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Roviditések jegyzéke
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1. BEVEZETES

1.1. Témavalasztas indoklasa, bevezetés

A bullying kutatasa a hetvenes években kezd6dott (Doczi-Vamos, 2016). A jelenség kozelebbi
tudomanyos megismerésében élen jart Norvégia, Svédorszag, az Amerikai Egyesiilt Allamok,
Japan, Kanada, Anglia, Olaszorszag és Németorszag (Figula, 2004a). A hazai kutatasok a
2000-es években vették kezdetiiket (Buda, 2015). A bullying kutatisa eleinte a zaklatasban
érintett egyénre koncentralt, és kezdetben jogtudomanyi-igazsagiligyi, valamint egészségiigyi
fokusszal birt (Doczi-Vamos, 2017). A témat érintd kutatasok és a célzott beavatkozasi
programok torténeti attekintésére és rendszerezésére Peter K. Smith tett kisérletet 2011-ben, aki
négy korszakot kiilonitett el egymastol. Az elsé korszakot ,,kezdetek™ néven azonositja, ami a
tudomanyos érdeklddés kibontakozasat jelenti 1970 és 1988 kozott és olyan kutatdk és
kutatocsoportjaik munkdjat fémjelzi, mint Skandindvidban Olweus, vagy éppen Anglidban
Peter Smith, Japanban Morita, Kanadéban Craig és Pepler. Az els6 anti-bullying program is
ehhez az iddszakhoz kothetd, melyet Olweus 1983-ben Norvégidban valositott meg Olweus
Zaklatasmegel6zd Program (Olweus Bullying Prevention Program, OBPP) néven. A masodik
korszakot Smith a ,,kutatasi programok megalapozasa” cimkével azonositja, ami 1989-re és az
1990-es ¢évek kozepére tehetd. Skocia, Wales, az Amerikai Egyesiilt Allamok, Kanada és
Ausztralia széles spektrumu kutatasokkal kapcsolodik a fésodorhoz, az anti-bullying
programok kidolgozasara ujabb példdkat ad Belgium, Anglia és Kanada. A harmadik korszak
a ,,nemzetkozi szintli kutatasi programok” idészaka az 1990-es évek kozepétdl 2004-ig. A
kutatasok ko6z0s metszéspontokra taldlnak, a tudoményos érdeklddés immaron kiterjed
Németorszagra, Hollandiadra, Belgiumra, Olaszorszdgra, Spanyolorszagra, Portugaliara,
csakugy, mint Azsiara. A volt szocialista orszagok koziil Lengyelorszag jar élen a jelenség
tudomanyos felfedezésében, kutatasaban. Az egyre terjedé anti-bullying programok
sokszinliséget mutatnak. A 2000-es évekkel kezd6dé korszakot Smith a ,,cyberbullying”
elnevezéssel illeti, egyuttal utal a kutatas 1 iranyaira €s a jelenség terjedésének 11 terepére. Az
online tér ugyanakkor nem csupan a bullying 0jabb szintere, hanem a virtudlis tanulasi

kornyezet altal a célzott beavatkozasok egyik lehetésége is (Smith, id. Doczi-Vamos, 2016).

A nemzetk6zi és hazai bullying-kutatasok jelentés része vizsgalja az iskolatipusok szerinti
lehetséges eltéréseket. Az elsd lezarult hazai kutatas, mely a févarosi Onkormanyzat altal
fenntartott kozépiskoldk részvételével zajlott elsésorban a szakiskoldk érintettségét
hangsulyozza a bullying tekintetében, jellemzden a nem fizikai jellegii bantalmazas (zsarolas,

fenyegetés, kikozosités) dominal a fizikai bantalmazas ellenében (Foldes & Lannert, 2009).



Orszadgos mintan 2009-ben végzett online kérddives kutatas ezzel Gsszhangban szintén a
szakiskoldk, ezen beliil a nagyvarosi, tehat a megyeszékhelyeken és a févarosban mitkddod
szakiskoldk érintettségét jelezte. Mas iskolatipusokhoz és az altalanos iskoldkhoz viszonyitva
az agressziv tartalmu viselkedésformak sulyossagat tekintve is a szakiskoldk bizonyultak
kiemelten problémasnak (Foldes & Lannert, 2009). Egybecseng mindezzel annak a 2009-es, az
iskolai agresszid intézményi percepcidjat vizsgald kutatdsnak az eredménye, mely szerint a
szakképzést nyljtd intézményekben a pedagogusok gyakoribbnak érzékelik a ,kiilonbozd
targyak atadasara valod kényszerités”, a ,,megalazas, csicskéaztatas”, a ,,vandalizmus”, a ,,durva,
kegyetlen jatékok, beavatds”, valamint a ,tanarok fizikai €s/vagy verbalis bantalmazéasa”
jelenségek eléfordulasat az érettségit adod intézményekhez képest. A kutatds megallapitasa
szerint ,,az iskolai teljesitmény csokkenésével linearisan novekszik a bantalmazasban valo
részvétel kockdzata, s kiilondsen az elkdvetéi magatartdas a gyakoribb” (Paksi, 2010, p. 130).
Ezzel egyetértésben Metzig és Schuster tendencia-jellegli eredményként utal arra, miszerint az
iskolai teljesitmény és a képviselt iskolatipus tekintetében az alacsony iskolai teljesitményt
nyu;jto és a gyogypedagogiai intézményeket képviseld tanulok bizonyulnak a legerdteljesebben
¢érintettnek a fizikai agresszio gyakorlasanak teriiletén. A szerzdparos egyuttal hangsulyozza,
hogy az éaldozati és elkdvetdi szerep nem valik el élesen egymadstol, egyazon tanuld mindkét
szerepet képviselheti. E szerint két parhuzamosan fennallo kultira jellemzi az iskoldkat. Az
egyik kultura mellézi az erdszakot, mig a masik parhuzamos kultirdban felismerhetd az
agresszio, jellemzdje, hogy atfedésbe kertilhet az 4dldozati és elkdvetdi szerep. A szerzéparos
mindenekel6tt az igynevezett polgari iskolak és a gyogypedagodgiai intézmények érintettségét

jelzi az agressziv kultura megléte kapcsan (Metzig & Schuster, 2000).

A tipikusan fejlédé populacidhoz képest lényegesen kisebb szaml kutatds szdmol be a
fogyatékossaggal €16 tanulok bullying jellemzdirdl. Mind a zaklatds, mind a viktimizacid
tekintetében a fiogyatékossaggal €16 tanulok kiemelt kockazatu csoportnak tekinthetéek.
(Kloosterman, Kelley, Craig, Parker & Javier, 2013). Ennek megfelelden az autizmus spektrum
zavarral €16 csoportban jelentds kockdzata van a viktimizacionak a tipikusan fejléddd tarsakhoz
képest, amellett, hogy a kortarskapcsolatok zavaranak is jelentds a valosziniisége (Rowley et
al., 2012). Az is vilagosan kirajzolodik, hogy az autizmusban érintett tanulok és a neurotipikus
kortarsak egyiittnevelése - és kovetkezményesen a tarsadalmi inklizié - kapcsdn nem
megkeriilhetd a bullying jelensége (Abraham, Stefanik & Oszi, 2018; Weiss & Fardella, 2018)
Mindemellett kevéssé ismert, hogy a bullying élmény atélése miben kiilonbdzik autizmussal

€16 gyermekek esetében mas fogyatékossaggal €16 gyermekekhez képest. Mikdzben a bullying



egymassal egybecsengd meghatdrozasai hangstlyozzdk, hogy a bantalmazas hatterében
gyakran nem azonosithatd nyilvanvald kivalté tényezo, ezzel ellentétes vélemények szerint a
,massag” kivalté okként mozdithatja el a kortarsbantalmazast (Fiilopné, 2003). Habar egyéb
fogyatékossagok esetében is fennalhat a ,,massag” percepcidja az ép tarsak részérdl, mely a
fogyatékossaggal €10 csoport viktimizaciojanak esélyét noveli, autizmus spektrum zavar esetén
a szocialis interakcidk terén megjelend elsddleges deficitek emelik a kockézatot (Kloosterman
et al., 2013). A bullying kutatasanak fokuszat a viktimizaciéo mellett a zaklat6i magatartas
jelenti. Az autizmussal él6 gyermekek korében el6forduld agresszio a funkciosériilés
megnovedett mértékét eredményezheti, tovabba a farmakoterapias beavatkozasok
sziikségességében is jelentds szerephez jut (Hill et al., 2014). A bullying és a viktimizacid
vizsgalatara autizmussal €16 csoporton beliil az a megfontolas is okot ad, hogy az autizmusban
érintett személyek nagyobb része fit/férfi, és az eddigi vizsgalatok tapasztalatabol kiindulva a
zaklatoi magatartas nagyobb részben jellemz6 a fit tanulokra (Montes & Halterman, 2007).
Habar a korabbi vizsgalati eredmények tobbnyire arra utalnak, hogy az autizmussal €16 tanulok
inkdbb a viktimizacidban érintettek, az daldozattd valas ndveli a zaklatdi magatartas
valészinliségét is. Emellett az autizmussal ¢él6 populdcidoban az agresszid tekintetében
eléforduld intervencios igények is alatdmasztjak a tovabbi vizsgéalatok sziikségességét (Montes

& Halterman, 2007).

A bemutatasra keriild kutatas létrejottének eldzménye a Nemzeti Kutatdsi, Fejlesztési és
Innovéci6 Hivatal tdmogatasaval megvalosult Torless/z Projekt. ,, Az agresszio feltarasa,
megeldzése és kezelése az iskolaban” (Torless/z Projekt, 2009/2011 OMFB-00703/2009)
megvalodsitodja az Addiktoldgiai Kutatd Intézet volt. Jelen dolgozat szerzdje a kutatdcsoport
tagjaként vett részt az adatfelvételben, fokuszcsoportos interjuk felvételében és kérddives
adatgylijtésben. A kutatas a kilencedik évfolyamba jard kozépiskolas tanuldkra sszpontositott,
majd Egri Timea 6nall6 adatgylijtése nyoman nyerhettiink ismereteket az azonos életkori
Ovezetbe tartozo, eltéré fogyatékossagban érintett tanuldcsoportok bullyinggal kapcsolatos
sajatossagairdl. Jelen dolgozat szerzdje az autizmusban érintett tanulok vizsgalataval torekszik
hozz4jarulni ahhoz, hogy 4atfogd képet kaphassunk a bullying jelenségérdl -eltérd
tanulocsoportokat Osszehasonlitva, és mindenekelétt megismerjiikk az autizmusban érintett
tanulokra vonatkozo sajatossagokat. Tavlati cél, hogy ennek folyomanyaként 1épéseket
tehessiink az igazolhatéan valos sziikségletekre és igényekre épiild prevencio €s intervencid

iranyéaba az autizmusban érintett tanulok korében.

10



1.2.Az agresszio és a bullying fogalmi rendszere
1.2.1.Az agresszio

Az agresszid eltéré tudoméanyagak altal megismerheto jelenség, feltérképezésében érdekelt a
pszicholdgia, a neveléstudomany, a szociologia, az etologia, az orvostudomany, ezen beliil
egyebek mellett a pszichidtria (Doczi-Vamos, 2017). Az agresszio, illetve a sziikkebben
értelmezett iskolai agresszid jelenségét szamos pszicholdgiai elmélet, tobbek kozt a
tanulaselmélet, a frusztracid-agresszid elméletek, a humanetologia, illetve a klinikai
pszichologia teriiletén gydkerez megkdzelitésmodok magyarazzak (Metzig & Schuster, 2000).
Aronson leirdsa szerint agresszioként azonosithatunk minden ,,olyan viselkedést, amelynek
célia kar vagy szenvedés eldidézése” (Aronson, 2008, p. 195). Anderson és Bushman
meghatarozasanak értelmében agresszionak mindsiil ,,minden olyan viselkedés, amely egy
masik személy felé irdanyul a karokozds kézvetlen szandékaval. Az elkévetd rendelkezik azzal a
hittel, hogy viselkedése kart okoz a célszemély szamara, a célszemély pedig motivalt arra, hogy
elkeriilje ezt a viselkedést” (Anderson & Bushman, 2002, p. 28). Ranschburg megfogalmazasat
kovetve ,,Agresszionak neveziink minden olyan szandékos cselekvést, amelynek inditéka, hogy
— nyilt vagy szimbolikus formaban — valakinek vagy valaminek kart, sérelmet vagy fajdalmat
okozzon” (Ranschburg, 1998, p. 90) Nolting definicidja szerint ,,Agressziorol beszéliink, ha
valaki a masik embert karositani vagy bantani akarja”. A szerz6 meglatasa szerint az agresszio
jelenségét harom polus alakitja: az okozott artalom, a normatol vald eltérés és a szandék.
(Nolting, i1d. Hardi, 2010, p. 24). Ezen definiciok értelmében az agresszio fennallasanak
kritériuma a szandékossag, mely nem feltétleniil a cselekvéshez tartozik, hanem annak
elézményeként meriil fel. A szandékossag és a tudatossdg azonban nem feleltethetdé meg
egymasnak Ranschburg érvelése szerint (Ranschburg, 1998). Mindemellett sziilettek olyan
meghatarozasok, melyek a szdndékossag kritériumat levalasztjdk az agresszio
meghatarozasarol, koztilk Buss kezdeti felvetése, mely kiiktatta a szdndékossag feltételét és
agresszioként mindsitett minden olyan cselekvést, ami egy ¢él6lénynek fajdalmat okoz. Buss
megallapitdsdnak értelmében, ha valaki valamilyen ,elismert szocidlis szerepben” okoz
fajdalmat, a cselekvés nem mindsiil agresszionak, kivéve, ha emocionalis kielégiiléssel jar
(Buss, 1961). Hoffmann a fogalom kiterjesztését szorgalmazza: ,,Az agresszio gytijtéfogalom,
amely bizonyos motivaciokat, gondolattartalmakat, érzelmeket és viselkedést ir koriil, amely
meghatarozott személyekre és dolgokra iranyul és legtobbszor arto hatassal bir” (Hoffmann,
id. Hardi, 2010, p. 24). Laplanche és Pontalis szintén tagabb értelmezési keretet rajzol meg,

mely szerint az agresszio ,,Valosdgos és fantazialt magatartasformaban megjelend tendenciak
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vagy tendencidk osszessége, amelynek célja mast karositani, megsemmisiteni, kényszeriteni,
megaldzni stb.” (Laplanche és Pontalis, id. Hardi, 2010, p. 24). Tremblay és munkatarsai szintén
a jelenség komplexitasat hangsulyozzak: az agresszié egy dinamikus, sokrétli, szocio-
emocionalis folyamat, ami a sokszini elézmények, kifejezédések ¢és kovetkezmények
koriiltekint6 vizsgalatat kivanja meg (Tremblay, Hartup & Archer, 2005). A szakirodalom
allapot-agressziot és vonas-agressziot kiilonboztet meg. Mig az el6bbi fogalom egy képlékeny
érzelmi, indulati allapotra utal, addig a vonds-agresszid személyiségvonasként rogziilt,

orokletes és alkati komponens, mely mérhet6é (Buss & Perry, 1992).
1.2.2.A vonas-agresszio

A vonaselméletek értelmében a vonds-agresszid stabil személyiség prediszpozicio, ami arra
utal, hogy az egyén bizonyos helyzetekben agressziv reakciot produkal (Kent, 2007) A vonés-
agresszid mélyen rogziilt személyiségvonasként azonosithatd, mely genetikai és pszicholdgiai
faktorokkal hozhato Gsszefiiggésbe. Ennek értelmében nem sziikségszerli az agresszio drive-
ként val6 azonositasa. Habar korai életkorban kialakul, erételjesen befolyésoljak a gyermekkori
¢lmények. A korai gyermekkorban kialakuld, vonasjellegli agresszio relativan stabil marad a
fejlédés soran amellett, hogy a szituativ koriilmények sem hatastalanok az agresszio
véalaszok egyéni forgatokonyveként. Ezek a forgatdkonyvek asszocidcids struktiraba
rendez8dnek, externalisan megjelend kivaltd tényezok befolydsoljak. A forgatokonyvek
haldzata allandosult jellemzoként rogziil. Ennek eredményeképpen a kognitiv strukturak olyan
Osszessége alakul ki, mely az instrumentalis €s hosztilis agresszio rogzilt formait tAmogatja
hosszu tdvon. A vonds-agresszio jelenségét tekintve valoszintisithetd a genetikai, a hormonalis,
a perinatalis faktorok befolyasolé szerepe a tanulas mellett (Huesmann & Eron, 1989). Nem
elhanyagolhat6 a korai traumak jelentsége, koztiik a lehetségesen fennalld anyai deprivacio
meghatarozo fontossaga és prediktiv jellege a vonas-agresszi6 alakulasaban (Sarchiapone et al.,
2009). Mindamellett a korai tanulds és a kialakult attitidok ellen irdanyuld hatasok altal a
vonasjellegli agresszid is befolyasolhatdé (Huesmann & Eron, 1989). A vonds-agresszio
mérésének legelterjedtebb eszkozeként a Buss-Perry Agresszié Kérdéiv honosult meg. A
szerzOparos az agresszio négy faktorat kiilonbozteti meg, melyek koz¢é a fizikai agresszio, a
verbalis agresszid, a dith és a hosztilis agresszio tartozik (Gerevich, Bacskai, Matuszka &

Czobor, 2012a).
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1.2.3.Az iskolai agresszié fogalomkore

Olweus megfogalmazasa alapjan az agressziv viselkedés olyan viselkedés, amellyel, valaki
szandékosan sériilést vagy kényelmetlenséget okoz masnak (Olweus, 1973; Olweus, 1999). Az
iskolai agresszié onallosult fogalmat az hivja €letre, ha az agresszio6 helyszine az iskola és/vagy
az agresszio elkovetdje és aldozata iskolapolgér, tehat didk, sziild, pedagogus, vagy az
intézmény egyéb alkalmazottja, fiiggetleniil attol, hogy az elkovetés az iskolan beliil, az
iskolaba jovet vagy menet, esetleg egyéb, az intézményhez kothetd helyszinen térténik (Doczi-
Vamos, 2017). Metzig és Schuster meghatarozasa szerint az iskolai agresszio teljesiilésekor a
zaklatd fél viselkedésmodja harom cél felé mutathat. Eszerint az iskolaban megnyilvanuld
agresszio olyan viselkedésmodoknak kedvez, melynek célja (1) a zaklatott fél onértékelésének
csorbitdsa, illetve a félelem felébresztése (tobbnyire verbalis agresszion keresztiil), (2) az
egyéni szabadsagtol és a sajat vagyontargyaktdl valé megfosztas, (3) valamint a testi
bantalmazas (fizikai agresszion keresztiil) (Metzig & Schuster, 2000). Az iskolai agresszio
fogalma Onalldan is lehetévé teszi az antiszocialis-proszocialis polusok kijellését. Ennek
értelmében az antiszocidlis iskolai agresszio a kozosségellenes, rombold hatasu cselekedeteket
foglalja magaba, mig proszociélis agresszio esetén a cél az egyén vagy a csoport védelme nem
megfeleléen megvalasztott eszkdzzel (Doéczi-Vamos, 2017). A két polus figyelembevétele
mellett az iskolai agresszié fogalma ernyéfogalomkeént funkcional, mely tovabbi alkategoridkat
jelol ki.

Az iskolai erdszak fogalmanak hasznalata 1992 utan allandosult a nemzetk6zi szakirodalomban
(Furlong & Morrison, 2000). ,,Iskolai erészak alatt azt a fizikai, verbalis, lelki, szexudlis abuizust
ertik, melynek elkovetési helye az oktatasi intézmény és/vagy ha az elkoveto és dldozat
iskolapolgarnak tekintheto (didk, tanar, sziilo, portas, takaritoszemélyzet tagja, konyhai
dolgozo, biifés stb.)” (Doczi-Vamos, 2016, p. 69). Az iskolai erdszak fogalma az antiszocialis
polust jeldli ki. Olweus az erdszak feltételeként tekint a cselekvés fizikai jellegére: ,,az
eroszakot/erdszakos viselkedést ugy kellene meghatarozni, mint olyan agressziv viselkedést,
amikor az elkovetd sajat testét vagy egy targyat (akar fegyvert is) hasznal arra, hogy
szandékosan (viszonylag komoly) sériilést vagy kényelmetlenséget okozzon masnak” (Olweus,
1999, p. 718). Olweus az erészak ¢és a zaklatas viszonyat ugy hatdrozza meg, mint két kisebb,
de 0Onallé halmazt az agresszi6 féfogalman belill. Amennyiben az erdszak és a zaklatas
részhalmaza metszetet alkot, ez jeldli ki a fizikai, er6szakos eszkdzokkel végbemend zaklatast:

»Ez olyan eseteket jelent, amikor a zaklatast testi kontaktussal kévetik el (...), vagy masképpen,
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amikor a testi kontaktust a zaklatashoz hasznaljak (pl. verés, rugdosas, l6kés, stb. olyan

helyzetekben, amely megfelel a zaklatas dltaldnos feltételeinek)” (Olweus, 1999, p. 719).

AGRESSZIO

ZAKLATAS
FIZIKAI
(EROSZAKOS)
ESZKOZOKKEL

1. abra: Az agresszid, a zaklatas és az er6szak viszonya (forras: Olweus, 1999, p. 719)

Mind a WHO 2002-es er6szak-meghatarozasa, mind a tagan értelmezett er6szak-meghatarozas
tulmutat a fizikai jellegli arto cselekvések korén, €s azokra az agressziv tartalmu viselkedésekre
tagitja az erészak értelmezését, melyek az egyén jolléte és egészsége szempontjabol karosnak
tekinthetdek. Ilyen modon az erdszak fogalma ,magdba foglalja az arto szdandékot, a
szandékossagot, fiiggetleniil a viselkedés kimenetélétol (...), és helyet kap a lelki sérelem is.
Szerepet kap a hatalom, a kényszerités, tehat hangsulyos a hatalmi egyensulyhiany is” (Doczi-
Vamos, 2017, p. 72). Ertelemszeriien a fizikai sérelemokozason tal mas téren is megvalosulhat
az a tipusu sérelemokozas, mely a fogalom ald sorolhato: az iskolai erdszak ,,Olyan negativ
cselekedet, mely a tanulok egymas kozti; a tanulok tandrokkal vagy mas iskolai
alkalmazottakkal, a tandrok tanuldkkal (esetleg sziilokkel) szembeni erdszakos viselkedésében
nyilvanul meg. Az iskola vilagaban a verbalis, a fizikai és pszichikai erdszak szamos formaban

regisztralhato” (Figula, 2004a, p. 20).

