnek 1be. Lsődleges is lehet formális (pl.: család), informális vál6 formálissá (pl.: Pál utcai fiúk – szervezet) Vonatkoztatási (referencia) csoport: az a csoport, amLyik normáival, értékeivL +6ározó az 1én számára, +szabja magatartását. Fontos különösen: különböző szerepek köz5ti Llentmondás esetén (lehet negatív is!) CSOPOPRTJLENSÉGEK: a.) Csoportnormák: a csoporton bLül kialakult, Lfogadott É követett +állapodások, Lvárások, Lvek, értékítéletek rendsze; bentmaradás, bekerülés szabályozói. B.) Csoportlégkör: a csoport bLső életére, műköDsére jLlemző érzLmi tónust, Légedettségi szintet tükröz.. c.) Csoportértékek: a csoport kollektív teVkenységének eredményeként kLetkezett tLjesítmény, amire a csoport büszke lehet, É a csoport fejlettségét mutató objektivációk összessége.  D.)Csoport6ékonyság: befolyásolja a teVkenység jLlege É a fLadat természete;  additív, diszjunktív É konjunktív munka. E.) Konformitás: a csoport Lvárásainak tLjesítésére való hajlandóság. F.) CsoportközVlemény: a szűkebb kollektíva közös nézetét, Vleményét tükrözi; igazán akkor 6ékony, ha lényeges kérDsekben többségi Vleményt tükröz. 

A deviáns szemiségfejlőDs folyamata: Diffúz jLenségek: emocionális infantilizmus>   szélsőséges reakciók,  szociális éretlenség. Veszélyeztetettség:  csökkent én-erők, rossz frusztráció-tolerancia; sodródás, csábulékonyság – támadó reakciók; csökkent Laborációs, szublimációs képesség; menekülő reakciók. Deviáció: normatív É értékorientációs zavar: támadás a környezet Llen, kriminalitás, támadás önmaga Llen, öngyilkosság, menekülés a környezetből, Lcsavargás, „csövezés”menekülés önmagától;  alkohol, drog.

Az antiszociális szemiségfejlőDs Kriminális szemiségzavar: az 1én nem, v csak hiányosan tud adaptálódni a társadalmi 1üttélés követLményeihez, az erkölcsi-magatartási normarendszhez.. Normarendsz: konstans Lemek: minden társadalmi 1üttélés fLtétLei (emberélet, szemes tul VdLme) variáns Lemek: bizonyos társadalmi rendsz fennmaradása miatt (társadalmi forma, termLési viszonyok VdLme) a társadalmi formák változásával a kriminalitás is változik.  Pszichológiailag összetett, nem vezethető vissza csak 1ik v másik szemiségfaktor sérülésére. Tényezők 1üttese: A szemiség általános éretlensége a szemiségfejlőDs Lakadása következtében (fixáció); Morális defektus (erkölcsi normák, visLkeDs torzulása); Nagy intenzitású agresszív tLítettség, mLynek társadalmilag Lfogad6ó +oldási lehetőségei hiányoznak.

1. Éretlenség:: a.) Hosszan tartó pszichés feszültségek rossz toleranciája, ugyanakkor a nagy intenzitású feszültségek keresése pl. folyamatos Lkövetők esetében ezek periodikusan változnak. VallomástétL, visszatérés feszültségoldó szerepe E két Lem a gyermeki lélek sajátossága is (→ infantilizmus) b.) Fokozott jLenidejűség a visLkeDs szabályozásában Múlt – jLen – jövő regulációja nem működik Időpercepció fejlőDse: MOST→MOST É NEM MOST →3 DIMENZIÓ. Minél éretlenebb, annál inKbb a MOST a főszereplő. C.) Ösztönkiélési formák változékonysága: Érett szemiség esetén mélyen rögzültek, bűnözőknél plasztikusak (pl. biszexualitás) d.) Llentétes szociális szerepek 1idejűsége Erre csak instabil szemiség képes Lehet magának a bűnnek eszköze is, pl. intLlektuális Lkövetők

2. Morális defektus: a.) Freud analízise alapján: ÖSZTÖN-ÉN szerepe kórosan fLfokozott: pszichopaták; GYENGE FLETTES-ÉN: krónikus bűnözők; TÚL ERŐS FLETTES-ÉN: neurotikus bűnözők (szorongás!)b.) Piaget: morális értékrend: TANULT, érzLmi 6ásra interiorizálódik; fontos ezért a respektábilis szem, akit mintának tekint.

3.) Szociálisan +oldatlan agresszív tLítettség: Agresszív +nyilvánulások leggyakrabban a szuverénné válás időszakaiban tapasztal6ók (1. É 2. dackorszak) Lazább 6árokkal +marad6nak fLnőtt korban is, ha nem oldódnak +. 

A gyermek durva bántalmazása, Az abuzus Fogalma: +rontás, gyermekrontás; a magyarban csak a szexuális bűncsLekményekre használatos, ezért inKbb: durva bántalmazás; a gyermek testi – lLki Krosodását azok a szemek okozzák, akik szocializációjáért fLLősek, akiknek kiszolgáltatott; nem a „modern világ” szülte (ld. Twist OliVr); statisztikai adatok nincsenek, v nem pontosak (jórészük titokban marad, mert a törVny bünteti); a verés, mint fenyítő eszköz a köztudatban (+érdemLte!?); fizikai mLlett: érzLmi gy5rés, Lhanyagolás, emocionális szadizmus – a nyomokat egész életükben hordozzák. Okai: szülők, nevLők patológiás szemisége: a gyermek játékszer, szemes szükségleteiket Légíti ki; a legtöbb Lkövető maga is átélte!; háttérben: drog-, alkoholfüggőség,  v pszichopátiás szemiségzavar; veszedLmes formája a „2s színjáték” Kutatások: munkanélküliség szerepe, szegénység ( stressz, ( csökkent tolerancia (nem általános!); több tényező 1üttese, pl.: családi élet diszharmóniája, erőszak jLenléte, férj erős dominanciája, alacsony iskolázottság, fizikai büntetés Lfogadása, család szociális izoláltsága.Ezek KOCKZATI TÉNYEZŐK! két ember interakciójának problémája: nem tudnak összehangolódni; rossz, hibás kapcsolat jLe. 6ása a gyermekre: jLlemző, h’ az Lső atrocitást követi több ( tartós É visszafordít6atlan következmények; fizikai következmények a leglátványosabbak – legtöbbjük b1ógyul, a lLkiek soha! Gyakori az „acting out”; ok, v okozat a szülői erőszak?; leggyakoribb következmény: passzivitás, visszahúzódás, örömtLenség; alacsony önértékLés, depresszió; csecsemőkori sérülés ( egész életre szóló zavar a szeretettLjes emberi kapcsolatok létesítésében. Intézményi szintű küzdLem céljai: a büntetés hasznosságáról szóló hiedLem +szüntetése; hajlamosító É oki tényezők fLtárása; a hibás szülő – gyermek kapcsolat korrekciója; szakszerű fLkészítés a szülői szerepre