Az iskolai zaklatas az angol bullying kifejezés magyar nyelvii megfeleldjeként hasznélatos. Az
iskolai zaklatas ,,az agressziv viselkedés egyik fajtdja, amelyben a didkot egy vagy tobb tdrsa
(illetve egy vagy tobb személy) ismétlodoen és hosszu idon keresztiil negativ cselekedetnek tesz

ki. Negativ cselekedetnek mindsitheto, ha valaki szandékosan sériilést vagy kellemetlenséget
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okoz, vagy probal okozni. Kozvetlen zaklatas, ha az aldozatot nyilt tamadas éri. Kozvetett
zaklatas, ha az dldozatot kikozositik, szandékosan kizarjak a csoportbol” (Figula, 2004b, p. 27)
A bullying kifejezés meghonosuldsaban, a jelenség kutatasaban és a célirdnyos megeldzés és
beavatkozas terjedésében Dan Olweus tekintheto Uttoronek, aki az 1970-es években kezdte el
tanulmanyozni a jelenséget Norvégidban €s a skandindv orszagokban. A bullying kifejezés az
addigi mobbing és mobbning fogalmanak helyét vette at, igy az 1990-es évekre szilardult meg
a fogalom hasznalata. Olweus 1993-ban publikalta az els6 bullying definicidt, mely magyar
forditasban 1999-ben jelent meg (Doéczi-Vamos, 2017). A meghatarozas értelmében
wzaklatasrol akkor beszélhetiink, ha a kévetkezo harom feltétel van jelen: a) agressziv
viselkedés vagy sérelem okozasa szandékosan, b) amelyet ismétlédben és hosszu idon keresztiil
kovetnek el c) olyan interperszondlis kapcsolatban, ahol a hatalmi egyensuly hianyzik”
(Olweus, 1999, p. 718). Mas megfogalmazasban az iskolai zaklatas fogalma hat kritérium
teljesiilése esetén nyer értelmet: (1) a zaklatds proaktiv, (2) tudatosan, széndékoltan,
akaratlagosan elkdvetett ellenséges viselkedés vagy eseménysorozat, (3) ismétlodo jelleggel
fordul el6 és tartdsan fennall, (4) kdozosségben, tarsas kdrnyezetben valosul meg, (5) vélt vagy
valés er6folény és/vagy egyenstlyhiany jellemzi (ami jelentheti példaul a fizikai erdben
megmutatkozd egyenldtlenséget, 1étszambeli egyenldtlenséget, a kdzdsségen beliil betoltott
statuszok hierarchiajat), (6) az erdegyenldtlenség egy sajatos szereprendszert rogzit (Doczi-
Vamos, 2017). A zaklatas, illetve a szlikebben értelmezett iskolai zaklatds az erdszakos
viselkedéstdl nem fiiggetlen, ilyen modon antiszocidlis jellegli. Ugyanakkor zaklatas
megvaldsulhat erdszak nélkiil is (példaul verbdlis zaklatas vagy kirekesztés esetén), ahogy
erdszak is torténhet zaklatas nélkiil (példaul egyszeri verekedés kapcsan) (Olweus, 1999). Az
iskolai erdszak és az iskolai zaklatas fogalméanak megkiilonboztetése kapcsan a cselekvés
reaktiv illetve proaktiv jellege tekinthetd az egyik tampontnak. Mig a reaktiv agresszio az
ellenségességre, fenyegetettségre adott valaszreakcid, ami tobbnyire a frusztracido €s harag
érzésével parosul, addig a proaktiv agresszid mogott nem huzodik kozvetlen kivaltd ok, nem a
diih és harag érzése hivja életre és nem az aldozattd valo fél viselkedése provokalja (Dodge,
1991). Habar a reaktiv agresszid tartozhat az iskolai erdszak targykorébe, de nem valik
egyenldvé az iskolai zaklatds fogalmaval (Ddczi-Vamos, 2016). A proaktiv agresszid két
tovabbi altipusaként megkiilonboztethetd az instrumentdlis agresszid és a zaklatas, eldbbi
kozvetlen haszonnal jar, mig zaklatas esetén nem magatol értetddd a kozvetleniil érzékelhetd
haszon: a presztizs novelése, illetve a népszeriiség emelkedése is elonyos célja lehet a
zaklatasnak (Buda, 2015). Mindezek értelmében ,,4 zaklatas tehat olyan tanult, proaktiv, azaz

nem-provokalt, drto, cél-orientalt viselkedés, amelynek célja a masok feletti dominancia
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megszerzése gyengebb emberekkel, dldozatokkal szemben. Tovabbi jellemzoje a hatalmi

egyensulyhidany és a csoportjelleg” (D6czi-Vamos, 2017, p. 73-74).

A zaklatasi események tipusokba sorolasa terén a szakirodalom nem tiikroz egységes
allaspontot (Buda, 2008). Az iskolai zaklatds fogalman beliil Olweus megkiilonbozteti a
kozvetlen/direkt zaklatast és a kozvetett/indirekt zaklatast. EIobbi esetben nyilt timadas éri az
aldozatot, mig utobbi tekintetében a kik6zosités €s a csoportbol torténd izolacid jelenti a
zaklatast (Olweus, 1999). Olweus megkiilonboztetd meghatarozasaihoz hasonléan Crick nyilt
¢s rejtett agressziot kiilonit el egymastol (Crick, 1995). Mindezek értelmében a kozvetlen/direkt
vagyis a nyilt agresszio a fizikai harcot (példaul taszitas, 10kés, rugas, valamire kényszerités)
¢s a verbalis fenyegetd magatartast (példaul zsarolés, cstifolas, giinyolodas, kotekedés) jeloli,
mikdzben a kozvetett/indirekt vagyis a rejtett agresszio esetében harmadik fél is bevonodik a
verbalis agresszi6 megnyilvanulasa, a pletykak terjedése és a csufolodas soran (Buda, 2008;
Pauwlik, Margitics, Figula & Szatmari, 2012). Mindez kiegészitendé azzal, hogy habar a
kozvetlen zaklatdsnak létezik egy nemverbdlis altipusa is (példaul grimaszolas, kinevetés,
obszcén gesztusok, sértd képek és rajzok), de ez tobbnyire a verbalis cselekedetekhez tarsul
(Buda, 2008). Berger felosztasa szerint a zaklatas féfogalman beliil elkiilonithetd a fizikai
erdszak (példaul {ités, rugds, verés), a verbalis erdszak (példaul cstfolds, gunyolddas,
lekicsinylés), a viselkedéses erdszak (példaul masok értéktargyainak eltulajdonitédsa,
megrongalasa) és a kapcsolati/szocialis erdszak (példaul kirekesztés, ignoralas, pletykak
terjesztése) (Berger, 2007). A zaklatasi tipusok kore a cyberbullyinggal egésziil ki, mely az

online térben és a mobiltelefonon torténd zaklatast fedi le (Buda, 2008).

1.2.3.1. Fogalomhasznalat és terminoldgiai elkotelezodés

Jelen értekezés szerzdje a sajat kutatassal Osszefliggésben az olweusi koncepciot és
kritériumokat kdvetve az ,,iskolai zaklatas” és a ,,bullying” fogalmakat hasznalja, és azokat
egymads szinonimdjanak tekinti. A két fogalom parhuzamos, egymast nem kizar6 hasznalata
egyfajta kompromisszum eredménye. A nemzetkozi szakirodalomban a jelenség kutatasaban
¢s a prevencios-intervencids gyakorlatok meghonositdsaban attér6 Dan Olweus
munkassagahoz a ,,bullying” kifejezés kapcsolhatd, ugyanakkor az elsd, 1999-ben publikalt
magyar forditas az ,,iskolai zaklatas” kifejezést felelteti meg a bullying fogalmanak. Habar ez
onmagaban hitelesithetné az iskolai zaklatas kifejezés hasznalatat az olweusi koncepcioval
Osszefliggésben - és emiatt az értekezésben is vissza-visszakdszon a meghatdrozas — mégis

fennmarad a bullying sz6 hasznalata is, ami megbizhatoan irja le a targyalt jelenséget.
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Az iskolai zaklatas kifejezés etimologiai hattere indokolja a bullying fogalom preferenciajat
akkor is, ha nem szerencsés az idegen eredetii sz6 meghonositisa a magyar megfeleld
ellenében. Amennyiben a zaklatas kifejezést a jog nyelvérdl szeretnénk leforditani, ugy a 2012.
évi C torvény a Biinteté Torvénykonyvrol 222. §-ra hagyatkozhatunk: ,,(1) Aki abbdl a célbdl,
hogy mast megféelemlitsen, vagy mas maganéletébe, illetve mindennapi életvitelébe onkényesen
beavatkozzon, ot rendszeresen vagy tartosan haborgatja, ha sulyosabb biincselekmény nem
valosul meg, vétség miatt egy évig terjedo szabadsagvesztéssel biintetendo. (2) Aki félelemkeltés
céljabol a) mast vagy ra tekintettel hozzdtartozojat személy elleni erdszakos vagy kézveszélyt
okozo biintetendd cselekmény elkovetésével megfenyeget, vagy b) azt a latszatot kelti, hogy mas
életét, testi épséget vagy egészséget serto vagy kozvetleniil veszélyezteto esemény kovetkezik be,
vétség miatt két évig terjedd szabadsagvesztéssel biintetendd. (3) Aki a zaklatdst @) hazastdrsa,
volt hazastarsa, élettarsa vagy volt élettarsa sérelmére, b) nevelése, feliigyelete, gondozdsa
vagy gyogykezelése alatt dllo személy sérelmére, C) hatalmi vagy befolydsi helyzetével
visszaélve, illetve d) hivatalos személy sérelmére, hivatali tevékenységével Ossze nem
egyeztetheto helyen vagy idoben koveti el, az (1) bekezdésben meghatarozott esetben két évig,
a (2) bekezdésben meghatarozott esetben biintett miatt harom évig terjedo szabadsagvesztéssel
biintetends” (Btk. 222. §). A Btk-ban feltiintetett zaklatas fogalom annyiban egybecseng a
bullying meghatarozasaval, hogy magéaba foglalja a félelemkeltést, a fizikai sérelemokozéssal
valo fenyegetést, a szandékossagot, a cselekménysorozatok tartos és ismétlodo jellegét, de nem
utal a zaklatasban érintett felek kozti kiegyenlitetlen erdegyensulyra. Jogi vonatkozéasban a
zaklatas, mint tényallas fennallhat akkor is, ha fizikai vagy pszichikai szempontbol egyenrangi
felek kozott valosul meg, igy 0sszességében a jogi fogalomként hasznalt zaklatds nem fedi le a
bullying minden tartalmi elemét. A zaklatas fogalman tal a hazai és nemzetkozi jogban adodnak
egyéb tényallasok, melyek a bullying eszkozeként megvaldsuld magatartasokat, valamint a
bullying hatérteriiletein htizodo cselekményeket hivatottak szabalyozni és szankciondlni. A
hazai jogalkotas szempontjabdl ilyen tényallas a kényszerités, a zsarolds, a ragalmazas, a
becsiiletsértés, az aldrendelt pozicidoban lévOk bantalmazdsa, a nemzeti, etnikai, vallasi vagy
mas csoport elleni izgatas, az dngyilkossagban kozremiikodés vagy a cyberbullying fogalmaval
tobb-kevesebb egyezést mutatd engedély nélkiili hang- vagy képfelvétel készitése, illetve a
maganélethez fiz0d0 jog megsértése személyes adatok engedély nélkiili megszerzésével vagy
kozzétételével. A bullying fogalmaval rokon tovabba a csaladi er0szak ¢€s kapcsolati erdszak
tényallasa, valamint a gondozo6i kotelezettség megszegésével elkovetett kizsakmanyolas
tényallasa. A biintetdjog csak a legvégsd esetben, ultima ratio-ként kinal megoldast a bullying

kérdéskorének kezelésében, és a kriminalizalasi tendencia (juridiCisation) elkeriilését javasolja
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a szakirodalom a bullying kapcsan, ugyanakkor a jogi terminusok atlathatéan igazoljak, hogy
sem a zaklatés, sem a tényallasokban meghatarozott egyéb fogalmak nem alkalmasak 6nalléan

a bullying meghatarozasanak helyettesitésére (Parti, 2016).

A bullying és a bullyinggal rokon fogalmak haszndalata a jelenséget kutatd és a problémakor
befolyasolasat megcélzd tudomanyokban és szakmateriileteken terjedt el, ugyanakkor a par
évtizedes - hazai vonatkozasban inkabb években, sem mint évtizedekben mérhet6 - szakmai-
tudomanyos figyelem okdn a magyar nyelvii pedagdgiai és pszichologiai lexikonokban nem
talalunk olyan szocikket és fogalmat, mely a jelenséget teljeskortien leirna. Az 1997-ben
Bathory Zoltan és Falus Ivan szerkesztésével megjelent Pedagogiai lexikon I-111. az ,,agresszi¢”
szocikket targyalja. A 2007-en Almassy Agnes szerkesztésével megjelent Pszichologiai lexikon
az ,agresszio”, a 2007-ben Wolfgand Schmidbauer szerzségével megjelent Pszichologiai
lexikon az ,agresszio” ¢és ,agresszivitas”, a 2013-ban Pléh Csaba és Boross Ottilia
szerkesztésével az Akadémiai Lexikonok sorozatban megjelent Pszichologia cimii kdtet szintén
az ,agresszio” és ,agresszivitas” szocikkeket tartalmazza. Az 1997-ben Norbert Sillamy
nevéhez kothetden megjelent Pszichologiai lexikon ugyan tesz emlitést a gyermekkori
agresszivitasrol az ,,agresszivitas” szocikken beliil, de az utalds fiiggetlen a bullyingtél és a
felsorolt lexikonokhoz hasonléan ebben az esetben sem kap helyet 6nall6 fogalomként a
bullying, vagy barmely olyan rokon értelmii kifejezés, ami kdvetkezetesen gyokeret ereszthetne
a pszicholdgiai-pedagogiai terminoldgiaban (Bathory & Falus, 1997; Almassy, 2007;
Schmidbauer, 2007; P1éh & Boross, 2013; Sillamy, 1997) . A fogalom magyar megfelel6jének
hianyat magyardzza az is, hogy Eurdpaban csak néhany skandinav nyelvben létezik kiilon

elnevezés a bullying meghatarozasaként, jellemzdéen az angol terminus terjedt el (Parti, 2016).

Mindezek tiikrében az értekezés szerzdjének elkdtelezddése alapjan a bullying megnevezés
mutatkozik legalkalmasabbnak a jelenség Gsszetettségének érzékeltetésére. Emellett, a szerzo
az iskolai zaklatas fogalmat is alkalmazza szinonimaként, miutan az olweusi bullying fogalom
els6 magyar forditasa ezt tette lehetévé. Minden egyéb, a bullyinggal rokon meghatarozas
hasznalata a szakirodalmi hivatkozasok révén indokolt szoveghiliség okéan jelenik meg az

értekezés szovegében.

1.3.Az iskolai zaklatas elméletei

A bullying jelenségére szamos elmélet hivatott magyarazatot adni, ezek egy része az

altalanosabb értelemben vett agresszidt magyardzo elméletekbdl eredeztethetd.
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1.3.1.Evolucios elmélet

Az elmélet értelmében a bullying nem kiilonbozik az agressziv viselkedés egyéb formaitol.
Eszerint az iskolai zaklatas egyarant jar elonyokkel és hatranyokkal, a zaklato oldalan elényként
mutathat6 fel az, ha példaul bizonyos javakra tesz szert vagy az altala képviselt szubkultarat
védelmezi. Mindez eldnyként mutatkozik abban az esetben is, ha ez az aldozat szdmara
hatranyos. Ezzel egyiitt az evolucios elmélet nem veszi védelmébe az erdszakossagot, mivel a
kolcsondsség €és méltanyos viszonyulds szintigy evolucios gyokerekkel magyarazhato

(Margitics, Figula, Pauwlik & Szatmari, 2010).
1.3.2.Kotédéselmélet

A kotodéselmélet értelmében a sziilokhoz vald kotddés mindségét magyarazza a kapcsolatok
belsd munkamodelljének fejlodése, ami egyarant hatast gyakorol a késobbi kapcsolatok
alakuldsara. A belsé munkamodell fejlédése relativan folyamatosnak tekinthetd. Bizonytalan
kotddés esetén az egyén ellenséges és agressziv viselkedésmintdkat produkalhat, ami a zaklatod
szerep kialakulasanak kedvez az iskolai zaklatas kontextusaban (Main, Kaplan ¢s Cassidy, id.

Margitics et al., 2010).
1.3.3.Szocialistanulas-elmélet

A kotddéselmélet mellett a csaladi tényezOk és a megfigyelésen, utanzason és megerdsitésen
alapuld szocialis tanulds jatszhat jelentOs szerepet az elsdleges szocializacids szintér és a
késobbi iskolai zaklatas kialakulasanak kapcsolataban (Baldry, id. Margitics et al., 2011). Az
elmélet szerint valosziniisithetd, hogy azok a gyermekek, akik hasznosnak talaljak az agressziv
viselkedést a csaladdi 1égkor révén, funkciondlis értékkel ruhdzzik fel az erdszakot, részt
vesznek az otthon zajlo erdszakban és gyakori tapasztalataik kozé tartoznak a csaladon beliili
konfliktusok. Az agresszioval sszefonodo tanult viselkedés az iskolai zaklatasban 6lthet 1)

format (Margitics et al., 2010).
1.3.4.Szociokulturalis elmélet

Az elmélet erdteljesen fokuszal arra a tarsas kontextusra, amelyben az agresszio kitermelddik,
igy az agressziv viselkedést abban a szervezeti kornyezetben érdemes megfigyelni és értékelni,
ahol az testet 6lt. Az elmélet képviseldinek allitdsa szerint az erészakossag mindenekeldtt az
antidemokratikus, mereven hierarchikus berendezkedésii iskolakban jellemzé (Roland és

Galloway, id. Margitics et al., 2010). Az elmélet a prevencio-intervencio szempontjabol a
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rendszerszemléletet preferalja, igy elsdsorban az egész iskola alapt koncepci6 jut érvényre a

céliranyos beavatkozas alkalmaval. (Margitics et al., 2010).
1.3.5.Szocialisinformacié-feldolgozas elmélet

Az elmélet szerint az agresszio kialakuldsanak hatterében az informacid normatol eltérd
feldolgozasa all, ennek eredményeképpen az agresszid maladaptiv valaszként értékelhetd
(Crick és Dodge, id. Margitics et al., 2010). A szocialis készségek fejlodése soran jelentkezéd
nehézségek, mindenekeldtt a problémamegoldas terén mutatkozé deficit az agresszionak
kedveznek. A tarsas érintkezés alkalmaval kapott informaciok feldolgozasa soran kodolasi
hibék jelentkeznek, koztiik az ellenségesség attribucios hibdja és a reprezentacios szint hibaja.
Az elmélet étjogosultsagat a kutatok egy része cafolja az iskolai zaklatds és az agresszid
bizonyos tipusai tekintetében (Sutton, Smith és Swettenham, id. Margitics et al., 2010). Az
iskolai zaklatas szamottevd esetben indirekt agresszioként jelentkezik (példaul hazugsagok,
pletykak terjesztésekor), a fizikai bantalmazas pedig tobbnyire tervezett, igy feltételezhetden a
bantalmazok jelentds része tisztdban van sajat viselkedésének megitélésével (Swearer és

Espalage, id. Margitics et al., 2010).
1.3.6. Tudatelmélet

Az iskolai zaklatassal Osszefiiggésben a tudatelmélet a szocialisinformacio-feldolgozas
elmélettel allithatd ellentétbe. A tudatelmélet értemében a zaklatd képes masok mentalis
allapotanak azonositasara, bejoslasara és ezen képességének eldnyeit hasznélja fel, amikor
vulnerabilis dldozatat zaklatja, aki tiiri a zaklatast és nem szamithat tarsas tdmogatasra (Sutton,

Smith és Swettenham, id. Margitics et al., 2010).
1.3.7.Hasonlosagelmélet

A késé gyermekkorban és a serdiilékorban a kortarskapcsolatok ¢s az egymashoz képest
azonosithatd hasonlosag élménye kozponti szerephez jut, a csoporton beliil keresett és megélt
hasonlosag mas néven a homofilia (Berndt, id. Margitics et al., 2010). Espelage és Swearer
kozépiskolas didkok korében végzett, iskolai zaklatassal 6sszefliggd kutatasa soran az er0szak
¢s a verekedés tekintetében igazolddott a homofilia hipotézise. Ugyanakkor a homofilia hatasa
erdsebbnek mutatkozott a verbalis agresszio terén, mint a fizikai agresszid terén, tehat az
alacsonyabb szintii agresszioban jelentdsebb a tarsak befolyasolo szerepe, mint a verekedésben.
Ez egyben azt jelenti, hogy a kortarsak tobbnyire azok tarsasagat keresik, akik hasonld

gyakorisaggal bantalmaznak, mint sajat maguk, a bantalmazok baratai korében jelentds a

20



homofilia hatdsa. A homofilia hipotézise mindkét nem tekintetében helytallonk bizonyult

(Espelage és Swearer, id. Margitics et al., 2010).
1.3.8.Dominanciaelmélet

Pellegrini ¢és Bartini altal kozolt elmélet egy lehetséges magyarazata a serdiil6kori iskolai
zaklatasnak (Pellegrini és Bartini, id. Margitics et al., 2010). A koézépiskolaba 1épés atmeneti
id6szakaban a dominanciaviszonyok ujrarendezdédnek, az 1j tarsas struktura kialakulasanak és
dominanciagyakorlasnak egyik lehetséges eszkoze az erdszak (Pellegrini, id. Margitics et al.,
2010). Kutatasi eredmények értelmében az iskolai zaklatds jellemzdéen inkabb azoknak a
fitknak a sajatja, akik az agressziot az iskolai atmenet idészakdban eszkdzként hivjak
segitségiil, igy valdszinlibb a fiuk érintettsége, mint a lanyoké (Pellegrini és Long, id. Margitics

et al, 2010).
1.3.9.Vonzaselmélet

A serdiil6kor, mint a sziilokrdl valo levalas és a fliggetlenedés kisérleteinek iddszaka arra
készteti a serdiilot, hogy a gyermeki sajatossagoktdl (példaul engedelmesség, szofogadas)
tavolodjek ¢és a fiiggetlenséget jelold tulajdonsdgokhoz ¢és személyekhez (példaul
sz6fogadatlansag, agresszid) vonzodjék. A vonzéaselmélet képviseldi szerint a kdzépiskoldba
1épéskor a lanyok ¢€s a fitk nagyobb eséllyel keresik az agressziv tarsak tarsasagat, mint annak
elétte (Bukowski, Sipploa és Newcomb, id. Margitics et al., 2010). Lanyok esetében kiilondsen
szamottevo az, ahogyan az agressziv kortarsakhoz valé vonzodas lehetdsége megnovekszik a
serdiildkorban, ez az eredmény parhuzamban all Pellegrini és Bartini meglatasaival is, miszerint
avégzos kozépiskolas lanyok szivesebben randeviiznak domindns fiukkal (Pellegrini €s Bartini,

id. Margitics et al., 2010).
1.3.10.0Kkolégiai modell

Az 6koldgiai modell értelmében az iskolai zaklatés tobb tényezd dsszeadodasa révén alakul ki:
egyéni, csaladi, iskolai-tarsas, kulturdlis és tarsadalmi faktorok komplexitdsa alakitja ki a
tanulok iskolai zaklatdssal kapcsolatos viselkedését és attitidjét (Varnai, Zsiros & Németh,
2016). A jelenség érintettjei a tarsak, a felndttek, a sziilok, a csaladok, a sziikebb-tagabb
kulturdlis és tarsadalmi kozeg. Ez a szertedgazo érintettség, mint értelmezési keret hivta életre

Espelage és Swearer 6kologiai modelljét (Espelage & Swearer, 2003a).
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1.4.Az iskolai zaklatas szerepl6i

A zaklatds folyamatan beliil szamos szerep azonosithatd, melyet a szakirodalom eltérd,
elnevezésekkel illet, ugyanakkor ezek megfeleltethetéek egymasnak. A bullying a kezdeti
elképzelésektdl eltéréen nem személykozi folyamatként, sokkal inkabb csoportkozi
folyamatként értékelhetd, az aldozaton és az elkdvetdn tal a kozosség is szerepbe 1ép (Doczi-
Vamos, 2017). Masrészt az is valdsziniisithetd, hogy az elkdvetdk €s az aldozatok csoportjai
nem tekinthetéek statikus csoportoknak, nem a szerepek diddikus mintdzata all fenn. Sokkal
inkabb szerepek kontinuumaval érdemes szamolni, ahol az aldozati és az elkovetdi szerep két
olyan végpontnak tekinthetd, amelyek kdzott komplex tipusok sorakoztathatoak fel (Kdszeghy,
2010). Swearer és Doll leirasa szerint zaklatd, agressziv zaklato, aldozat, zaklatd-aldozat,
szemlél6dd és normakontrollal bird szerepek tolthetéek be (Swearer & Doll, 2001). Vassné
Figula és munkatarsai hazai, 1365 f6s mintan végzett vizsgalata soran az aldozat és az elkovetd
mellett a csatlakoz6 beavatkozo, a segitd beavatkozd ¢és a szemlélé magatartdsmintait

azonositottak (Vassne, 2008).
1.4.1.Aldozat

A bullying csoportfolyamatdn beliil az egyes résztvevdk jol korvonalazhatd jellemzokkel
irhatéak le. Aldozatként azonosithatd wvalamilyen személyes seértést, kellemetlenséget,
agressziv magatartast (zaklatast, megalaztatast, megfélemlitést, erdszakot) elszenvedo, elvisel
személy” (Figula, 2004b, p. 27). Olweus sajat és egyéb szerzOk kutatdsai alapjan arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy a tipikus dldozatok tarsaiknal szorongobbak és kevésbé élik at a
biztonsag érzését, emellett eldvigyazatosak, csendesek és érzékenyek. A tamadasra adott
gyakori valaszuk a siras és a visszahtizodas. Tobbnyire alacsony onbecsiiléssel rendelkeznek,
maganyosak €s szegényes barati kapcsolatokkal rendelkeznek. Jellemzden tavol all toliikk az
agresszivitas, elitélik az erdszakot. Fiuk esetében fizikailag erdtlenebbnek bizonyulnak
kortarsaiknal. Jellemz6 tovabba a szoros kapcsolat az édesanyaval, ami tulovo sziili attitliddel
parosul (Olweus, 1978). Olweus ezt az aldozati tipust passziv vagy meghunyaszkodo
aldozatként nevesiti és a leggyakoribb aldozati tipusként azonositja. Ez az attitiid azt az lizenetet
kozvetiti az elkdvetd felé, hogy bizonytalan és értéktelen személyiségként nem fognak
megtorlassal reagalni az elkdvetd cselekedeteire (Olweus, 1999). Jellemzden ebbe az aldozati
tipusba sorolhatdak a fizikailag gyenge, az infantilis viselkedést tanusitd, az atlagoshoz képest

furcsa kiilsejii és a fogyatékossaggal €16 tanulok (Vajda, 1999).
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A masik aldozati tipust Olweus provokativ aldozatként azonositja. A szorongédsos ¢€s az
agressziv viselkedéses mintdk egyszerre jellemzdéek rajuk. Gyakori a hiperaktivitas és a
koncentracios zavarok megléte. A kortarsak szdmara jelenlétiik irritdlonak hat, viselkedésiik
provokalja a tarsakat (Olweus, 1999). Szokatlan viselkedésiiket bizarrnak tarthatja a kortars
kozosség. Tobbnyire nem torekednek az agressziv megnyilvanulasok elharitasara (Schaffer,
1996). Csaladi hatteriik tekintetében gyakori az elutasitdo sziil6i attitid és a sziilok
indulatkezelési nehézségei. A provokativ aldozattd valo fiuk korében jellemzd az anyaval
kialakult szoros kapcsolat és az apaval szemben kialakult tavolsagtartds, mig a provokativ
aldozatta valé lanyok korében gyakoribb az ellenséges anya jelenléte, kevésbé tapasztalhatod a

tulovo anyai attitiid (Révész, 2007).

Voors passziv és proaktiv aldozati tipust kiilonboztet meg. A passziv célszemély jellemzden
fizikailag gyenge, szorong0, bizonytalan, tarstalan, nem eréssége a sport. A proaktiv célszemély
ezzel szemben irritdldan hat a kortarsakra, provokativ, tarsas helyzetekben esetlennek
mutatkozik és a tarsas reciprocitas nehézséget okoz szdmara (Voors, 2000). Sofronoff és
munkatérsai hangstlyozzak, hogy a proaktiv dldozat leirasa egybecseng az Aspeger-szindroma

bizonyos jarulékos jellemzéivel (Sofronoff, Dark & Stone, 2011).

Figula 2004-ben, 505 f6s hazai mintan végzett vizsgalataban a szerepviselkedés ¢és
személyiségjellemzdk feltdrdsa soran arra a kovetkeztetésre jutott, hogy az aldozatokra nagy
mértékll szorongas, atlagos mértékii extraverzio, atlagos mértékii impulzivitas és belsd kontroll

attittid jellemzé (Figula, 2004b).

Buda eltéré szerzOk munkai alapjan az alabbi jellemzdkkel foglalta Ossze az aldozatok
sajatossagait: alacsony az onértékeléstik, félénkek €s visszahuzododak, az atlagosnal gyengébb
szocialis készségekkel rendelkeznek, kevés baratjuk van és kevésbé népszeriiek, azonban
szocialis statuszukat a valoshoz képest is alacsonyabbra értékelik. Fitk esetében gyengébb
fizikummal rendelkeznek az 4tlagoshoz képest. Jellemzden nem képesek hatékony valaszt adni
a tdmadasra, ami a zaklatas megismétlddésének kedvez. Az ismétlddod zaklatas a szorongasszint
novekedéséhez vezet, az egyén elszigeteltté valik, ami Buda megfogalmazasaban ,,az dldozatta

valas legtipikusabb o6rdogi kére” (Buda, 2008, p. 16).

A viktimizaciobol adodoan jelentkezhetnek iskolai problémak: alacsony teljesitmény,
koncentralasi nehézségek, hidnyzas, iskolakeriilés, tarsak elkeriilése, szocidlis interakciok
csokkenése (Somfai, 2009). Az iskolai problémék mellett népegészségiigyi vonatkozasban is

jelentds kockéazatok azonosithatoak. Szamottevd a szorongds és depresszid rizikoja, mely
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sz¢€lséséges esetben a szuicidum veszélyét is hordozza. Az aldozatok nehezen alakitanak ki
barati kapcsolatokat, a maganyossag ¢és az alacsony oOnértékelés mellett jellemzoek a
pszichoszomatikus tiinetek, a gyakori szerfogyasztas, a kedvezOtlen testkép és a fizikai
inaktivitas. A bantalmazas hosszu tavi, felnéttkorra is kihatd egészségiigyi kovetkezményei
kozt azonosithatd a depresszio, férfiak esetében a pszichoszocidlis és szexualis zavarok,
tovabba jelentds a mentalis egészségiigyi ellatas igénybevétele a felndtté vald aldozatok

korében (Varnai, Zsiros & Németh, 2016).

Az aldozatok csaladjara jellemz0 egyfajta ,,0sszetapadas” €s a talovo anyai attitiid (Berdondini
& Smith, 1996). Figula és munkatdrsai 2011-ben publikalt kutatdsa soran 647 altalanos és
kozépiskolas tanuld részvétele mellett vizsgalta a bullying és a sziil6i nevelési hatasok
kapcsolatat. A szerzOk arra az eredményre jutottak, hogy az dldozatta valo lanyok esetében az
aldozati magatartasminta pozitiv kapcsolatot mutatott a konfliktusorientalt csaladi 1égkorrel, a
szabalyorientalt csaladi légkorrel és a manipulativ neveldi attitiddel. Az aldozatta vald fiak
esetében szintén a konfliktusorientdlt és a szabalyorientalt csaladi légkor, valamint a
manipulativ nevel6i attitiid allt pozitiv irdny kapcsolatban az aldozati magatartdsmintaval,
amellett, hogy az anyai tilvédés szintén Osszefiiggést mutatott az aldozattd valassal. Nemtol
fiiggetleniil mindenekel6tt a konfliktusos csaladi 1égkor hajlamosit a viktimizaciora. A szerzok
onallo csoportként azonositottdk a provokativ aldozatokat, koriikben nemtdl fiiggetleniil a
talvédo sziiloi banasmod és a konfliktusokkal terhelt csaladi klima, és ezen beliil a sziil6i
gondoskodas hianya hajlamosit leginkabb a provokativ aldozatta valasra (Figula, Margitics,
Pauwlik & Szatmari, 2011). Ugyanezen mintan végzett vizsgalat azt is kimutatta, hogy a

talvédo apa gyermekei hajlamosak aldozatta valni nemtdl fiiggetlentil (Margitics et al., 2010).
1.4.2.Zaklato

A bully, vagyis a zaklatod ,,tamado, bantalmazo, erdszakos, mdsokat zaklato, terrorizalo,
megfélemlité személy.” (Figula, 2004b, p. 27). Olweus jellemzése alapjan a tipikus zaklato
esetében az agressziv viselkedés a kortarsak és a felndttek — pedagdgusok és sziilok — ellen
iranyul. Az er6szakkal szemben elfogadobbnak bizonyulnak, mint tarsaik altalaban, jellemzi
Oket az impulzivitas €s a masok felett gyakorolt dominancia iranti késztetés. Az aldozatok felé
kevés egyiittérzést tanusitanak. Amennyiben a zaklato fiu, jellemzdéen erésebbnek bizonyul a
tobbieknél és potencidlis aldozatanal. Olweus sajat kutatdsai nem erdsitik meg azt a feltevést,

hogy a zaklatok erés szorongast élnek at és hianyzik a biztonsagérzetiik. Ezzel ellentétben
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eredményei arra viladgitanak ra, hogy alacsony a szorongds szintje, a biztonsagérzet hidnya

alacsony vagy az atlagosnak felel meg.

Olweus a zaklatok egyik altipusat passziv zaklatoként, kovetoként, illetve csatlosként nevesiti.
Ebben a meglehetsen heterogén alcsoportban jellemz6 lehet az alacsony biztonsagérzet és a
magas fokll szorongas. A tipus képviseldi részt vesznek a zaklatdsban, de nem Ok a
kezdeményezok. A zaklatdi motivaciok kozt emlithetd a hatalom és dominancia irdnti vagy, a
presztizs novelése, a kornyezet irdnyaba kialakult ellenséges érzelmek. Ehhez kapcsoloddan
motivalo lehet a masok szamara okozott szenvedésbol fakado 6romérzet, de a motivaciok kozt
szerepel instrumentélis OsszetevOként bizonyos javak megszerzése is, ami jelentheti az

aldozatoktol kikényszeritett pénzt, alkoholt, cigarettat és egyéb értékeket.

Olweus az agresszio mogott huzodo gyermekkori és neveléssel 6sszefliggd okok kapcsan négy
tényezOt azonositott: (1) felelds lehet a melegség és kotddés hianya, (2) hasonldoképpen a
megengedd, de hatartalansaggal parosuld nevelés, (3) illetve az autoriter nevelés szélsdséges
modszerei, koztik a testi fenyités €s verés, (4) emellett a gyermek sajat természete is
hozzajarulhat a magas foka agresszidhoz. Olweus 1980-ban késziilt elemzése szerint az
agresszivitds mértéke nem allt Osszefiiggésben a sziilék jovedelmével, iskoldzottsagaval,

tarsadalmi hovatartozasaval, a csalad gazdasagi és tarsadalmi hatterével (Olweus, 1999).

Az iskolai zaklatas mogott huzodo csaladi tényezok kapcsan felmeriil a tanult agressziv
viselkedés lehetséges szerepe: a zaklatdk csaladjaban feltehetden gyakoribbak a konfliktusok,
a zaklatok maguk is szerepet kapnak az otthon zajlo erdszakban és szamukra funkcionalis
értekkel bir az agresszid (Espelage & Swearer, 2003b). A csaladi erdszak kapcsolatban all a
zaklatd magatartas kialakulasaval és fennmaradasaval (Thornberry, 1994). Az ezzel
kapcsolatos kutatasok utalnak arra is, hogy a csaladi dsszetartas hianya kapcsolatba hozhat6 a
fiatalok agressziv viselkedésével (Gorman-Smith, Tolan & Huessmann, 1996). A nem kielégitd
sziiléi feliigyelet szintén Osszefliggésben all az agressziv viselkedésmintdk rogziilésével
(Farrington, 1991) A sziild részérdl tanusitott ellenséges, blintetd attitlild hasonloképpen a
zaklatd magatartasnak kedvez (Loeber & Dishion, 1983.). A problémamegoldd képességek
sériilése szintugy Osszefiiggésben all a zaklatdo magatartas kialakulasaval (Tolan, Cromwell &
Braswell, 1986). A csaladi konfliktusok és a sziil6i problémak megléte dsszefiiggést mutatnak
a fiatalkori agresszioval (Henggeler, Shoenwald, Bourdin, Rowland & Cunningham, 1998).
Mais eredmények arra utalnak, hogy a zaklatdk csaladtagjainak korében magas a hatalom iranti

igény (Bowers, Smith & Binney, 1994).
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Hazai, 647 f6s mintan végzett kutatds azt az eredményt hozta, hogy a gyermek nemétdl
fliggetleniil a kevés sziildi gondoskodas a bantalmazové valasra hajlamosit. Emellett nemtol
fliggetlentil az anyai talvédés prediszponal tamado magatartasformara. (Margitics et al., 2010).
Figula és munkatéarsai vizsgalatanak eredményei szerint a zaklatova valo fitk esetében a
konfliktusorientalt csaladi 1égkor hajlamosit legerdteljesebben a tamad6d magatartdsformakra,
ezen beliil jelentds az apai gondoskodds hidnydnak szerepe. A zaklatéva valo lanyok korében a
konfliktusorientalt csaladi 1égkor kapcsan az anyai gondoskodés hianya allt kapcsolatban a

tamado magatartasforma kialakulasaval (Figula et al., 2011)

Figula 2004-ben, 505 f6s hazai mintan végzett vizsgalataban a zaklatokat alacsony mértékii
szorongassal, az  atlagosndl = nagyobb  fokli  extroverzioval, atlagos  szintli
kiegyensulyozatlansaggal jellemzi, az elkovetdk kevésbé impulzivak €s inkabb belsd kontroll

attitliddel rendelkeznek (Figula, 2004b).

Ennek némiképp ellentmonddan Buda dsszefoglaldo munkaja arra utal, hogy a zaklatok jelentds
hanyada az 4tlagosnal impulzivabb ¢és az atlagosndl gyengébb onkontrollal rendelkezik,
ugyanakkor gyakran népszeriick a kortarscsoportban ¢és fejlett szocialis intelligenciaval
rendelkeznek. A szocialis hattér és a zaklatd viselkedés kdzott nem mutatkozott Gsszefliggés.
Ugyanakkor a zaklatok csalddjaban gyakoribb az odafigyelés és a pozitiv mintak hianya, a
kovetkezetlen fegyelmezés, a testi €s/vagy lelki bantalmazas. Nagy jelentdséggel bir szamukra
a szocialis hatalom, ennek megszerzése megitélésiik szerint nem sért normat. A fejlett szocialis
intelligencia magas szintli empatia hianydban ¢és egyensulyra torekvés nélkiill a hatalom
megerdsitésére iranyuld torekvéseknek és manipulativ tendencidknak kedvez. A bantalmazas
az elégedettség érzését ébreszti fel a zaklatoban az aldozat kiszolgaltatottsagabol adododan,
mikozben a zaklatd egyuttal sikeresen demonstralja hatalmat a tobbiek eldtt. Ez részben
magyardzatot ad arra, hogy a zaklatas miért zajlik nyilvadnosan €s leplezetleniil. Annak ellenére,
hogy az iskoldban nem izolalédnak, az adaptiv tarsas viselkedési stratégiak elsajatitdsanak
hidnyéaban egy jabb szocidlis kdzegben - amely nem toleralja az altaluk tanusitott agresszidt —
elszigetelddhetnek. Ennek kovetkezményeképpen az egykori elkdvetdk olyan csoportok
vonzasterébe sodrodhatnak, melyek elfogadonak mutatkoznak az agresszioval szemben,
egyuttal megnovekszik a dohanyzés, az alkohol- ¢és drogfogyasztds és a devidns viselkedés

kockazata (Buda, 2008).

Az aldozatokhoz hasonléan a bantalmazok korében is jelentOs egészségiigyi kockazatok
¢szlelhetéek, a mentalis egészségligyi problémak koziil szamottevd a depresszio, a
hiperaktivitas és figyelemzavar, az oppozicios viselkedészavar rizikoja. Jelentds a dohanyzas,
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a problémas alkoholfogyasztas és a szerhasznalat - koztiik a dizajner drogok hasznalatanak —
rizikdja -, valamint a verekedés és egyéb fizikai agressziobol jarulékosan adodo sériilések
kockazata. A tiltott szerek és a diz4jner drogok hasznalatanak prevalencidja tobbszoros az
aldozatokhoz képest, ugyanakkor nincs kiugré a kiilonbség a legalis szerek hasznalatanak

kapcsan (Varnai, Zsiros & Németh, 2016).
1.4.3.Agressziv aldozat

Figula 2004-ben, 505 f6s hazai mintan végzett vizsgalatinak eredményei alapjan az agressziv
aldozatok  csoportjara az  atlagosnal nagyobb mértékli fesziiltség, nagyfoku
kiegyensulyozatlansdg, nagy mértékii impulzivitas és kiilsé kontroll attitiid jellemzd (Figula,
2004b). A zaklatds negativ kovetkezményeit tekintve a legveszélyeztetettebb csoportnak
tekinthetd. Jelentés mértékii szorongas és depresszio jellemzi 6ket, szamottevé a dohanyzas és
az alkoholfogyasztas kockazata (Buda, 2008). Jellemz6 az alacsony Onértékelés és a negativ
énkép, tovabba a felmeriilé6 mentalis egészségiigyi problémak kozt emlithet6 a figyelemzavar,
a depresszido és az oppozicids viselkedészavar. Mind a depresszié, mind az oppozicids
viselkedészavar kapcsan jelentdsebb a probléma kialakuldsanak valdszintisége a bantalmazo-
aldozatoknal, mint a csak elkovetdk esetében. A szorongds, az evészavarok el6fordulasa
koriikben jellemzdbb, mint az dldozatok és az elkdvetdk esetében (Varnai, Zsiros & Németh,

2016).
1.4.4.Szemlélo

Figula 2004-es, 505 fos hazai mintan végzett vizsgalata alapjan a szemlélok csoportja
kismértékli szorongasszinttel, az atlagosnal kisebb mértékii impulzivitassal, az atlagosnal
nagyobb mértékli extroverzioval és atlagos mértekl kiilsé kontroll attitiddel jellemezhetd

(Figula, 2004b).

Szerepiik kritikus fontossagl, hiszen potencidlisan megallithatndk a zaklatast. A szemlélok
csoportja heterogén. A heterogenitast részben az alakitja ki, hogy a szemlélok rokonszenvét az
aldozatok vagy az elkovetdk élvezik-e, és ez a tiamogatds milyen mértékii bevonddast von maga
utan. A szemlélok egy csoportja pozitivan viszonyul a zaklatohoz és a zaklatas tényéhez, mert
hasonld beallitottsaguiak, vagy mert osztozni szeretnének a szocidlis hatalmon. Buda
Osszefoglald munkajaban passziv zaklatoként nevesiti azt a szemlélot, aki egyetért a
bantalmazassal, de aktivan nem részese annak, ez tobbnyire az dvatossaggal és a passzivitassal
magyarazhat6. Tétlen szemlélonek nevezi azt a tipust, aki kozony vagy biztonsagkeresés miatt

tavol marad a zaklatastol, nem foglal allast. Buda az aldozat védelmezdjeként emliti azt a
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szemlélot, aki ellenzi a zaklatast és aktivan fellép az 4aldozat védelmében. Passziv
védelmezdnek nevezhetd a szerepld, aki ugyan elitéli a zaklatast, de a félelem visszatartja a

beavatkozastdl, esetében kognitiv disszonancia mutatkozik (Buda, 2008).

Olweus nevéhez kothetd a zaklatas kore, mely nyolc szerephez koti a zaklatas folyamatat
(késobbi munkaiban mindez kiegésziil a zaklato-aldozat szerepével). Déczi-Vamos Olweus
munk4jabol kiindulva a proszocidlis-antiszocidlis tengelyen helyezi el a szemlélok eltérd
alcsoportjait. Az antiszocialis tengelyen talalhato a zaklaté mellett a csatlds, a passziv zaklatd
¢s a passziv tamogatd. A proszocidlis tengelyen a védelmezd és a lehetséges védelmezd
talalhat6, mig k6zonyods bamészkodo egyfajta atmenetként semleges szerepld marad (Ddczi-

Vamos, 2017).

- antiszocialis szerep
I:l semleges szerep

|:| proszocialis szerep

2. abra: A zaklatas kore Olweus (2001) nyoman (forras: Doczi-Vamos, 2017, p. 75)

1.5.Az autizmus fogalma

Az autizmus kifejezés a gordg ,,autos” névmasbol ered, melynek jelentése ,,0nmaga”. Az
autizmus kifejezést els6ként Eugen Bleuler, svajci pszichiater alkalmazta 1911-ben. Autista
visszahuzodasrol ir, illetve a szkizofrén megbetegedésekkel Osszefiiggésben a realitasérzék
zavarat ¢és a kontaktus elharitasat kapcsolja a fogalomhoz. A kifejezést késobb, 1943-ban Leo

Kanner, gyermekpszichidter hasznalta tizenegy, 2-11 ¢év kozotti gyermek tlineteinek
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Osszefoglalasara, akik elutasitottak a kontaktus eltéré formait, nem, vagy atipikus modon
beszéltek, valamint rendkiviili moédon torekedtek kornyezetiik allandosasanak fenntartdsara
(Mercati & Chaste, 2015). Kanner utalt arra, hogy az emberek iranti érdeklédés hidnya
jellegzetesen eltér a tipikusan fejlodo gyermekek tarsas érdeklddésétol. Tovabba felfigyelt arra,
hogy amennyiben kialakult nyelvhasznalat az ¢érintetteknél, az echolalia, a névmasok
megforditasa és a szdszerintiség jellemzOen fennallt. Emellett utalt a repetitiv és latszolag
célnélkiili, sztereotip viselkedés meglétére (Volkmar et al.,, 2015). Kanner arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy a szkizofrénidval ellentétben a markans tiinetek kezdettdl fogva
fennallnak, mig a szkizofréniaval diagnosztizalt betegek esetében a tipikus menetli fejlodést
akasztja meg a viselkedés drasztikus megvaltozasa és a progressziv szocialis visszahtizodas.
Kanner és Eisenberg a késdbbiekben, 1956-ban az izolalodast és az allandosag iranti kényszeres
ragaszkodast emelte ki. Kanner kortarsa, Hans Asperger, bécsi gyermekorvos 1944-ben
habilitacids irasaban négy 6-11 éves fingyermek viselkedési sajatossagait targyalta és az
»autista pszichopatia” kifejezést alkalmazta a tiinetcsoport leirasara. Szocialis beilleszkedési
zavarrol, nonverbalis kommunikacids akadalyozottsagrol és rendellenes beszédhasznalatrol,
motoros iigyetlenségrdl és sztereotip mozgasokrol, egyenetlen intellektualis képességekrol,
ujszerli és olykor kimagaslo teljesitményt eredményezd gondolkodasmodrol, a kornyezeti
tényezOk negligalasardl szamolt be. Habar Asperger munkassidga hosszu ideig ismeretlen
maradt — részben annak kdszonhetden, hogy német nyelven irddott -, 1981-ben Lorna Wing
kozbenjarasaval kapott nagyobb figyelmet, aki 34 masik esetre alapozva megalkotta az
az autizmus kapcsan: (1) a tarsas kapcsolatok zavara (2) nyelvi elmaradas és nyelvi problémak
(beszédmegértési zavar, echolalia, személyes névmasok cseréje stb.) (3) kényszeres,
ritualisztikus viselkedés, sztereotip jatéktevékenység, (3) a jellemzok kialakuldsa a 30. honap
elétt. 1979-ben Wing és Gould harom olyan teriiletet azonositott, melynek folyoméanyaként
késObb az ,,autisztikus tridsz” fogalma elterjedt: (1) reciprok szocialis interakcidk zavara, (2)
reciprok kommunikacié zavara, (3) rugalmas viselkedésszervezés zavara (Mercati & Chaste,
2015). Mar a DSM-III is hivatalosan 1étezd diagndzisként tiinteti fel az autizmust. A DSM-1V-
TR értelmében 3 éves kor elott realizalédnak a tlinetek az aldbbi teriileteken: (1) tarsas
kapcsolatok (2) kommunikaci6, jaték (3) korlatozott érdeklédés vagy tevékenységi kor. A
DSM-IV-TR pervaziv fejlédési zavarok kategériaja magaba foglalta az autisztikus zavart, az
Asperger-szindromat, a Rett-szindromat, a gyermekkori dezintegrativ zavart és a nem
meghatarozott pervaziv fejlédési zavart (PDD-NOS). A DSM-V idegfejlédési zavarok

munkacsoportja a korabbi kategoriakat dsszevonta, igy a DSM-V az autizmus spektrum zavar
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diagnozist 1éptette érvénybe. Az autisztikus tridsz két teriiletének dsszevonasa altal a szocialis
kommunikéci6 és interakciok érintettsége, illetve a korlatozott, repetitiv viselkedés és besziikiilt
érdeklodés és aktivitas alkotja az autisztikus diddot. A DSM-V értelmében nem kritérium a
tiinetek harmadik életév elott torténd megjelenése, ugyanakkor tovabbra is a korai életévekre
tehetd a tiinetek jelentkezése. Uj szempontként ragadhatdak meg bizonyos esetlegesen
felmeriilé szenzoros abnormalitdsok, a két alapveto teriileten jelentkez6 sériilések mértékének
megallapitasa céljabol 1j stlyossagi skala keriilt bevezetésre. A diagnosztikus vélemény
kialakitdsa olyan tényezok szamitasba vételével valik lehetségessé, mint az intellektualis
képességzavar, a nyelvi zavar, a katatonia megléte vagy hianya, emellett genetikai és kornyezeti
tényezOk egyarant figyelmet kapnak. Az 0j kritériumoknak kdszonhetéen a multbeli torténések
¢s sajatossagok akkor is befolyasold erdvel birnak, ha az adott pillanatban mar nem allnak fenn
(Volkmar et al., 2015). A hazai gyakorlatban a BNO-10 (WHO, 1993) tekintheté a
diagnosztikus munka bazisanak. Eszerint az autizmus spektruman jelzett allapotokat a pervaziv
fejlédési zavarok kozé soroljuk, amit az F84.xx kod(ok) jelol(nek). A nemzetkodzi szakmai
trendekhez illeszkedve terjedt el az autizmus spektrum zavar elnevezés, ami a gyermekkori
autizmus (F84.0), az Asperger-szindroma (F84.5), az atipusos autizmus (F84.1), a nem
meghatarozott pervaziv fejlddési zavar (F84.9) és az egyéb pervaziv (4thatd) fejlédési zavar

(F84.8) osszefoglalasara szolgal (Csepregi & Stefanik, 2012).
1.5.1. Autizmussal él6 tanulok a hazai kozoktatasi rendszerben

A soron kovetkez0 1.6. fejezet, azon beliil elsésorban a 1.6.2. és az 1.6.3. alfejezet a nemzetkozi
¢és hazai kutatasi eredményeket mutatja be az autizmussal €10 tanuldkat érintd bullyinggal
kapcsolatban, valamint ehhez kapcsolddéoan a javasolt €s megvalosult anti-bullying
beavatkozéasokat részletezi. Az 1.6. fejezetben vazolt eredmények tiikrében megjegyzendo,
hogy az értekezésben részletesen targyalt 6nallo kutatds szemszOogébol nézvést barminemi
Osszevetés, Osszehasonlitds a nemzetkozi szakirodalomban targyalt eredményekkel ¢és
gyakorlatokkal ovatossagra ad okot. Az orszdgonként eltéré pedagogiai gyakorlat és az ennek
hatterét megrajzold jogi szabalyozéas, valamint az autizmussal €16 személyek megitélését
befolyasold tarsadalmi €s iskolai ,.klima” kovetkezményesen hatast gyakorolhat a bullying
alakulasara. A kontextualitas lehasitasa j6 eséllyel torzitja az iskolai zaklatas
megismerhetdségét, a kontextudlis tényezdk figyelembevétele nélkiil életszerlitlen mddon
kapszuldba zarnank egy olyan jelenséget, mely nem elvonatkoztathatd a kdrnyezeti
bedgyazddastol. Habar jelen értekezésnek nem célja preciz ,,latleletet” adni az autizmussal €16

tanulét fogadd pedagodgiai kornyezetrol, sem a szegregacio-integracid kérdéskorérol,
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ugyanakkor elengedhetetleniil fontos eldljaréban véazolni bizonyos lokalis kontextudlis
mindségeket annak érdekében, hogy arnyaltabb képet kaphassunk az autizmussal €16 tanulok

bulllying-jellemzdirdl.

A magyarorszagi ellatérendszert érintd jogi szabalyozas keretein beliil elsdként az 1993-as
kozoktatasi torvény (1993. évi LXXIX. torvény a kozoktatasrol) 1996-ban tortént modositasa
(1996. évi LXII. torvény a kozoktatasrol szold 1993. évi LXXIX. torvény modositasarol)
nevesitette ,,mas fogyatékossag” kategorian beliil az autizmust, majd 2003-as modositassal
(2003. évi LXI. torvény a kozoktatasrol szolo 1993. évi LXXIX. toérvény modositasardl) a o
fogyatékossagi kategoriak kozt szerepel az autizmus A 2011-es kdznevelési torvény (2011. évi
CXC. torvény a nemzeti koznevelésrdl) a sajatos nevelési igényli tanulok kozt targyalja az
autizmus spektrum zavarral él6 gyermekeket és fiatalokat. Ennek értelmében sajatos nevelési
igényli tanulo ,,az a kiilonleges banasmodot igénylé gyermek, tanulo, aki a szakértoi bizottsag
szakeértoi veéleménye alapjan mozgasszervi, érzékszervi (latasi, hallasi), értelmi vagy
beszédfogyatékos, tobb fogyatékossag egyiittes eloforduldsa esetén halmozottan fogyatékos,
autizmus spektrum zavarral vagy egyéb pszichés fejlédési zavarral (silyos tanulasi, figyelem-
vagy magatartdsszabdlyozdsi zavarral) kiizd”. A torvény arr6l is rendelkezik, hogy ,,autizmus
spektrum zavarral kiizdé (...) gyermeket, tanulot harom gyermekként kell figyelembe venni az
ovodai csoport, iskolai osztdly, kollégiumi csoport létszamanak szamitasandl, ha nevelés-
oktatasuk a tobbi gyermekkel, tanuloval egyiitt tortenik”. Mindezek elvart eredménye a kisebb
osztalylétszam az autizmussal €16 gyermeket fogadd osztalyban. Hasonloképpen a 2011-es
koznevelési torvény tér ki részletesen az egyiittnevelés lehetdségére és feltételeire. Az
autizmussal €16 tanulok egyiittnevelése a neurotipikus tanulokkal ,,részben vagy egészben
torténhet meg. A forditott integracid lehetdségét a torvény nem veti fel lehetéségként. Ennek
értelmében az egyiittnevelést segitdé pedagdgus az utazd gyogypedagdgiai haldzat vagy maga
az ellatd intézmény foglalkoztathatja. Az Egységes Gyogypedagogiai Modszertani
Intézmények (EGYMI) az egylittnevelés igényeit nagyrészt az utazod gyogypedagogusi halozat
segitségével hivatottak kielégiteni (Abraham, et al., 2018). A koznevelési torvény 47. §-a
rendelkezik arrdl, hogy ,,4 sziilé valasztja ki a sajatos nevelési igényii tanulo szamara megfelelo
ellatast nyujto nevelési-oktatasi intézmeényt az illetékes szakértoi bizottsag szakeértdi véleménye
alapjan, a sziilo és a gyermek igényeinek és lehetoségeinek figyelembevételével”. Miutan a
szakértdi és rehabilitacios bizottsdg a sajatos nevelési igényli gyermekkel kapcsolatban
megallapitotta iranyadd véleményét, a szakértdi vélemény egyuttal kijeloli a fogyatékossagnak

megfeleld intézményt. A szakértdi és rehabilitacids bizottsag altal javasolt intézmények koziil

31



a sziil6 valaszt a fenntartd adatszolgaltatasa szerint Osszeallitott intézményi jegyzékbol.
Hazankban megkdzelitéleg azonos ardnyban miikddnek specidlis oktatasi intézmények és

inkluziv osztalyok (Szabd, 2015).

Az Orszagos Autizmus Kutatas jelentése szerint a 2002/2003-as és a 2008/2009-es tanév kozott
eltelt id6szakban az autizmussal él6 tanuldk szama 2,5-szeresére névekedett: 630-f6r6l 1618
fore. Ebben az id6északban a befogadd intézmények szama 148-r61 476-ra emelkedett. A
tobbségi ¢és a gyogypedagogiai intézmények aranyat tekintve a vizsgalt iddszakban
dinamikusan nétt az integracid lehetdségét felkinal6 tobbségi intézmények szama. Ugyanakkor
a szoban forgo tobbségi intézmények jellemzden csupéan egy-egy tanuldt integraltak az emlitett
iddszakban, az egy intézményre jutd integralt gyermekek szama 1,3 és 1,5 f6 kozé esett. Az
autizmussal €16 tanulok jelentds tobbsége gyogypedagogiai tantervet kovetd intézmény
tanuldja, intézményenként az atlagos tanuloszam 6,8 és 9,1 koz¢é esik. A 2008/2009-es tanévban
az autizmussal €16 tanuldk 35%-a tanult integralt pedagogiai kornyezetben (Bognar, Birdé &

Marossy-Dévai 2009).

Az Autistak Orszagos Szovetségének 2020. junius 10-én publikalt tijékoztatasa alapjan ,,A
sajatos nevelési igényii (SNI), koztiik az autizmussal élo gyermekek ovodai és iskolai nevelését,
oktatasat meghatarozo kerettantervek és iranyelvek frissiiltek (...) Korabban a ma mar hatalyon
kiviil helyezett 32/2012 EMMI rendelet tartalmazta az SNI iranyelveket. A jelenleg érvényes
iranyelvek szovegét szakértoi team véglegesitette. A frissitett, véglegesitett szoveg ezuttal nem
jogszabalyi megerdsitést kapott, hanem az Oktatasi Hivatal honlapjdan valo megjelentetéssel
valt érvényessé. Bar az irdanyelvek mar nem jogszabdlyban szerepelnek, ezek mégis olyan
szakmai eldirdasok, amelyeket az SNI gyermekeket, tanuldkat ellato oktatdsi intézmények
kotelesek betartani, s ha ez nem valosulna meg, ugy a sziilok elsé sorban az intézménnyel
szemben a nemzeti koznevelésrdl szolo 2011 évi CXC. torvényben szereplo jogorvoslattal
élhetnek” (a0sz.hu). Az Oktatasi Hivatal oldalan fellelhetd 4 sajdtos nevelési igényii tanulok
iskolai oktatasdnak iranyelvei cimti dokumentum szerint ,, 4z autizmus spektrumzavarral kiizdo
tanulot fogado kéznevelési intézmény valamennyi kézosségeét (munkatdrsak, sziiloi kozésség,
kortars kozosség) informalni kell az autizmussal kapcsolatos alaptényekrol és a tamogatas
alapveto stratégiairol”, illetve ,,Torekedni kell arra, hogy a tanulo pozitiv tapasztalatokat
szerezzen a kozosségben valo részveételrol” (A sajatos nevelési igényti..., p. 112). Az integraciod
lehetdségeit illetden felmeriil a teljes, funkciondlis integracid, a részleges integracid ¢és a
forditott integracio lehet6sége. A korabbi rendelettel (32/2012. (X. 8.) EMMI rendelet a Sajatos

nevelési igényll gyermekek ovodai nevelésének irdnyelve és a Sajatos nevelési igényti tanulok
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iskolai oktatasanak iranyelve kiadasarol) egyetértésben a dokumentum kitér arra, hogy ,,A
tudatosan tervezett, és nem kényszermegoldaskent alkalmazott integracio akkor indokolt, ha
egyertelmiien a gyermek javat szolgalja” (A sajatos nevelési igényd...,p. 115). Tovabbi
részletezés soran kifejtésre kertil, hogy teljes, funkcionalis integracié csak atlagos vagy atlag
feletti intelligencia, enyhe stlyossagu fogyatékossag, illetve jol kompenzalt, csekély mértékii
viselkedésproblémak esetén javasolhatd. Barmely szervezési forma esetén a specialis
csoportsajatossagok figyelembevételénél tigyelni kell a csoport homogenitidsara. Jelen
értékezés témajaval - az autizmussal €16 tanuldkat érinté iskolai zaklatassal — SzOros
Osszefliggésben az alabbi iranyelveket fogalmazza meg a dokumentum: ,,Fontos, hogy a
pedagogus hangsulyozza: természetesnek tekinti a gyermekek kozotti eltéréseket viselkedésben,
teljesitményben, és ramutasson az autizmussal ¢él6 tanulok erdsségeire, pozitiv
tulajdonsdgaira”. A tovabbiakban kiemelt figyelmet kap a bullying kérdéskore: ,,Az
autizmussal él6 tanuldk szocidlis naivitasuk, szokatlan tdrsas viselkedésiik miatt fokozottan
kitettek az iskolai bantalmazasnak. A bantalmazas megelozésére kiilonésen nagy figyelmet kell
forditani.” Mindezzel Osszefliggésben ,.Integrdacioban az autizmus spektrum pedagogiaja
szakiranyos gyogypedagogus feladata az intézményi kozosségek informaldsa és folyamatos
tamogatdsa, a kortars segitok felkészitése és a kortarsakkal valo egyiittmiikodésben rejlo egyéb
lehetoségek kiaknazasa, a habilitdacios, rehabilitacios fejlesztés biztositasa, a csaladdal valo
folyamatos kapcsolattartis megszervezése, kooperdcioban a gyermek pedagogusaival” (A
sajatos nevelési igényl..., p. 116). Az adaptiv viselkedés tdmogatasanak célkitlizése mellett a
dokumentum kitér arra, hogy A tanulok szamos olyan viselkedést, magatartasformat
mutathatnak, melyet a kérnyezet nemkivanatosnak mindsit, tilt, esetleg csupdan szocialisan
furcsanak tart. Ezen viselkedések kozott elofordulnak veszélyes, destruktiv, agressziv vagy
onkarosito megnyilvanulasok (...) is. A beilleszkedési nehézségeket eredményezo viselkedések
hatterében sokféle ok allhat. Ezek koziil a leggyakoribbak: kommunikdcios nehézségek, fokozott
érzékenység bizonyos kornyezeti ingerekkel szemben, a szocialis megértés hianya, valtozdsok
megértésével, elfogadasaval kapcsolatos nehézségek stb.” (A sajatos nevelési igényii...,p. 128)
A pedagbégusok feladata, hogy a csaladdal egylittesen rangsoroljak a problémasnak vélt
viselkedéseket sulyossdg szempontjabol, majd megoldasi stratégidt dolgozzanak ki. A
folyamatba bevonhatd pszichologus és pszichiater is. Meg kell jegyezni, hogy az Oktatasi
Hivatal oldalan feltiintetett dokumentum a korabbi rendeleti szabalyozassal egybecsengd
részleteitdl eltekintve nem allt hatalyban a jelen értekezésben targyalt kutatas id0szakéaban, igy

annak tartalma semmiképpen sem tekinthetd alapvetésnek a vizsgélati személyek pedagogiai
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ellatasanak tekintetében. A szoban forgd dokumentum tehat legfeljebb a jovovel kapcsolatos

képzeteinket navigalja

A mindenkori jogi szabalyozas és a gyakorlati kivitelezés Gsszevetésében szamos gyakorlati
szemponti szakmai publikaci6 sziiletett, melyek az autizmussal €16 tanulok pedagogiai
kornyezetben szerezhetd tapasztalatait és az ezt tamogatd szakmai munka sikereit és
sikertelenségeit targyaljak. Egy 2015-ben publikalt hazai kutatas a kozép- magyarorszagi régio
(Budapest és Pest megye) utazd gyogypedagdgust foglalkoztatd allami fenntartasu
intézményeiben egyebek mellett a szakemberek altal szubjektiven megitélt szakmai
nehézségeket targyalja. Osszesen 13 intézményhez kapcsoloddan tortént adatgyiijtés. A
valaszadok koziil a Budapesten tevékenykedd gyogypedagogusok ,,legnagyobbrészt az autista
tanulok ellatasaban latnak nehézségeket” (Szabo, 2015, p. 82) A kutatdsi eredménnyel
osszhangban Abraham, Stefanik és Oszi az egyiittneveléssel kapcsolatosan adnak hangot
aggalyuknak, hogy az utaz6 gyogypedagogusi feladatot ellatdé szakemberek milyen aranyban
rendelkeznek autizmus spektrum zavar pedagdgiaja szakirany végzettséggel. A szerzok a
mindennapos gyakorlattal kapcsolatban tovabbi nehézségeket hangsulyoznak: ,,az utobbi évek
ombudsmani vizsgalatai ravilagitottak arra, hogy tobbféle modon is sériilhetnek a tanulok
jogai: az intézmények gyakran a személyi-targyi feltételek hianyara valo hivatkozdssal utasitjdak
el a jogszabdalyban foglaltak szerinti ellatdst, mds esetekben kényszermegolddsként
magantanuloi statusz kérésére, elfogaddsara buzditjak a sziiloket. Sokszor megoldatlan az
autizmusban sulyosan érintett, de a meért 1Q tekintetében a 70 pont feletti savba tartozo tanulok
ellatasa. Ennek egyik oka, hogy a tobbségi tanterv szerinti tanulds, kiilondsen a felso
tagozatban, a gyogypedagogiai intézményrendszerben nem megoldott. A tobbségi intézmények
viszont gyakran magas osztalylétszammal miikodnek, és valoban nem rendelkeznek megfelelo
személyi és targyi feltételekkel. Gyakori tapasztalat, hogy a tanulo iskolardl iskolara vandorol,
Mivel a szakmai feltételek hianya miatt befogadasa sikertelen. Szintén nehézséget jelent, hogy
egyes, szakmailag indokolt koriilmények megteremtésének nincsen meg a pontos jogszabalyi
alapja” (Abraham, et al., 2018, p. 199). Keszi és munkatarsai 2010-ben publikalt kvalitativ
kutatdsuk eredményeivel Osszhangban utalnak az Orszagos Fogyatékosligyi Tanacs
megbizdsabdl az autizmussal €16 személyek specidlis jogair6l készitett dokumentumelemzés
alapjan kirajzolodo oktatast-nevelést érintd gyakorlati nehézségekre, egyebek mellett arra, hogy
whem dll rendelkezésre megfelelo szamu specialisan képzett szakember, az autizmussal élok
nem egyenlo eséllyel férnek hozza szolgaltatisokhoz és kozintézményekhez, és a tarsadalmi

elfogadas terén is komoly problémdk vannak. Az atlagpolgar mellett az ellatasban részt vevo
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szakemberek is gyakran kevés és megtéveszto informaciokkal rendelkeznek az autizmusrol, az
informaciohiany pedig megneheziti az elfogado kornyezet kialakitasat, mélyiti az autista és a
nem autista emberek kozotti szakadékot” (Keszi, Kiss, Pal & Papp, 2010, p. 30) Oszi Tamésné
altal szerkesztett, az autizmus-specifikus alapszolgaltatasok miikddtetéséhez kialakitott
szakmai ajanlas keretein beliil a jogszabalyban foglaltakkal 6sszefiiggésben fogalmazodott meg
a gyakorlati megvalosulasra adott reflexid. Eszerint problémat jelent, ha ,,a lakdhely kozelében
nincsen autizmus-specifikus ellatas, vagy a rendelkezésre dllo szolgaltatas valamilyen
szempontbol nem felel meg a gyermek sziikségleteinek. Példaul életkorban, és/vagy az ellatott
gvermekek képessegei, autizmusban valo érintettsége szempontjabol nem illeszkedne a
kozosséghez a gyermek. Az ellatas minosége valamely, vagy akar tobb szempontbol sem
megfeleld: nincsen elegendd szamu és/vagy képzett szakember, ezért az alkalmazott modszertan
sem specifikus az autizmusra, a fejleszté és taneszkozok nem felelnek meg a gyermek
sziikségleteinek, a kérnyezet nem eléggé biztonsdgos, vagy szenzorosan nagyon megterhelo.
Integracioban, és gyogypedagogiai intézmény vegyes csoportjaiban a gyakorlatban elofordul,

hogy a sériilésspecifikus fejlesztés teljesen hianyzik” (Oszi, 2016, p. 26).

Az autizmussal ¢€l6 tanulok oktatdsat és nevelését szabdlyozo jogi feltételek, az
intézményrendszer mindenkori sajatossagai és lehetdségei, valamint a gyakorlati megvalosulas
altal kumulalédnak azok a hatasok, melyek kozvetve befolyasolhatjak az autizmussal €16
tanulok Kkitettségét a bullyinggal szemben. Mindez nem all tadvol azoktdl a korszerd,
korabbiakban targyalt bullying-koncepcioktol, melyek a bantalmazassal kapcsolatos

kontextualitas fontossagat hangsulyozzak.
1.6.Autizmus spektrum zavar €és agresszio

Az agresszi6 és a szlikebb értelemben vett bullying jelensége Osszefliggésbe hozhato a
autizmushoz tarsuld viselkedési problémakkal, ez azonban nem egy konszenzuson alapulo
meghatarozott kategoria. Tobbnyire ,,maladaptiv”, , problémas”, ,,zavart”, ,esetleg” kihivd”
jelzovel illethetd ezen viselkedésformak kore, ide tartozik ,,mdsok, 6nmaguk vagy a tulajdon
megkdrositasa, ugyanazon kérdés ismételgetése, a masokra vonatkozo személyes megjegyzések,
a nyilvanosan térténd maszturbadlds, az egész éjszakai ebrenlét és aktivitds, az étkezések
elutasitasa, a széklet elkenése...a lista szinte végtelen.” (Clements & Zarkowska, 2007, p. 12)
Az auto- és heteroagressziv megnyilvanulasok helyet kapnak ezen viselkedési formak
halmazan beliil. ,,4 sulyos viselkedésproblémak némelyike veszélyes abban az értelemben, hogy
fizikai bantalmazassal fenyegethet. Ez lehet a személynek maganak a kozvetlen bantalmazasa
olyan autoagressziv viselkedésekkel, mint a fej szilard feliilethez iitogetése. (...) Lehet masokra
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veszélyes —az agresszio kozvetlen formai, mint a harapas, rugdas, tités vagy a fegyverhasznalat.
(...) Léteznek olyan formai a veszélynek, melyek nem olyan nyilvanvaloak, mint az elozé példak.
A verbalis abuzus (szexualizalt nyelv, bantalmazassal valo fenyegetés) emocionalisan nagyon

drtalmas lehet, noha nem hagy fizikai nyomokat.” (Clements & Zarkowska, 2007, p. 54)

Mesibov, Shea és Schopler autizmusban érintett személyek esetében az agresszid egyes
megnyilvanulasait igy magyarazza: ,,Diihkitérések dltalaban gyakoriak az ASD-vel élo
embereknél, akik esetleg minden lathato ok nélkiil elkezdenek sikitani, tornek-zuznak, vagy akar
megprobalnak sajat magukban is kart tenni. (...) Az ASD-vel élo embereknél a diihrohamok
egyik legfobb oka a korlatozott kommunikacios képesség. Elofordulhat, ha a személy nem képes
kifejezni olyan dolgokat, mint: ,,Még mindig éhes vagyok”, ,,Egy holyag van a labamon.”,
,,Szeretném abbahagyni ezt a tevékenységet.”, vagy ,, Unatkozom”, akkor csak a sikitas vagy
az tités marad szamdra. Ehhez hasonloan megtérténhet, ha nem érti meg, hogy mit kérnek tole,
vagy hogy mi torténik koriilotte, akkor sikit, vagy elszalad. Gyakran olyankor is
megfigyelhetiink diihkitoréseket, ha a rutint félbeszakitja valami, vagy a kornyezet megvaltozik
(...). Esetenként eldfordulhat, hogy az ASD-vel élok olyankor is agresszivvé vilnak masokkal
szemben, amikor éppen nincs diihkitorésiik. Az ilyen viselkedést dltalaban ugyanazok a tényezok
okozzak, amelyek mas, szocidlisan nem megfelelo viselkedésért is felelosek. Megtorténhet, hogy
az agressziv személy nem érti meg, hogy dldozata fajdalmat érez. Lehet, hogy a sziikséges
beszédkészség hianyaban ugy probdl szocidlis interakciot kezdeményezni, hogy csipkedi,
lokddsi, vagy pofozgatia a vdlasztott partnert. Az is eldfordulhat, hogy a személy szamdra
eérzékszervi érdekességet jelent az agresszio altal kivaltott sikoltds, kialtas vagy szidads.”
(Mesibov, Shea & Schopler, 2008, p 38-39) Az agressziv megnyilvanulasok gyakorisagat
tekintve Baron-Cohen és Bolton szerint ,,4 legtobb autizmussal él6 ember szerencsére nem
mutat tulzott agresszivitdast, noha természetesen ok is diihvel reagdlnak a frusztraciora,
ahogyan a robbiek is teszik. Az agresszio sajatos fajtdi mindazondltal megfigyelhetéek szamos
autizmussal él6 gyermeknél. Gyakori megnyilvanuldsi forma, hogy az autizmussal élo megiiti
embertarsat, vagy mas modon okoz sériilést neki; am amikor kikérdezik, kideriil, hogy nem volt
tudataban, milyen érzelmi hatast gyakorol ezzel az , dldozatra”, noha esetleg nagyon is
tisztaban volt a fizikai hatdssal (példaul azzal, hogy ettél az dldozat sirni fog).” (Baron-Cohen
& Bolton, 2000, p. 140-141) Feltételezhet6 tehat, hogy az indittatas (példaul diih, frusztracio),
a cselekedet (agressziv megnyilvanulas) ¢és a kovetkezmény belatdsa (sérelem okozasa,
aldozattd tétel) nem minden esetben all szinkronban egyméssal. A kezdeti indittatas

eredményezhet agressziv megnyilvanulast anélkiil, hogy az egyén minden sikon belatna,
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bejosolna annak kovetkezményeit, vagyis a masik személy szamara okozott karokat. Mas
esetben a kezdeti indittatds nélkiilozi az agressziv tartalmat, nem diihbdl, vagy tényleges
frusztraciobol fakad, mégis agresszivnek haté megnyilvanuldshoz vezet, és esetlegesen a

kovetkezmény komplex szinti belatdsara sem keriil sor.
1.6.1.Autizmus spektrum zavarral €10 tanulok érintettsége az iskolai zaklatasban

Habar a bullyingban valo érintettség terén a kapott prevalencia értékek nagy kiilonbséget
mutatnak - ami magyarazhatd az egyes kutatdsok definicios kiilonbségeivel, a valasztott
mérdeszkozok soksziniiségével, a mintavalasztas eltéréseivel -, az eredmények azt igazoljak,
hogy kiemelt kockéazatii csoportként tekinthetiink az autizmussal €16 tanulokra. Mindemellett
az autizmusban érintett tanulok bullying-kutatasaban kiilonbségek mutatkoznak az egyazon
kutatasban résztvevd valaszadoktol (pedagogus, sziild, kortars versus érintett tanuld) kapott
eredményekben is, amire magyarazatként szolgalhat az autizmus magdeficitjeként emlitett naiv
tudatelméleti deficit (Hill et al., 2014). Gyakran idézett szamadat, hogy a neurotipikus
kortarsakkal vald Osszehasonlitdsban az Asperger-szindromaban érintett tanulok korében
négyszer valdszinlibb a viktimizacio valdszintisége (Little, 2001). A jelenség nem levalaszthato
bizonyos diagnosztikus sajatossdgokrol, és azok kovetkezményeirdl. Dubin tizenegy olyan
sajatossdgot nevezett meg, amely az autizmusban érintett gyermekek és serdiilok
veszélyeztetettségét ndveli a bantalmazas tekintetében: (1) alacsony frusztracids tolerancia, (2)
monotropizmus (ami akadalyozza, hogy az egyén az informacié egynél tobb szegmensére
Osszpontositson), (3) motoros képességek nehézségeli, (4) tarsas naivitas, (5) auditiv feldolgozas
zavara, (6) nonverbalis kozlési csatorndk olvasasanak nehézsége, (7) specialis érdeklddés, (8)
a parkapcsolatteremtési tapasztalatszerzés hidnya (ami alapjan homoszexualitasra
kovetkeztetnek a kortarsak), (9) kulturalis inkompatibilitds (vagyis az autizmusban érintett
fiatal nem feltétleniil jartas a kortarsak &ltal preferalt kultaraban, szubkultirdban), (10)
képzeleti miikodés zavara, (11) szokatlan nyelvhasznalat (Dubin, 2007) A viktimizaciora
hajlamosito rizikofaktorok kozt azonosithato a szocialis képességek deficitje, a kommunikacios
nehézségek, a kevesebb szami vagy mindségében szegényesebb kortarskapcsolatok, az
érzelemszabalyozas nehézségei, az esetlegesen tarsuld internalizacids zavarok, a repetitiv és
sztereotip viselkedés (Kloosterman et al., 2013; Nabuzoka, 2003; Rowley et al., 2012;
Schroeder, Cappadocia, Bebko, Pepler & Weiss, 2014; Zeedyk, Rodriguez, Tripton, Baker &
Blacer, 2014). A szocialis interakciok zavara mellett a masok viselkedésének megértésében
fellépd deficit szintén a kockazatot ndveli (van Roekel, Scholte & Didden 2009). Az esetlegesen
tarsulo ADHD tovabbi rizikofaktorként nevesitheté (Montes & Haltermann 2007; Sterzing,
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Shattuck, Narendorf, Wagner & Cooper, 2012). Autizmus esetén a tipikustol eltérd érdeklédés
¢s viselkedés, az aldozatta valasban tanusitott intenziv érzelmi és viselkedéses vélasz egyuttal
megerdsitd, felbatoritd hatassal birhat a zaklatoi magatartast képviseld kortarsakra, ami a rizikd
er6sodését jelenti. A szocialis kapcsolatok nehézségei miatt az autizmusban érintett tanulok
kevésbé¢ élvezik a szupportiv kortarskapcsolatok protektiv faktoranak eldnyeit, ebbdl is fakad a
kortarscsoporton beliil kialakult marginalizalt helyzet, ami szintén kockézati tényezdként
nevesithetd (Cappadocia, Weiss & Pepler, 2011). Jargin azt hangsulyozza, hogy az autizmus
tiinetei €s a bullyingban valo érintettség kozott kétiranyu kapcsolat feltételezhetd: mikézben az

autizmusra jellemz6 tiinetek a bullying rizikojat felerdsitik, a zaklatas elszenvedése egynttal az

crer

Humphrey és Symes az egyiittneveléssel Osszefliggésben alkotta meg a kortars interakciok
kolcsonhatdsanak modelljét, mely az autizmusban érintett tanulék bullyingban vald
¢érintettségére is ad lehetséges magyarazatot. A modell értelmében a szocialis kimenetel az
autizmusban érintett tanuld és a kortars oldalarél befolyasolhatd. Az autizmusban érintett
tanulok szocidlis kogniciot érintd nehézségei, a gyengébb szocidlis €s kommunikécios
képességek nehezitik a kortarsakkal vald interakciok értelmezését és a reciprocitast. Ezzel
egyidejileg a kortarsak nem feltétleniil értelmezik megfeleléen az autizmusban érintett tanuldk
viselkedését, a ,,massag” elfogadasa nehézségekbe litkozik. Az autizmussal €16 tanulok ¢€s a
kortarsak oldalardl jelentkezd befolydsold hatdsok eredményeképpen megndvekedhet a
szocialis elutasitas, csokken a kortars tdimogatas. Kevesebb barati kapcsolattal rendelkeznek az
autizmusban ¢érintett tanulok, jelentésebb a bullying valoszinlisége, az izolacio ¢és
elmaganyosodas kockazata feler6sodik. A tarsas kozegben szerzett negativ tapasztalat a
maganyos tevékenységeknek kedvez és csokkenti az autizmusban érintett tanulok szocidlis
interakciokra irdnyuldé motivacigjat. Ezaltal még kevesebb lehetdség nyilik a szocidlis és
kommunikacios képességek fejlédésére. A pozitiv interakciok hianya egyuttal akadalyozza,
hogy a kortarsak hozzaférjenek az autizmust érintd adekvat informaciokhoz. A modell circulus

vitiosus-ként értelmezi a kortars interakciok kolcsonhatasait (Humphrey & Symes, 2011).
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‘ AUTIZMUSSAL ELO TANULO ‘ KORTARS CSOPORT

v

‘ Szocialis kognicioval kapcsolatos nehézségek

v

IGyengébb szocidlis és kommunikacios képességek]

Autizmussal kapcsolatos tudatossag és megértés
hidnva

[ A massag elfogadasanak nehézsége

—

A Kortarsakkal valo mterakciok cséldcent
mennyisége és mindsége

A szocialis interakciora . Az autizmusrol valo
ranyuld motivacio informacidszerzés
csokkenése " | Limitalt szocialis kapcsolati halo, kevesebb barat lehetoségeinek
) ‘ » ' _’ geine!
kevesebb tarsas tAmogatas

t6bb maganyos
elfoglaltsag

csikkenése

A bullyingban valo megntvekedett érintettség,
jelent6s mértékii szocialis ehtasitas

Az izolacié és a maganyossag novekedése

3. abra: A kortars interakciok kolcsonhatasanak modellje (forras: Humphrey & Symes, 2011, p. 400)

Milton kettés empatia probléma modellje szintén a kdlcsondsség oldalardl kozeliti meg az
autizmusban érintett és a neurotipikus személyek szocidlis interakcidinak elakadasait. Milton
megfogalmazasaban a kettds empatia probléma ,,a reciprocitds akaddlyozottsaga két eltérd
diszpoziciokkal rendelkezo egyén kozott, ami annal hangsulyosabba valik, minél nagyobb az
élettér percepciojanak kiilonbozosége. Ezt gyakorta értékelik annak a ,, természetes attitiidnek”
a megsértésekeént, ami hozzdjarul a neurotipikus személyek kapcsolati valosagadhoz, és ezaltal
az autista személyek mindennapos és traumatikus élményévé valik” (Milton, 2012, p. 884).
Milton szerint kett6s probléma all fenn, ami a szocialis interakciok soran alakul ki két eltérd
diszpoziciokkal rendelkezd egyén kozott, akik a konceptudlis megértés terén is
kiilonbozhetnek. Nem kizarolag az autizmusban érinett személy szdmara okoz nehézséget a
neurotipikus személyt mentalizalni, a neurotipikus fél szintén nehezen mentalizalja az
autizmussal €l6 egyént. Milton azt is hangstlyozza, hogy a kettds probléma a neurotipikus fél
oldaldn mutatkozik stlyosabbnak, mert az autizmusban érintett személy szamara
mindennaposan tapasztalt élmény a kiilonbozéség effajta megélése (Milton, 2012).
Mindenekel6tt a bullying-prevencio €s intervencioé szempontjabodl fontos, hogy az autizmusban
érintett tanulok és a bullying kérdéskorét kizarolag az autizmusban érintett személyek vagy a
bullying alkalmaval veliik kapcsolatba keriil6 kortarsak és a kontextust kialakitd szocialis
interakciok feldl kozelitjik-e meg. Ezt részletesebben az értekezés 1.6.3. fejezetében

targyaljuk.
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1.6.2.A bullying kutatasa autizmus spektrum zavarral é16 személyek korében

Hill és munkatarsai 400 f6s mintan vizsgaltdk az autizmusban érintett 2-18 éves gyermekek és
fiatalok agresszid jellemzOit. Az agresszid, mint viselkedési probléma prevalencia értéke a
vizsgalt csoporton beliil 25% az alkalmazott mérdeszkdz (Gyermekviselkedési Kérdéiv,
CBCL) altal kapott eredmény szerint. Az agresszidoban ily modon érintettek 83%-anak esetében
jelezte a sziilo a fizikai agresszido meglétét. Az agresszio viselkedési problémédjaban érintett
autizmussal €16 gyermekek korében szignifikansan valdsziniibb a pszichotrop gyogyszerek és
a melatonin orvosi javaslattal torténd hasznalata, tovabba nagyobb az alvasi nehézségek, az
internalizacids problémak és a figyelemproblémak eléforduldsa. Ugyanakkor az agresszio terén
¢érintett gyermekek korében az autizmus spektrum zavar kevésbé sulyos tlineti képet mutat,
illetve enyhébb mértékii a szocidlis képességek deficitje. Emellett az agresszio viselkedési
probléméjaval jellemezhetd gyermekek korében az adaptiv miikodés nem sériilt stlyosabb
mértékben, mint azoknal, akik esetében az agresszi6 nem jelenik meg viselkedési
problémaként. Az agresszivnek mutatkoz6 gyermekek szignifikdnsan nagyobb hanyada esett

85 alatti 1Q-tartomanyba az agressziot nem mutato gyermekekkel valo 6sszehasonlitasban (Hill

etal., 2014).

Cappadocia, Weiss ¢és Pepler autizmus spektrum zavarral €16 5-21 éves gyermekek és felndttek
korében vizsgaltdk a bullyingban vald érintettséget, valamint a jelenséget érintd védo- és
rizikofaktorokat 192 f6 részvételével. A valaszadd gondvisel6k/sziilok 77%-a jelezte, hogy a
vizsgalatot megel6z0 egy hdonapban érte zaklatds a gyermekét, 11% egyetlen alkalomrol
szamolt be, 23%-uk két-harom alkalomroél adott jelzést, 13%-uk heti egy alkalomra utalt, 30%-
uk pedig heti két, vagy anndl is tobb alkalmat jel6lt meg a zaklatas gyakorisagaként. Azok a
gondviseldk/sziilok, akik a vizsgalatot megel6z0 honappal kapcsolatban jelezték a zaklatas
eléfordulésat, eltérd idétartamu zaklatdi periddusokat konkretizaltak. A valaszadok 6%-a egy
hétben, 2%-uk két honapban, 20%-uk néhany honapban, 9%-uk egy évben, 54%-uk tobb mint
egy éves idOtartamban hatarozta meg a zaklatas eldforduldsdnak idéhosszat. 9% esetében nem
hozzaférhetd a zaklatds idétartamara vonatkozo6 adat. A vélaszok alapjan a gyermekek 68%-a
zaklatas tobb formdjat (fizikai, verbalis, kapcsolati zaklatas és cyberbullying) is elszenvedi. A
leggyakoribbnak a verbalis és kapcsolati zaklatas bizonyult. Cappadocia, Weiss és Pepler
kutatasaban az életkor, a kommunikacids nehézségek, az internalizacios zavarok, az iskolai
baratok szama ¢és a sziilok mentalis egészsége prediktiv tényezének mutatkoztak a viktimizacio
gyakorisaganak tekintetében. A viktimizacioban egyaltalan nem (vagy maximum egy

alkalommal) érintett gyermekekhez képest az érintett gyermekek korében 6tszor valdsziniibb
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volt a kommunikacios nehézségek terén elért magas érték és tizenegyszer valosziniibb volt az
internalizacids zavarok terén kapott magas érték. A viktimizacidban érintettek a nem viktimizalt
csoporthoz képest jellemzben fiatalabbak voltak és szegényes barati kapcsolatokkal
rendelkeztek (Cappadocia, et al., 2012).

Kloosterman és munkatarsai 11-18 év kozotti magasan funkcionalo autizmussal é16 csoportot
(24 16) hasonlitottak 6ssze tanuldsban akadalyozott és/vagy ADHD-ben érintett tanulok (22 £0)
¢és tipikusan fejlédé tanulok (24 f6) csoportjaval. Szignifikansan tobb autizmus spektrum
zavarban ¢érintett személy szamolt be viktimizaciordl, mint a tipikusan fejlodé tanuldk
csoportjaban, ugyanakkor nem mutatkozott kiilonbség a tanuldsban akadalyozott és/vagy
ADHD-ban érintett csoporthoz képest. A bullying eltérd tipusainak tekintetében a szocialis
izolacidé megallapitasat figyelembe véve az autizmusban érintett csoportban szignifikdnsan
tobbszor jeleztek érintettséget, mint a tipikusan fejlédd, valamint a tanuldsban akadalyozott
¢s/vagy ADHD-ban érintett csoportban. A fizikai agresszié megallapitasait tekintve szintén
szignifikansan tobben jeleztek érintettséget az autizmussal érintett csoportban, mint a tipikusan
fejl6do csoportban, ugyanakkor nem mutatkozott kiilonbség a tanuldsban akadalyozott és/vagy
ADHD-ban érintett csoporthoz képest. A zaklatoként vald érintettségben nem mutatkozott
kiilonbség a harom csoport kozott. Az onkitdltéses valaszok €s a sziilé altal adott valaszok
kozott nem mutatkozott szignifikans kiilonbség a viktimizacié €s a zaklatd magatartas kérdéseit

illetéen egyik csoportban sem (Kloosterman et al., 2013).

Rowley és munkatarsai autizmus spektrum zavarral €16 10-12 éves tanulok csoportjat (100 £6)
hasonlitottak Ossze egyéb fogyatékossaggal €16 tanulok csoportjaval (80 f6) és az Egyesiilt
Kiralysagban kapott korabbi normativ populacids adatokkal. Autizmus spektrum zavarban
érintett gyermekek sziilei korében 7 sziilébdl 1 adott szamot arrdl, hogy gyermeke
,bizonyosan” bantalmazott méas gyermeket, ez magasabb ardny a normativ populacidhoz
képest, de nem kiilonbozik az egyéb fogyatékossaggal €16 tanulokhoz képest. A pedagdégusok
vélaszai alapjan az autizmusban érintett tanulok zaklatoként torténd magatartdsdnak aranya
nem kiilonbdzik a normativ populaciétdl és az egyéb fogyatékossaggal €16 tanuldk csoportjatol.
A viktimizéciot tekintve az autizmussal €16 tanulok sziileinek 33%-a jelezte, hogy ,,bizonyosan”
volt példa az aldozattd valasra, ami magasabb arany a normativ populacidhoz és a mas
fogyatékossagban érintett tanulok csoportjadhoz képest. A pedagégusok beszamoldja alapjan az
autizmussal €16 csoport viktimizacioja magasabb aranyt mutat a normativ populaciohoz képest,
de nem kiilonbozik az egyéb fogyatékossaggal €l6 csoporttdl. Sajat bevallas alapjan az

autizmusban érintett gyermekek haromnegyede jelezte a viktimizacioban valo érintettséget. A
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sziiléi és a pedagodgusi vélemények kozti egyezés elkdvetdi magatartds €s viktimizacid
tekintetében enyhe szignifikanciat mutat, viktimizacié kérdésében az autizmussal él6 tanulok,
illetve a pedagogusok és sziilok bevallasa kozti egyezés is szignifikans. Rowley és munkatarsai
meglepd eredményre jutottak: azok az autizmusban érintett tanulok, akik kevésbé sulyos
sériiléssel rendelkeznek a szocialis és a kommunikacios készségek teriiletén, magasabb szintli

érintettséget mutatnak az elkdovetdi magatartas és a viktimizacio teriiletén egyarant. (Rowley
etal., 2012).

Sterzing ¢és munkatdrsai autizmusban érintett, 13-16 éves, gydgypedagdgiai ellatast igénybe
vevO (special education sevices) adoleszcensek reprezentativ mintajan végezték el
vizsgalatukat sziil6i valaszadas alapjan. A kutatasban 1100 f6 vett részt. A szerzok 46,3%-ban
allapitottadk meg a viktimizacios érintettséget, a minta 14,8-at érintette az elkdvetdi magatartas,
mig aldozati és elkovetdi érintettség mutatkozott a vizsgalati személyek 8,9%-anal az adott
tanévben sziildi valaszadas alapjan. A fejlettebb szocidlis képességek protektiv tényezoként
hatnak és Osszefliggést mutatnak az alacsonyabb mértékli viktimizacioval. Ugyanakkor a
tarsalgasi kommunikacios szinttel nem rendelkezé tanulokhoz képest a fejlettebb
kommunikécios képességekkel bird tanulok magasabb érintettséget mutattak az aldozatta
valasban. Azok a tanulok, akik hetente legalabb egyszer talalkoznak baratokkal, valosziniibb,
hogy érintetté valnak az elkovetésben vagy nagyobb valosziniiséggel keriilnek elkdvetd-aldozat
szerepbe, mint az izolalt tarsaik. A baratokkal valo érintkezés és a viktimizacié kozott nem
mutatkozott kapcsolat. Ez ellentmond annak az altalanos megallapitasnak, mi szerint a barati
kapcsolatok megléte protektiv tényez6 a viktimizacioval szemben. Az autizmusban érintett
adoleszcensek szignifikdnsan nagyobb mértékben valtak elkovetékké, mint az értelmileg
akadalyozott, tanulasban akadalyozott vagy logopédiai célcsoportba tartozé tanulok. Azoknal
a fiataloknal, akiknél az autizmushoz ADHD is tarsul szignifikdnsan nagyobb volt a
valdszinlisége a viktimizacionak, az elkovetésnek, illetve a viktimizacio és elkovetés
egylittjardsanak, mint az ADHD nélkiil autizmusban érintetteknél. Azok az autizmussal €16
tanulok, akik tanulmanyaik legalabb 75%-at integralt oktatasi koriilmények kozott végezték,
szignifikansan nagyobb valosziniiséggel viktimizalodtak, mint azok, akik tanulményaik csupan
25%-at vagy ennél is kisebb hanyadat toltotték integralt oktatasi kornyezetben. (Sterzing,
Shattuck, Narendorf, Wagner & Cooper, 2013).

Montes ¢és Halterman egy atfogd kutatds részeként 53 219 sziild elérésével 6-17 éves
gyermekeket, koztiik autizmus spektrum zavarral €16 fiatalokat, akik rendelkeznek vagy nem
rendelkeznek ADHD/ADD diagnozissal. Emellett a kizarolag ADHD/ADD diagnozissal
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rendelkez0 csoport eredményei Osszehasonlitasra adtak lehetdséget. Az eredmények
értelmében az autizmus dnmagéaban nem novelte a bullying valdszintiségét, az ADHD/ADD
megduplézta a valosziniiséget, mig az autizmus és az ADHD/ADD egyiittes fennallasa a

bullying valdszinliségét tobb mint négyszeresére emeli. (Montes & Halterman, 2007).

Zeedyk és munkatarsai 13 éves autizmusban érintett tanulok (44 f6) korében vizsgéltdk a
bullying jelenségét értelmileg akadalyozott (39 f6) és neurotipikus tanulokkal (92 f6) vald
Osszehasonlitdsban. A vizsgalt autizmusban érintett gyermekek 75%-at talaltak viktimizacioban
érintettnek Onbevallasos valaszok alapjan, a sziil6i valaszok értelmében 80%-ra teheté az
aranyuk. Zeedyk és munkatarsai az 6nbevallasos ¢€s sziildi valaszok alapjan arra az eredményre
jutottak, hogy a megndvekedett externalizacids €s internalizacids zavarok, a csokkent szocialis
képességek, a nagyobb szdmu barati konfliktusok a bullyingban valé nagyobb mértékii
érintettségnek kedveznek (Zeedyk, et al., 2014).

Adams ¢és munkatarsai autizmusban érintett serdiilok korében végeztek kutatasokat,
tanulmanyukban két kutatdst mutatnak be. 10-17 éves autizmusban érintett tanulok 54 f0s
mintajan a sziil6i valaszok alapjan a vizsgalatot megel6z6 egy honapban a tanuldk 35%-anal
mindennapossa valt a viktimizacid, 50%-nal heti egyszer fordult el6 bantalmazas, 61%-nal az
adott honapban legalabb egy alkalommal keriilt rd sor. A viktimizacid €s az iskolai teljesitmény
vonatkozasaban a szerzok arra az eredményre jutottak, hogy mig a kapcsolati és verbalis
zaklatashoz kothetd viktimizacio kapcesolatban all az iskolai engedetlenséggel, addig a fizikai
zaklatashoz kapcsolddd viktimizacid tekintetében ez a kapcsolat nem all fenn. Ennek
értelmében azok a tanuldk, akik aldozatként sulyosabb mértékben érintettek a verbalis és
kapcsolati zaklatasban, engedetlenebbnek mutatkoznak az iskolaban. Kizardlag a verbalis
zaklatasban val6 érintettség allt szignifikdns kapcsolatban az iskoldba jarastol valo félelemmel,
valamint szignifikans kapcsolat mutatkozott a verbalis agresszid és a gyenge iskolai
teljesitmény kozott is. Sem a fizikai, sem a kapcsolati zaklatds nem allt szignifikdns
kapcsolatban az iskoldba jarastol valo félelemmel és a gyenge iskolai teljesitménnyel. 10-18
éves tanulok 432 f8s mintdjan késziilt a tanulmanyban publikalt masodik kutatds. Eszerint a
verbalis ¢€s a fizikai zaklatas, valamint a mell6zés és provokacio - mint 6nalléan meghatarozott
viktimizacios forma — szignifikans kapcsolatban allt az iskola szeretetével, az iskolahoz tartozas
érzésével, az iskolaban megélt biztonsagérzettel. Sziil6i valaszadas alapjan a viktimizacidban
vald érintettség az iskola szeretetének, az iskolahoz tartozas és a biztonsagérzet alacsony
mértékével allt kapcsolatban. Ez a kapcsolat mindenekeldtt a verbalis zaklatasban valo

érintettség és a mellézés terén bizonyult jelentdsnek (Adams, Taylor, Duncan & Bishop, 2016).
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Adams ¢és munkatarsai (2014) tovabbi eredményeket kozoltek 10-17 éves fluens verbalitassal
rendelkezd autizmussal €16 adoleszcensek vizsgalatat kdvetden 54 f6 részvétele mellett. A
tanulok valaszai szerint a viktimizacids érintettség és az internalizacios tiinetek kozott kapcsolat
mutatkozott, mig a sziil6tdl kapott valaszok nem igazoltak ezt. Egyediili kivételt a fizikai
zaklatas altal torténdé viktimizacio jelentett, ezen a teriileten a sziil6i valaszok értelmében is
megmutatkozott az internalizécios tiinetekkel vald kapcsolat. Azok az adoleszcensek, akik
stlyosabb mértékben produkaltadk az autizmus spektrum zavarra utald tiineteket, nagyobb
valoszintiséggel viktimizalodtak. Masrészt a restriktiv €s repetitiv viselkedés, mint tiinet csak a
sziil6i valaszok alapjan mutatott kapcsolatot a viktimizacioval (Adams, Fredstrom, Duncan,
Holleb & Bishop, 2014).

Begeer és munkatarsai €ép intellektusu autizmusban érintett tanulokat vizsgéltak szegregalt
iskolai kornyezetben (kizarolag autizmussal €16 tanulokat fogado iskola) 26 {6 részvételével,
11-14 év kozott. Sem az elkovetésben, sem a viktimizacids érintettség kapcsdn nem volt
szignifikans kiilonbség az autizmusban érintett és a neurotipikus tanuldk csoportjanak
Osszehasonlitasakor az dnbevallasos €s a kortarsaktol kapott valaszok értelmében. Ugyanakkor
az Onbevallasos valaszok szerint az autizmussal €16 tanulok szignifikansan kisebb mértékben
tanusitanak védelmez0 magatartast a bantalmazas soran, mint a neurotipikus tanulok. A
kortarsak altal adott valaszok alapjan nem rajzolddott ki ez a kiilonbség (Begeer, Fink, van der
Meijden, Goossens & Olthof, 2016).

Chou és munkatarsai magasan funkcional6 11-18 éves autizmussal €16 adoleszcensek korében
végeztek kutatasukat 175 sziil6-gyermek didd részvételével. Az Onbevallasos valaszokhoz
képest a sziilok magasabb aranyban szamoltak be a tanulok viktimizacios érintettségérdl: mig
a tanulok 17,8%-a jelezte, hogy aldozati szerepben érintett a zaklatasban, addig a sziilék 23,7%-
a allitotta ugyanezt. Ehhez hasonloan elkovetd-aldozatként jellemezhetd a tanuldk 9,1%-a az
onbevallasos valaszok alapjdn, mig a sziiléi valaszadas szerint a tanuldk 28,8%-a valik
elkovetd-aldozatta. Az elkovetés terén viszont a tanulokhoz képest a sziil6k kisebb mértékii
érintettséget jeleztek: 5,9%-uk esetében meriil fel a gyermek elkdvetdi érintettsége, mig
onbevallasos alapon a gyermekek 9,1%-a bizonyul elkdvetdonek. A szociokommunikécids
deficit szignifikans kapcsolatban allt a viktimizacioval az Onbevallasos valaszok alapjan,
ugyanakkor a sziil6i valaszok szerint ez nem igazolddott. A hiperaktivitds/impulzivitds és az
oppozicids zavar tiinetei a sziildi valaszok alapjan kapcsolatban alltak a viktimizacioval és az
aldozat-elkoveté magatartassal, de az Onbevallasos valaszok alapjdn nem igazolddott a

kapcsolat. Az 6nbevallasos valaszok alapjan az dldozatok és az elkovetd-aldozatok, valamint a
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sziiléi valaszok alapjan az elkovetd aldozatok sulyosabb szociokommunikacios deficitet
produkaltak, mint a bantalmazas folyamataban semlegesnek mutatkozo6 tanulék. Ugyanakkor
az elkovetdk kapcsan nem mutatkozott kiillonbség a szociokommunikacids deficit terén a
semleges tanulokhoz képest sem az Onbevallasos, sem a sziiléi valaszok alapjan. A
szociokommunikacios teriilet esetében fennall a kapcsolat a zaklatasban vald érintettséggel,
ugyanakkor a maniros viselkedés (autism mannerism), a tarsas tudatossag (social awareness)
¢s a tarsas érzelmek (social emotion) tekintetében nem. Sem az autizmusra jellemz6 szocidlis
képességdeficit, sem az ADHD tiinetek tekintetében nem mutatkozott kiilonbség az elkdveto-
aldozatok, az elkovetdk és az aldozatok kozott. A sziiloi valaszok alapjan az elkdovetd-aldozatok

az oppozicids zavar stlyosabb tiineteiet produkaljak, mint az aldozatok (Chou et al., 2019).

Kelly és munkatarsai azt a hipotézist vizsgaltdk, mi szerint az autizmusban érintett gyermekek
¢s serdiilok esetében a viktimizacidé indirekt modon prediktdlja az autizmus
gyermekeket és serdiiloket érintett 322 {6 részvételével. A hipotézis ebben a formaban nem
igazolodott, a szerzOk nem talaltak ilyen kapcsolatot a kortarsbantalmazas kapcsan kialakulo
viktimizacio és a depresszio, illetve szorongasos tiinetek kdzott, tovabba a viktimizacio és az
autizmus spektrum zavar szimptomatologiaja kozott. A viktimizacio gyengén €s kozvetlentil

crer

Peterson, 2008).

Lung és munkatérsai 1461 6 részvétele mellett 12 éves tanulok vizsgalata alkalmaval arra az
eredményre jutottak, hogy eltérd csoportok Osszehasonlitdsa soran az autizmusban érintett
csoport allt a masodik helyen a viktimizacids érintettség terén. Mig az értelmileg akadalyozott
tanulok 63,6%-a érintett dldozatként, addig az autizmus spektrum zavarral €16 tanulok 62,5%-
a viktimizalodott, ADHD-ban valo ¢érintettség esetén ez az ardny 39,4%, a tanulasban
akadalyozott tanulok 25%-a valik aldozattd. Az autizmusban érintett adoleszcensek — az
értelmileg akadalyozott és az ADHD-ban érintett tanulokhoz hasonléan — szignifikdnsan
nagyobb ardnyban viktimizalddnak, mint a diagnozissal nem rendelkezd kontrollcsoport (Lung,

Shu, Chiang & Lin, 2019).

Sofronoff, Dark és Stone integralt kornyezetben tanuld 6-16 éves Asperger-szindromaban
érintett tanulok korében végzett vizsgalatot a sziildi valaszadas alapjan. Az adatfelvétel soran
133 Asperger-szindromaban érintett gyermek sziildje adott valaszt (kiegésziilve 23 neurotipikus
gyermek sziileitél kapott adatokkal). A kutatds egyik fokusza a tarsas kapcsolatok terén
tapasztalt naivitds és hiszékenység jelenségét Osszefoglalé fogalomként targyalt tarsas
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vulnerabilitds (social vulnerability) és a bullying lehetséges kapcsolata. Az Asperger-
szindrbmaban érintett fiatalokat szignifikdnsan nagyobb mértékben jellemzi a tarsas
vulnerabilitds, mint a neurotipikus tanulokat. A tarsas vulnerabilitds mérdéeszkdzén (Social
Vulnerability Scales, SVS) kapott magasabb értékek Osszefliggést mutattak a bullyingban valo
jelentdsebb érintettséggel és a szocidlis képességek gyengeségével. A tarsas vulnerabilitas, a
szocialis képességek, a szorongés, a harag ¢s a viselkedésproblémak egylittesen prediktaljak a
zaklatasban vald érintettséget, ugyanakkor onalléan csak a tarsas vulnerabilitas mutatkozott

szignifikans prediktornak az iskolai zaklatasra nézvést (Sofronoff, Dark & Stone, 2011).

Weiss és munkatarsai autizmusban érintett adoleszcensek és felnéttek sziileitdl (édesanyaktol)
kaptak valaszokat kutatasuk soran 101 f6 részvételével. A valaszadok 29%-a jelezte, hogy
gyermeke bizonyosan nem viktimizalodott a valaszadast megel6z6 egy honapban, 7%-uk
jelezte, hogy a gyermek egy alkalommal esett iskolai zaklatas aldozatava, 17%-uk esetében 2-
3 alkalommal keriilt sor iskolai bantalmazasra a vizsgalatot megel6z6 honapban. A sziilok 11%-
a heti egyszeri gyakorisagrol szamol be, 36%-uk esetében hetente kétszer vagy ennél is
gyakrabban sor keriil iskolai zaklatasra. A viktimizaci6 gyakorisdga pozitivan korreldlt a
gyermekek altal tapasztalat szorongas mértékével, az autizmus spektrum zavar tiineteinek
sulyossagaval, a negativ életesemények aranyaval és a sziil6i stressz (sziiloségbdl fakado
stressz) mértekével. A gyermekek neme és a viktimizacios gyakorisag k6zott nem mutatkozott
kapcsolat. A haztartasba befolyd bevétel és a sziiléi stressz mellett a viktimizacids gyakorisag
is az atélt szorongas szignifikans fliggetlen prediktoranak bizonyult. Az édesanyak altal atélt
sziildi stressz befolyasolta az dldozatta valas és a szorongas kozti kapcsolatot. A viktimizacio
¢€s a szorongas kozti kapcsolat a magas sziiloi stressz-szint mellett bizonyult a legerdsebbnek,
ugyanakkor nem mutatkozott szignifikdns kapcsolat abban az esetben, amikor az édesanyak
alacsony mértéki sziil6i stressz-Szintr6l szamoltak be (Weiss, Cappadocia, Tint & Pepler,
2015).

Zablotsky és munkatarsai 6-15 éves autizmusban érintett fiatalokat vizsgalt sziil6i valaszadas
alapjan. A vizsgalt személyek 63%-a viktimizalodott mar élete soran, 38%-uk esetében a
vizsgalatot megel6z6 honapban is sor keriilt bantalmazasukra. A tanulok 28%-anak esetében a
viktimizacio gyakorinak mondhato (havi 2-3 alkalommal eléfordul6 bantalmazas), 5% esetében
az elkdvetés tekinthetd gyakorinak. A vizsgalt tanulok 19,9%-a viselkedett mar zaklatoként,
9,3%-uk a vizsgalatot megel6z6 honapban is. A vizsgélt gyermekek 63%-a elkdvetdveé és
aldozatta is valt a vizsgdlatot megeldz0 hoénapban. Az autizmus spektrum zavar eltérd

diagnozisainak Osszehasonlitisa soran az Asperger-szindromaban érintettek (a vizsgalt
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személyek 48,7%-a) korében a legvaldsziniibb a gyakori (havi 2-3 alkalommal torténd)
viktimizacio, ennél a diagndzisnal az érintettek 89%-a valt mar iskolai zaklatas aldozatava az
élete soran. A tarsuld komorbiditas szintén a viktimizacidra hajlamosito tényezdnek bizonyult.
Az autizmusra jellemzd vonasokkal stilyos vagy mérsékelt mértékben rendelkezé gyermekek
korében valosziniibb a viktimizacid. Az elmult honap bantalmazéasaval kapcsolatban kiilondsen
veszélyeztetettnek bizonyultak azok, akik szamara a barati kapcsolatok kialakitasa nehézséget
okoz. Az alacsonyabb iskolai teljesitményt produkald gyermekek korében kisebb mértékii
bantalmazas volt jellemz0 a vizsgalatot megel6z6 honapban. Az adatfelvételt megel6z6 honap
tekintetében az elkdvetés prediktoraként emlitheté az autizmusra jellemzé vonésok sulyos
mértéke, tovabba valoszinlibb volt az elkovetés azok korében is, akik szamara a baratsagok
kottetése nehézséget okoz. A barati kapcsolatok kialakitasaban felmeriild nehézségek
szignifikans prediktornak bizonyultak az aldozat-elkovetd magatartas terén is, emellett azok a
tanulok, akik tarsuld két, vagy anndl is tobb komorbid zavarral kiizdenek, szintén nagyobb
valdszinliséggel valtak aldozat-elkovetové a vizsgalatot megeldz6 honapban. Azok a tanulok,
akik korében stlyosabbak az autizmusra jellemz6 vonasok, nagyobb valoszinliséggel valtak
aldozat-elkovetdvé, mint a kevésbé sulyos tiinetekkel rendelkezd gyermekek. Emellett a
vizsgalatot megel6zé honapot tekintve az Asperger-szindromaban érintett tanulok nagyobb
valészinliséggel valtak aldozat-elkdvetéve, mint a spektrum egyéb diagnozisaival rendelkezd

tanulok (Zablotsky, Bradshaw, Anderson & Law, 2014).

Novin, Broekhof és Rieffe ép értelmii autizmussal €16 fiuk korében végzett kutatast az
érzelmek, valamint a bullying elkovetdi és aldozati aspektusanak kétiranyt kapcsolatarol. A
longitudinalis kutatasban 73 autizmusban érintett adoleszcens vett részt (valamint a 96 f6bol
allé neurotipikus serdiilokbdl allo6 kontrollcsoport). Az eredmények értelmében a harag
érzésének tulsulya és a biintudat alacsony mértéke nagyobb mértékii elkdvetdi érintettséggel
jart, ugyanakkor az irdny megfordithatd, tehat a zaklatasban val6 stlyosabb mértékii érintettség
a harag érzésének tulsulydhoz és a bilintudat csekély mértékli atélésehez jarult hozza. Az
aldozattd valo fiatalok jelentds mértékben élik at a harag, a szégyen és a félelem érzését
amellett, hogy a félelem és a harag hozzajarul a viktimizacidohoz és triggerként hat az elkdvetd
kortarsak zaklatd magatartasara nézvést. Az autizmusban érintett fiatalok mindenekel6tt a harag
érzését ¢lik at az aldozatta valas sordn, ami tdmogatja azt a feltevést, hogy a kellemetlen
szocialis helyzetek kontrolldlatlan arousal-t eredményeznek. Habar az autizmusban érintett
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tarsaik, a blintudat érzése protektiv tényezdnek bizonyult az elkovetdi magatartas tekintetében
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az autizmussal ¢l6 és a neurotipikus csoportban egyarant. A zaklatds és az érzelmek kétiranya
kapcsolatanak vizsgalata szerint circulus vitiousus-ként irhato le az autizmussal €16 fialatok
viktimizaciojanak szabalyszerlisége: a zaklatasra adott jellemzd érzelmi valasz a harag, ez
azonban — gyakran kontrollalatlan megnyilvanulas eredményeképpen — azt vonja magaval,

hogy az autizmussal €16 fiatalok ismétlodé zaklatas céltablajava valnak (Novin, Broekhof &

Rieffe, 2019).

Fisher és Taylor kvalitativ kutatasa a viktimizacié szubjektiven megélt élményszeriiségét tarja
fel autizmusban érintett tanuldk korében. A kutatasban 17-20 éves fiatalok vettek részt,
Osszesen 30 6. Az eredmények aldtdmasztjdk, hogy a bullying jelenségének megélése és
interpretacidja kiilonbozik a vizsgalt csoportban a neurotipikus tanulok dnbevallasos alapon
regisztralt élményeihez képest. A vizsgalati személyek 73%-a tapasztalt viktimizaciot. Az
aldozatta valo tanuldk a bantalmazas okai kézt személyes attribitumokat jeloltek meg (sajat
magukat hibaztattdk, ,konnyl prédanak” mindsiilnek, felismerhetd fogyatékossaggal
rendelkeznek), valamint a masok altal kialakitott véleményeket (negativ vélemény és elutasitas)
jelolték meg kivaltd okként. A viktimizacidra adott reakcidk kozt megjelenik az adott
pillanatban adott valasz (a zaklaté melldzése, érzelmek kontrollaldsa, asszertivitas), az esemény
utan adott valasz (pedagdgusnak és/vagy sziilonek jelezni a problémat, a jelzés késleltesése az
iskola befejeztéig, sajat viselkedés modositasa, torténtek lejegyzése). Megjelenik tovabba a
megtorlds igénye (az esemény pillanataban vagy azutan, fenyegetdnek mutatkozni), a
minimalizalas igénye (a helyzet stlyossagat aldbecsiilni, bagatellizalni), a bantalmazd és
aldozat kozti kapcsolat megvaltozasa (bizalomvesztés, bosszantdonak értékelni az elkdvetot)

(Fisher & Taylor, 2016).

Weiss ¢és Fardella autizmusban érintett 18-53 éves felndtteket (45 f0) vizsgalt neurotipikus
felnéttekkel (42 f6) vald Osszevetésben az Oket érintd viktimizacio és elkdvetdi magatartas
kérdéskorében. A gyermekkorban tapasztalt viktimizacio kérdését koriiljarva az autizmusban
érintettek 6,7-szer nagyobb valoszinliséggel szamoltak be tulajdont érintd karokozasrol, ezen
beliil a lopas valdsziniisége is 1ényegesen magasabb volt. Neurotipikus felndttek 6nbevallasos
valaszaival vald 0sszevetésben az autizmussal €16 csoporton beliil 4-szer valoszinlibb a felndtt
elkovetd részérdl tortént gyermekkori bantalmazas, koztiik a fizikai, pszichologiai €s érzelmi
bantalmazas. 27,1-szer valosziniibb a kortarsak részérdl tanusitott verbalis bantalmazas, 3,7-
szer valdsziniibb a bullying egyéb megnyilvanulédsa a kortarscsoportban, 7,3-Szor valdszinlibb
a kortars altal elkdvetett szexualis zaklatds. Osszességében az autizmusban érintettek

szignifikdnsan nagyobb ardnyban szamoltak be a gyermekkort érintd kronikus
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poliviktimizaciordl, mint a neurotipikus csoportban. A felndttkorban tapasztalt élményeket
illetden 2,7-szer magasabb a verbalis bantalmazas valoszinlisége az autizmusban érintettek
korében, illetve valdszinlibb a szexudlis zaklatas valdszinilisége is, elsdsorban ismert elkovetd
altal. Ugyanakkor az autizmussal €16 valaszadok nem szamoltak be nagyobb mértékii
felndttkorban tapasztalt poliviktimizaciorél, mint a neurotipikus csoport valaszadoi. A
valaszadok Osszehasonlitdsadban a felndttkori elkovetés terén sem mutatkozott jelentOs
kiilonbség az eltérd bantalmazasi tipusok egyikében sem. Kordbbi kutatdsi eredményeket
megtamogatva az autizmusban érintett csoportban kevésbé fejlett szociokommunikécids
kompetenciara ¢és érzelemregulacios képességekre utalnak az eredmények, ugyanakkor sem a
szociokommunikacios kompetencia, sem az érzelemregulacios képességek nem korrelaltak
szignifikansan a gyermekkori, illetve a felnéttkori poliviktimizacidval egyik csoportban sem

(Weiss & Fardella, 2018).

A hazai kutatasok koziil Méhes és Stefanik vizsgélata keresi a valaszt a szociometriai jellemzok
¢s a viktimizacido kapcsolatara autizmusban érintett tanuldk kapcsan. A kutatasban két
kozépiskola harom osztalya vett részt 6sszesen 76 tanuloval. Mindkét iskolaban megvalosul az
egylittnevelés. A vizsgélatban résztvevd 14-20 éves fiatalok koziil 73 f6 neurotipikus, mig 3
tanuld autizmusban érintett. Az eredmények értelmében mindhdrom autizmusban érintett
tanuld peremhelyzetben van a sajat osztalyaban, 2 tanuld kapcsolat hidnyaban maganyosan
helyezkedik el, 1 tanuld esetében laza kdlesonds kapcesolat all fenn egy didktarssal. Mikdzben
a perifériara szorult tanulok viktimizacios értékei magasak, az autizmusban érintett tanulok
esetében ehhez képest alacsonyabb viktimizacios értékek sziilettek. Habar a peremhelyzetben
1év6 tanulok viktimizacids indexe szignifikdnsan magasabb, mint azoké, akik az osztaly
kézéppontjaban talalhatdak, a szintén periféridn talalhatd autizmussal €16 tanulok esetében a

legkisebb a viktimizacios index (Méhes & Stefanik, 2016).
1.6.3.A bullying-prevencio és intervencio lehetéségei autizmussal él6 tanulok esetében

Az anti-bullying programok kapcsan elterjedt fogalom az iskola-alapti program kifejezés, mely
a célzott tevékenység helyszinét és az érintettek korét jeloli ki a kapcsolodo mikrokdrnyezettel
egylitt. Mindezzel rokon az ugynevezett egész iskola koncepcid is, amely szintén a kontextualis
faktorokat hangsulyozza, és amelynek elsé példajaként valosult meg az Olweus nevéhez
kothetd Olweus Zaklatasmegel6zé Program (OBPP). Megkiilonboztethetiink Ggynevezett
univerzalis €és valogatott vagy kijelolt tanuldcsoportokra kialakitott programokat, mas felosztas
szerint az egész iskolat, illetve a specialis iskoldkat/osztalyokat megcélzd beavatkozasokat.
Mindez kiegésziil a komprehenziv/tobboldali program fogalmaval. A szerzok tobbsége
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egyetért abban, hogy az egész iskolat érintd programok tekinthetdéek univerzalisnak, mig mas
értelmezésben egy-egy osztalykozdsség alkotja az univerzalis beavatkozas kiinduld egységét.
A valogatott és kijelolt tanuldcsoportok megcélzasa bizonyos meghatdrozas szerint azon
veszélyeztetettnek bizonyulnak az bantalmazd magatartas vonatkozasdban (Dodczi-Vamos,
2016). Mas szerzok, ugy, mint Farrell azonban kettévalasztjak a valogatott ¢és kijelolt tanulok
halmazat. Valogatott programként tekintenek azokra a beavatkozasokra, melyek egy nagyobb
csoport kiilondsen veszélyeztetettnek mutatkozo részcsoportjara fokuszalnak, mig a kijelolt
programok az egyén szintjén mikodnek a kiemelten veszélyeztetett tanulok esetében (Farrell,
2001). Wilson ¢és Lipsey kiillon emlitést tesz a specidlis iskoldkra és osztalyokra iranyuld
programokrél és a komprehenziv/tobboldalti programokrol, melyek iskolai, osztalytermi,
kiscsoportos és egyéni szinten egyarant kijel6lik az intervencio feladatait (Wilson & Lipsey
2005). Tovabbi felosztas alapjan megkiilonboztethetdek a kompetencidk fejlesztését megcélzo
¢s az ismeretek kozvetitésére Osszpontositdé programok. Ezek 0Osszevetésében a
kompetenciafejlesztést megcélzd beavatkozasok eredményessége igazolhat6. Vreeman ¢s
Carroll az anti-bullying programok tartalmi elemeit szem el6tt tartva direkt és indirekt
megkozelitést kiilonit el aszerint, hogy a kompetenciafejlesztés kifejezetten a zaklatas
témakorére szikiil, vagy ennél tagabban értelmezhetd, érintve az Onbecsiilés kérdését, a
pedagogus-tanulo interakcidkat és az osztalykozosségen beliili torténéseket (Vreeman &

Carroll, 2007).

A bullying kiterjedt fogalomrendszerében 6nallé meghatarozasként jelenik meg a viktimizacios
veszélyeztetettség: ,,masokra nézve veszéllyel jaro, kellemetlenséget, megalaztatast hozo,
dldozatta-sértetté valast okozo, negativ kockdzati tényezdk, viselkedési formdk” (Figula 2004a,
p. 225). Ahogy a fogalom, Ggy az anti-bullying programok felosztéasa is utal arra, hogy teljes
egészében nem uniformizalhaté a prevencié-intervencido, hanem meghatarozott kockazati
csoportok specidlis veszélyeztetettségét érdemes szem elott tartani a megeldzés és beavatkozas
soran. Az autizmusban érintett tanulok kapcsdn a bullying jelenségét vizsgald kutatasok
eredményei alapjan szdmos ajanlds megfogalmazodott azzal kapcsolatban, hogy mely
eszkozokkel, milyen megkozelitésben lehetséges a célcsoportra adaptalt megeldzés és
beavatkozas. Az elméleti lehorgonyzottsagl, kovetkeztetésekbdl épitkezd ajanlasokon tal a
gyakorlatban megvaldsult programok eredményei is iranyt mutatnak az autizmusban érintett

tanulok bullying-prevencidjaban és az intervencioban (Marjai, 2019a).
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Cappadocia, Weiss ¢és Pepler a prevencio €s intervencio lehetdségei kozt a felndttek feleldsségét
hangsulyozzdk az esetlegesen hatranyos helyzetet teremtd természetes dinamika
kibontakozasanak ellensulyozasara. (Példaként emlitik az osztalytermi lltetés gyakorlatat a
spontan torténd padtarsvalasztas helyett, vagy csapatsportok esetén a csapatok kijeldlését a
csapatkapitanyok egyedi valasztidsa helyett.) Ez a tipusu szocidlis architektira dnmagaban
preventiv erejii lehet a peremhelyzetre sodrddassal, és igy kovetkezményesen a viktimizacidval
szemben: ,,4 pozitiv szocidalis architekturan keresztiil a viktimizdacioval szemben vulnerabilis,
marginalizalt statuszu gyermekek védelmet kapnak és a szocialis inkluzio maximuma érheto el.
(Cappadocia, et al., 2012, p. 272-273). A felndttek felel6sségének targyalasa soran nem
elhanyagolhatd, hogy a jelenlévd felndttek egyuttal szerepmodellként is funkcionalnak.
Masrészt 0k a kortarsak kozti kapcsolati dinamika szemtanui is. A szerzok érvelése szerint ha
az elkdvetd magatartdsa és hatalomgyakorldsa nagy figyelmet kap, ez megerdsitd hatassal bir
¢s tartésan fenntartja a bdntalmazds aktusat, mig ha a szemtanuk kozbeavatkoznak, a
bantalmazas megszakithatd (Cappadocia, et al., 2012). A prevencio-intervencio feladatai kozé
tartozik a kortarsak védelmez6 szerepének erdsitése, illetve annak tudatositasa, hogy jelenlétiik
befolyasold erdvel bir, €s a megerdsités hatasa csokkenthetd a szemléld szerepe 4ltal. Szintén a
pedagoégusi feladatok kozt keriil emlitésre a fogyatékossag kérdéskorével kapcsolatos
ismeretatadas, a kortarsak kozti negativ interakciok korai azonositdsa, valamint a pozitiv
interakciok facilitalasa €s ezen keresztiil az inkluzio erdsitése. A felndttek jelenléte és segitsége
tehat kritikus jelentdséggel bir, akér a szocialis képességek fejléddésének azon teriiletein is, mint
az adaptiv érzelemregulacio és viselkedésszabalyozas stratégidinak elsajatitasa, a megkiizdési
képességek, a kortarsak feldl érkezd provokacio ignoraldsa, a tamogat6 kortarsak azonositasa,
a problémamegoldas és az asszertiv kommunikacid. Tamogatott a sziili részvétel a szocialis
képességek tanuldsa-tanitasa soran. Cappadocia, Weiss és Pepler ajanldsa alapjan fontos lizenet
a gyermek felé a felnbttektdl valo segitségkérés sziikségessége, ami egészen addig terjedhet,
amig megértésre €s védelemre nem talél a viktimizalodott gyermek. A proaktiv és modellértékii
felndtt személy szerepe jelentds a kortdrsak befolydsoldsaban, a befogadasra iranyuld
edukacidban és a befogadas Osztonzésében. A bullyingbdl adodd egyéni kovetkezmények a
mentalis egészség romlasdban sziikségessé tehetik az egyén individualis megsegitését, akar
pszichoterapia altal is. Az univerzalis bullying prevencids programok nem elvetenddek,
kiilonosen, ha a teljes iskola bevonddasat feltételezik. Ezek a programok tobbnyire szintén egy
edukacios folyamatot takarnak, elsdsorban a bullying és az iskola bullyinggal kapcsolatos
iranyelveire vonatkozoan, fokuszba keriilnek a bullying eltérd tipusai (fizikai, verbalis,

kapcsolati €s cyberbullying), a bullyingbol fakadé erdegyenldtlenség, a biztonsaghoz valé jog,
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a szemlélok feleldssége az aldozatokkal szemben. Ezek a programok akkor bizonyulnak
hatasosnak, ha tartosan miikodtethetéek és beépiilnek az iskola formalis €s nemformalis
tantervébe (Cummings, Pepler & Mishna 2006). Az univerzalis programok eredményességének
elemzését kovetden azonban kirajzolddik az is, hogy azok a tanulok, akik intenziven €s tartosan
bantalmaznak, intenzivebb tdmogatasra szorulnak, az aldozatok pedig kiterjedtebb intervenciot

igényelnek a bantalmazok és a bantalmazas elkertilése érdekében (Pepler, 2006).

Fisher és Taylor viselkedésmenedzsment-alapu beavatkozast javasol a bullying megeldzésére.
Szamos mas szerzovel egyetértésben azt hangsulyozzak, hogy az oktatas-nevelés terén
megvaldsulo inklizid a gyakorlatban nem magatdl értetédden jar egylitt a szocialis inkluzidval
(Harrower & Dunlap, 2001; Hughes, Carter, Hughes, Bradford & Copeland, 2002). Az
egylittnevelés soran a neurotipikus tanulok ellenallasa, az esetleges félelem és negativ attitiid
neheziti az érdemi inklizié megvaldsulasat és a fogyatékossdggal €16 tanulok kapcsolati
halojanak egészséges fejlodését. Ebbol kifolyolag az anti-bullying célkitlizésii beavatkozasok
nem kertilhetik meg az inkluzié kérdését és a neurotipikus tanuldkat. A proszocialis viselkedés
¢s az attitlidvaltozas tdmogatasanak modszereként a szerzOk a kortdrssegitést nevezik meg.
Ennek keretében a nem fogyatékos tanulok aktiv tevékenykedd szerepbe 1épnek és egytttal
modellszemélyként funkcionalnak a tobbi tanuld szamara is, igy nem csupan a kortarssegitok
korében remélhetd az attitlid- és viselkedésvaltozas, de a tobbi tanul6 részérdl is (Copeland et
al., 2004). A kortarssegités, mint anti-bullying stratégia és a hatékonysag igazolasanak igénye
tovabbi kutatési feladatokat jeldl ki. A szerzdk altal kozolt kvalitativ kutatds eredményeinek
értelmében az autizmusban érintett tanulok jol korvonalazhaté valaszokkal reagalnak az Oket
c€lzo bullying jelenségére, a bullying prevencio feladata, hogy segitse a lehetséges aldozatokat
a hatékony ¢és kevésbé hatékony vélaszreakciok megkiilonboztetésében. Ezzel parhuzamosan a
pedagogusok tdmogatasa is sziikségesnek mutatkozik abban a tekintetben, hogy kompetensen
¢s megfelelden reagéljanak az esetleges aldozati jelzésekre, amellett, hogy modellszemélyként
funkciondlnak a nem fogyatékos tanuldk szdmara. Tovabbi szempontokat vet fel az, hogy az
autizmusban érintett fiatalok gyakran az események kovetkezményeinek minimalizalasaval,
bagatellizalassal, vagy a kortarskapcsolatok megvaltozasaval reagaltak az dket érd zaklatasra.
A viktimizacids érintettség a tovabbiakban gatolta az érdemi kortarskapcsolatok kialakulésat,
kibontakozasat. Tovabbi kutatasi feladat a bullying azonnali és késletetett hatdsainak
Osszevetése, annak érdekében, hogy prevencios beavatkozasok révén facilitalni lehessen a
tovabbi mindségi kortarskapcsolatok kialakitasat és fenntartdsat. Mikdzben az éltaldnos

bullying prevencid jol korvonalazhatd elemeket tartalmaz (zérd tolerancia alapelv, pozitiv
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viselkedési stratégidk tdmogatasa), a valtozo hatékonysag mellett figyelemremélto, hogy az
az individualizalt beavatkozds is a hatékonysag irdnydba mutatdé elvarasnak mutatkozik.
Osszességében Fisher és Taylor olyan viselkedésmodositdsi programok teljesitésében lat
potencialt, ami magaba foglalja a szocialis képességek fejlesztését, mentalhigiénés konzultaciot
¢s a viselkedést érint6 egyéb képességekre kiterjedd tréninget, amellett, hogy az adaptalt anti-
bullying program torekvései kozt kell szerepelni a kortarsak edukalasanak és a kortarssegités

kiépitésének és facilitalasanak (Fisher & Taylor, 2016).

Abraham, Stefanik és Oszi Humphrey és Symes modelljébél kiindulva vézolta azokat a
protektiv tényezoket és stratégiakat, melyek altal az egylittnevelés eredményességét novelni
lehet és ezzel Osszefiiggésben a bullying jelenségére hatist lehet gyakorolni. A modell
alapkoncepciojahoz hiien a szerzok két iranybol - az autizmusban érintett tanulok és a kortarsak
iranyabol — tartjak indokoltnak a beavatkozasokat. Amellett, hogy kiemelten fontosnak tartjak
az autizmusban érintett tanuldk szocidlis és kommunikacios készségeinek fejlesztését,
hasonloképpen sziikséges a kortarsak megértését fejleszteni és a pozitiv interakciok kialakitasat
konkrét stratégidkkal eldmozditani. A szerzOk az egylittnevelés jegyében hangsulyozzak:
,Onmagaban nem elég, ha a sikeres egyiittnevelést gy akarjuk elémozditani, hogy az
autizmussal él6 tanulonak evidenciaalapu szocialis-kommunikacios fejlesztéseket biztositunk.
Emellett az adott iskoldaban, az adott osztdalyban, illetve az egyiittnevelés barmely szinterén
biztositanunk kell azt a megfeleld, inkluziv szocidlis kérnyezetet, ahol a tanult készségek
megjelenhetnek, azaz alkalmazni tudja ket a tanulo. A kortarsak még inkabb facilitalhatjdk és

megerésithetik e készségek alkalmazdsat és dltalanositasat” (Abraham, et al., 2018, p. 208).
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4. abra: A kortars interakciok tamogaté modellje Humphrey és Symes (2011) alapmodelljébdl kiindulva (forras:
Abraham, Stefanik & Oszi, 2018, p. 208)

Liu és munkatarsai a tudatelméleti tréning hatdsat vizsgaltak a bullying jelenségével szemben
magasan funkciondl6 autizmussal €16 gyermekek és adoleszcensek korében. Mig a vizsgalat
soran az egyik csoportban a tudatelméleti tréning képezte az intervencid moédszerét heti
rendszerességgel, addig az Osszehasonlitashoz sziikséges masik csoportban szocidlis
képességfejlesztés tréning zajlott szintén heti egy alkalommal. A résztvevok és a sziilok

egyarant értékelték a bullyingban valé aldozati €s elkdvetdi érintettséget a lezajld tréninget

megeldzden és azt kdvetden.

A szerzék a tudalelméleti tréning eszkozvalasztasat megindokolva utalnak arra, hogy az
autizmusra jellemz6 tudatelméleti képesség deficitje negativ hatast gyakorol a szocialis
interakciokra. Sériilnek a szocialis kapcsolatok, mert az autizmusban érintett személyek érzelmi
és viselkedéses valaszai fliggnek masok mentdlis stdtuszanak megitélésétél. Szintén nem
fiiggetlen a tudatelmélet fogalmatol, hogy az autizmusban érintett személyek szamdara a
bullyingként nevesiild helyzetek azonositasa nehézségbe iitkozhet, az érintett aldozat masok
attitidjére ¢és viselkedésére inadekvat mddon reagalhat, ami kdévetkezményesen noveli a
bullying kockazatat (Sterzing et al., 2012). Mindemellett a tudatelméleti képesség sériilése
csokkenti a barati kapcsolatok kialakulasanak valdsziniiségét, igy kevésbé lehet szamolni az
iskolan beliili szocialis védettséggel €s a kortarsak védelmezo asszisztenciajaval akkor, amikor

az autizmussal €16 tanulot bantalmazas éri (Liu, et al., 2018).

Mind a tudatelméleti tréning, mind a szocialis képességfejlesztés tréning heti egy tilésben zajlott

két ¢€letkori (10-14 éves és 15-18 éves) csoportban, tiz héten keresztiil. Az dnbevallasos ¢€s a
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sziiloktdl kapott valaszok alapjan a tréningeket megel6zéen nem mutatkozott szignifikans
kiilonbség a két csoport 6sszehasonlitdsdban sem az elkdvetést, sem a viktimizaciot illetden. A
tudatelméleti tréninget kovetéen az dnbevallasos €s a sziildi valaszok szerint szignifikdnsan
csokkent a viktimizacio aranya. Az elkovetés terén nem mutatkozott szignifikans kiilonbség a
tréninget megeldzo €s azt kovetd mérés szerint sem a sziilok, sem az érintettek szerint. A
szocialis képességfejlesztés tréning mérései alapjan az dnbevallasos valaszokat kovetve szintén
szignifikans kiilonbség mutatkozott a viktimizacio stlyossaganak tréninget megel6z6 és azt
kovetd allapota szerint, ugyanakkor a sziiléi valaszok alapjan nincs szignifikans kiilonbség.
Szintén nem mutatkozott kiilonbség az elkdvetés terén a tréninget megeldzden és azt kovetden.
Az adatok tovabbi elemzését kovetden a sziiléi valaszok alapjan a tudatelméleti tréning hatasa
a bullyingban vald érintettség befolyasolasara igéretesebbnek mutatkozik, mint a szocialis

képességfejlesztés tréning esetében (Liu et al., 2018).

Habar a tudatelméleti tréning sikerességének oki feltardsa és pontos mechanizmusainak
feltérképezése tovabbi vizsgalatokat igényel, feltételezhetd, hogy a kommunikécios képesség
fejlodése altal mutatkozik eredményesnek a bullying visszaszoritdsdban. A szerzok
kovetkeztetése alapjan mindez annak kovetkezménye lehet, hogy a tudatelméletre hatd
beavatkozas soran az egyén képessé valhat szimultdn szdmba venni sajat €s a masik fél mentalis
allapotat. A szocialis tér torténéseinek pontosabb megértése révén fejlddhet az adaptiv szocialis
viselkedés, igy tobbé-kevésbé bejosolhatd mdasok viselkedése és elkeriilhetd a zaklatd
személye. Masrészt megtapasztalhato, hogy a sajat és masok mentalis allapota valtozhat Uj
informaciok hatasara, igy a viktimizacio tapasztalatabol kiindulva 1 alternativ szocidlis
interakcids mintdk fejleszthetdek ki. A tudatelméleti teljesitmény javulasdnak kovetkeztében a
sziilé-gyermek interakciok hatékonyabbd valhatnak, vagyis hipotetikusan megerdsodhet az a
kapcsolat és ,,jelzérendszer”, mely a bullyingban valo érintettséget elsé izben érzékeli (Liu et

al., 2018).

Sreckovic, Hume és Able (2017) azt vizsgaltak, hogy a kortarshaldzatra épiilé intervencio
milyen hatast gyakorol az autizmus spektrum zavarban érintett és neurotipikus kdzépiskolas
tanulok szocialis interakcidira nézvést, illetve hogy az intevencié hatassal van-e az autizmusban
érintett tanulok viktimizaciojanak gyakorisdgara. Az intervencio célcsoportjat 3 autizmusban
érintett tanul6 alkotta, akik a meghatarozott kritériumok alapjan mindannyian tobbségi iskolaba
jartak, nem rendelkeztek tarsuld értelmi akadélyozottsaggal, a pedagdgusi beszdmolo alapjan
kevés vagy szegényes kortarskapcsolatokkal rendelkeztek és daldozatként érintettek a

bullyingban. A kortarssegitd csoportba 14 tanuld keriilt, akik a célcsoporttal és az iskola
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konzultansaval torténd egyeztetés alapjan partneri viszonyra alkalmasnak mutatkozott, illetve
hasonl6 érdeklddési teriilettel rendelkezett, mint a célcsoportba tartozok. A célcsoport egyes
tagjaival személyenként harom, 6t illetve hat kortarssegitd miikodott egyiitt. A célszemély és
a kortarssegito kozott megszervezett talalkozasok soran rogzitésre keriiltek a kezdeményezések
¢és kérdések, a viktimizacios érintettséget az intervenciot megeldzden és azt kovetden kitoltott
kérddéiv (Bully Victimization Scale, BVS) segitségével lehetett értékelni. Az intervencid
tartalmaban Carter ¢és munkatarsainak 2013-as ajanlasait koveti, aminek része a
kortarssegitoknek szervezett felkészité talalkozd, az ismerkedd taldlkozd (ahol minden
résztvevo érintkezik €s kialakulnak a célszemélyekbdl és kortarssegitokbol allo haldzatok), a
kortarshalozati taldlkozok sorozata (ahol az egyazon haldzatban dolgozd kortarsak és egy
facilitator konzultalnak) és a fenntartasi idoszak (mely a generalizalhatosagra adott ralatast)
(Carter et al., 2013). Az eredményeket tekintve novekedett a szocialis interakciok aranya, a
fenntartéasi iddszakban (tehat a tényleges intervencio lezarta utan) két tanuld esetében stabil és
konzisztens maradt a szocialis interakciok aranya az intervencios idészakhoz képest, egy tanuld
esetében kezdeti enyhe csdkkenés mutatkozott, amit emelkedés kovetett. Osszességében a
bevezetd idoszak €s a fenntartasi idészak 0sszehasonlitasaban, tehat pre- és posztintervencios
idészakok Osszevetését tekintve ndvekedés mutatkozott a szocidlis interakcidok aranyaban. Ez
azt is jelenti, hogy az autizmusban érintettek kezdeményezéseiben ¢és vélaszadéasaiban
emelkedés észlelhetd a kezdeti €s fenntartdsi iddszakot 6sszevetve. Hasonloképpen a kortarsak
kezdeményezéseiben és vélaszaddsaiban is emelkedés mutatkozott autizmussal €16 tarsaik
iranyaban. A viktimizacidt mérd kérddiv alapjan kapott eredmények eltéréseket mutatnak. Egy
tanulo (1-es szamu célszemély) esetében minimalisan csokkent a viktimizacids érintettség,
mikozben a kérddiv felvételének eltérd idOpontjaiban mindvégig atlagos érintettséget
produkalt. Egy tanul6 (2-es szdmu célszemély) esetében nem mutatkozott valtozas alacsony
viktimizacios érintettség mellett. Egy tanulo (3-as szamu célszemély) esetében jelentds valtozas
jelentkezett: a preintervencios szakaszban sulyos viktimizacios €rintettség mutatkozott, ami a
kezdeti szakaszban is fenndll, majd az intervencios idészakban klinikailag jelentds sulyossag
észlelhetd, ami fenntartasi szakaszt kovetden mar atlagos érintettséget jelent. A szerzok
hipotetikusan megallapitjak, hogy a szocidlis interakciok aranyanak novekedése és a barati
kapcsolatok erésddése kapcsolatban allhat a viktimizacio csokkenésével, igy a kortarshaldzatra
épilé intervencid a szocidlis interakciok aranyanak befolyasolasan tal a viktimizacio
csokkentésének eszkOzeként is hasznosulhat. A szerzOk a kortarssegités szdmos eldnyét
hangsulyozzdk, a kortarsak a felndttekhez képest jartasabbak az adoleszcensek kozt

elfogadhatonak tartott szocidlis interakciok protokolljadban és az aktudlis szocialis
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torténésekben. Mikozben a neurotipikus tanulok vonakodhatnak az autizmusban érintett
tarsaikkal valo érintkezéstdl, a kortarssegitok bevonasa nem csupan alkalmat teremt a szocialis
interakciokra, de egyuttal a tobbi neurotipikus tanuld szdmara is ¢l6 példat ad a

kapcsolatteremtésre, ami az intervencid nélkiil nem realizalodhatna (Sreckovic, Hume & Able,

2017).

1.7.A bullyinggal jarulékosan osszefiiggé pszichoaktiv szerhasznalat lehetésége autizmus

spektrum zavar esetén

A pszichoaktiv szerhasznalat és az autizmus spektrum zavar Osszefiiggései megvalaszolasra
varnak, a kevéssé kutatott teriilet megismerését anekdotikus ismeretek és esetismertetések
mozditottdk a mélyebb szintii tudomanyos megismerés iranyaba (Stdhlberg, Nilsson,
Lundstrom & Anckarséter, 2015) A szerhasznalati zavarok prevalenciaja autizmus spektrum
zavarban érintett egyének korében alacsony, jellemzdéen 0,7-36% kozott talaljuk az erre
vonatkoz6 értékeket (Arnevik & Helverschou, 2016; Ramos et al., 2013; Helverschou,
Brunvold & Arnevik, 2019; Santosh & Mijovic, 2006; Woodbury-Smith, Clare, Holland &
Kearns, 2006). Az eredmények eltéréseit részben magyarazza, hogy a vizsgalt minta nagysaga,
a vizsgalt személyek életkora ¢és intelligencia hanyadosa, a résztvevok nemi eloszldsa eltérd az
egyes vizsgalatokban, emellett a formalis diagnosztikus kritériumokhoz sem ragaszkodik
minden szerzd (Arnevik & Helverschou, 2016). Vélhetden a szociokommunikécios deficittel
Osszefiiggésben a kevésbé jol miikddd szocidlis hald protektiv faktorként hat a szerhasznalati
zavarokkal szemben (Santosh & Mijovic, 2006). A szocialis képességek deficitje
kovetkezményesen azt is magaval vonja, hogy az autizmussal ¢l fiatalok kisebb
valoszinliséggel érintkeznek a szerhasznalo kortarsakkal (Bauminger & Kasari, 2000;
Prendeville, Prelock & Unwin, 2006). Az alkoholfogyasztas szocialis aktivitasként torténd
megnyilvanuldsa azt is jelzi, hogy az autizmusban érintett személyek valdszinlisithetden
kevésbé vonddnak be (de Alwis, et al., 2014). Masrészt az autizmusban érintett fiatalok a
neurotipikus tarsaiktol eltéréen kevésbé fogékonyak a kortarsak befolyasara akkor, amikor
alkohol vagy droghasznalattal valo kisérletezésre keriil sor (Ramos et al., 2013). A szocialis
kapcsolatok sériilt jellege mellett a szocidlis szabalyok alapos €s sz6 szerinti kovetése is annak
kedvez, hogy az autizmusban érintett személyek nem kisérleteznek a droghasznalattal, illegalis
szerek fogyasztasaval (Ramos et al., 2013). Magasan funkcionalo autizmussal €16 serdiilok
korében alacsony mértékiinek mondhatod szerhasznélat egyik lehetséges magyardzata lehet,
hogy jellemzd rdjuk az introverzio és kevésbé kell szdmolni az ingerkeresd magatartassal

(Ramos et al., 2013; Sizoo et al., 2010). A szerhasznalattal 6sszefiiggésben védelmet jelent a
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viselkedést jellemz6 alacsony kockazatvallalas és az artalomkertilés, igy a droghasznalattal valo
kisérletezés kockazata alacsonynak mondhato (Santosh & Mijovic, 2006; Soderstrom, Rastam
& Gillberg, 2002). Az autizmus spektrum zavarban érintett fiatalok korében jellemzéen nem
kivanatos allapot a kontrollvesztés €s nem nyujt komfortot az a setting, ami a pszichoaktiv
szerhasznalathoz (dohanyzas, alkohol, illegalis drogok) kapcsolodik (Barney, 2004).
Ugyanakkor tobb szerzo felveti annak lehetdségét, hogy alkoholfogyasztas egy potencialis
eszkozvalasztas lehet a kommunikacios akadalyok vagy a szorongas lekiizdésében (Lalanne,
Weiner, Trojak, Berna & Bertschy, 2015; Rengit, McKowen, O’Brien, Howe & McDougle,
2016; Jargin, 2017). Emellett az alkoholfogyasztas, mint tarsasagi esemény megteremtheti a
bantalmazasbdl fakadd traumatikus élményektdl vald tavolodas lehetdségét is (Jargin, 2017).
Beszamolok szerint az autizmussal dsszefliggésben az alkoholfogyasztas és a droghasznalat
megtapasztalt elonyei kozt szerepel a szocidlis gatlas csokkenése, a problémakrél valo
megfeledkezés, a mindennapok atvészelése, a frusztracié lekiizdése (Helvershou, Brunvold &
Arnevik, 2019). Mindemellett Kronenberg és munkatarsai azt hangsulyozzak, hogy a
pszichoaktiv szerek hasznalata rovidtavon enyhit az autizmushoz tarsuld nehézségeken, de
hosszabb tavon az egyébként is sériilt funkciok romlasahoz vezet (Kronenberg, Slager-
Visscher, Goossens, van den Brink & van Achterberg, 2014). Egyes kutatasok szerint a
szerhasznalati zavarokkal szemben azok az autizmussal ¢l6 serdiilok bizonyultak
veszélyeztetettebnek, akik a szocidlis kapcsolataikban eredményesen funkcionalnak és
magasabb intelligenciaval rendelkeznek (Arnevik & Helverschou, 2016; Sizoo et al., 2009).
Lalanne és munkatarsai ugy vélik, hogy a szerhasznalati érintettség jelentdségét és elédfordulasat
alabecsiilik a magasan funkciondl6 autizmussal €16 személyek korében, akik az
alkoholfogyasztasbol kifolydlag mesterséges uton korrigdljak a sériilt funkcidkat (Lalanne et
al., 2015). Palmqvist, Edman és Bolte szintén arra hivja fel a figyelmet, hogy a szerhasznalati
érintettség ,,aluldiagnosztizalt” az autizmusban érintett serdiilok és felndttek korében, amit
részben azzal magyaraznak, hogy az altaluk vizsgélt svéd felndtt- €s gyermekpszichiatriai
praxis nélkiilozi a szerhaszndalatra irdnyulo sziir6teszteket, az esetlegesen alkalmazhato vér- és
vizeletvizsgalatot. A vizsgalt gyermek- és serdiilOpszichiatriai kezel6helyek 6%-a, a felndtt
pszichiatriai kezel6helyek 55%-a alkalmazott rendszeresen és rutinszeriien szerfogyasztasra
iranyuld szlir6teszteket autizmus spektrum zavarban és ADHD-ban érintett paciensek esetében
(Palmqvist, Edman & Bolte, 2014). Arnevik és Helverschou hangsulyozzak, az autizmus
spektrum zavarnal tapasztalhat6 tarsas funkciok zavara, a repetitiv viselkedés, a szorongas, az
érzelmi labilitas, a kiiloncség és a merev szokasok olyan zavarokndl is megjelennek, mint a

szkizofrénia, a bipolaris zavar, az ADHD, az elkeriild személyiségzavar, a szocidlis szorongas
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zavar ¢s a hangulatzavarok. A szerzOk szerint figyelemremélto, hogy ezek a tiinetek, illetve a
tiineteket magukba foglalé zavarok egyarant gyakran jarnak egylitt szerhaszndlati zavarokkal

(Arnevik & Helverschou, 2016).

1.7.1.A pszichoaktiv szerhasznalat kutatisa autizmus spektrum zavarral ¢él6

személyek korében

Mangerud és munkatarsai a dohanyzas, alkoholfogyasztas és az illegalis pszichoaktiv szerek
fogyasztasanak prevalenciajat vizsgaltak 13-18 éves pszichiatriai diagnozissal rendelkezd
adoleszcensek mintajan a normal populacioval vald Gsszehasonlitasban. A kutatasban 566
pszichiatriai diagnozisban érintett serdiil vett részt a 8173 fos kontrollcsoport mellett. A
kutatds sordn a szorongésos zavar, a hangulatzavar, a hiperkinetikus zavar, az evészavar, az
autizmus spektrum zavar, valamint az egyéb kategoridba esé diagnézisok mentén jottek 1étre a
komparativ vizsgalat targyat alkot6 alcsoportok. Mikozben a dohdnyzas a hangulatzavarral
diagnosztizalt serdiiléknél (29,8%), a hiperkinetikus zavar diagnozissal rendelkezd serdiiloknél
(22,8%-) és szorongasos zavarral diagnosztizalt fiatalok korében (18,2%) volt a legjellemzEbb,
az autizmus spektrum zavarban érintett vizsgalati személyek egyike sem dohanyzott. Az
alkoholfogyasztas az evészavar (68,2%), a hangulatzavar (67,1%) és a szorongasos zavar (45%)
diagndzisa mellett bizonyult a legvaldszinlibbnek, mikdzben az autizmusban érintettek korében
a legalacsonyabb az el6fordulas (7,7%). Az illegélis drogok hasznalata tekintetében hasonld
eredmények sziilettek: a hangulatzavarral (15,3%) és a hiperkinetikus zavarral (15,0%)
egyaltalan nem fordult elé szerhasznédlat. Az eredmények értelmében tehdt az autizmus
spektrum zavarban érintett serdiilok bizonyultak a legkevésbé érintettnek a szerhasznalatban, a
dohényzas és az illegalis szerek hasznélata egyaltalan nem jelent meg az alcsoportban, mig az
alkoholfogyasztas is csupan csekély mértékben (Mangerud, Bjerkeset, Holmen, Lydersen &
Indredavik, 2014).

Fortuna és munkatarsai 18-71 éves autizmus spektrum zavarban érintett személyek egészségi
allapotat €s funkcionalis statuszat vizsgaltak 255 f6 részvételével. A szerzdk az eredményeket
harom ¢életkori csoport megkiilonboztetésével targyaljak. A normal populécioval vald
Osszehasonlitdsban a 18-29 éves, autizmusban érintett életkori csoportban alacsonyabb a
dohdnyzas mértéke: mig a normal populacid 31,9%-a érintett a dohanyzasban, addig a fiatal
feln6tt autizmussal €16 személyek csupan 5,2%-4at érinti a dohényzas. Hasonloképpen a
problémas alkoholfogyasztés (alcohol misuse) is kevésbé jellemzi az autizmusban érintett fiatal
felndtteket: 0,9%-uk esetében jelent meg a probléma, mig a normalpopulécié 11,9%-ara
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jellemzd a problémas alkoholfogyasztas. A 40. életéviiket betoltott autizmussal €16 felndttek
korében a dohanyzas prervalenciaja 2,8%, mig a normal populaciéban 24,5%, a problémas
alkoholfogyasztas esetében ez az érték 1,4%, szemben a normalpopuléciod 18,%-aval. Az
eredmények tiikkrében tehat alacsonyabb mértékii dohanyzas és a problémas alkoholfogyasztas

jellemz6 a fiatal és érett feln6ttkortn autizmusban érintett személyekre (Fortuna et al., 2016).

de Alwis és munkatarsai 2080 ausztral ikertestvér bevonasaval vizsgalta az ADHD, az
autisztikus vonasok (Szocialis Valaszkészség Skala, SRS eredménye mentén) és a
szerhasznalat, a szerhasznalati zavarok lehetséges Osszefiiggéseit. Az autisztikus vonasok
fokozottabb jelenléte a rendszeres dohanyzas és marihudnafogyasztas nagyobb eldfordulasaval,
illetve a dohanyzashoz, marihuanahoz és alkoholhoz kothetd szerhasznalati zavarokkal allt
kapcsolatban. Habar az autisztikus vondsokkal fokozott mértékben rendelkezd személyek
kisebb valdszinliséggel tapasztaltak részegséget, mégis nagyobb eséllyel alakult ki koriikben
alkohol dependencia. A szerzok magyardzatot adnak erre a latszolagos ellentmondasra. Mig a
szocialis izolaci6 meggatolja a szocidlis ivast, a dependencia rizikdja mégis fennall. A
szupportiv szocialis halé hidnya miatt a patoldgids alkoholfogyasztds €s az ennek talajan
kifejlodo pszichés tlinetek kapcsan nem lehet szdmolni azzal a véddfaktorral, amit a tamogato
kapcsolatok jelenthetnének. Mindemellett felvetik az onmedikalizaci6 lehetdségét a depressziv
tiinetekkel és egyéb internalizacios tiinetekkel 6sszefiiggésben allo alkoholfogyasztas kapcsan

(de Alwis et al., 2014).

Mulligan, Reiersen és Todorov 2934 f6s mintan 13-17 éves fiatalok korében vizsgaltak az
autisztikus tiinetek (Szocialis Valaszkészség Skala, SRS eredménye mentén), az ADHD illetve
a szerhasznalat Osszefliggéseit Missouri allamban. Az autisztikus vonasokkal nagyobb
mértékben rendelkezd serdiilék nem bizonyultak kockazati csoportnak az alkoholfogyasztas és
a dohdnyzas szempontjabol, azonban tarsul6 ADHD esetén mindkét szer esetében jelentds
kockazat mutatkozott. Ugyanakkor az autisztikus vonasok megemelkedett aranya esetén
szignifikdnsan nagyobb a kockazata az egyéb drogok hasznalatanak a kontroll csoporttal vald
Osszehasonlitasban, fliggetleniil attol, hogy tarsuld6 ADHD is tapasztalhato-e az autisztikus
vonasok mellett vagy sem. A dohdnyzéas ¢és az ,,egyéb drogok™ hasznalata tekintetében az
autisztikus vonasok jelentds aranyaval €s a tarsul6 ADHD-val rendelkezd fiatalok bizonyultak
a legveszélyeztetettebbnek, mig az alkohol tekintetében a kizardlag ADHD-val rendelkez6
serdiilék (Mulligan, Reiersen & Todorov, 2014).

Butwicka és munkatarsai 1973 és 2009 kozott sziiletett autizmus spektrum zavarban érintett
felndttek korében vizsgaltdk a szerhasznalattal Gsszefliggd problémak eléforduldsat és a
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lehetséges familiaris halmozodast. A kutatas soran 26986 autizmusban érintett személyt, 30456
nem-autista vérszerinti testvért, 15946 nem-autista féltestvért és 50155 sziilot sikerilt
azonositani svéd egészségligyi regiszterekben. A szerzOk szerhasznalattal Osszefiiggd
problémaként azonositjak, ha az alabbiak koziil egy vagy tobb fennall: (1) szerhasznalati
zavarok, (2) szerhasznalattal 6sszefliggd blincselekmény alapjan sziiletett hivatalos birosagi
itélet, (3) szerhasznélathoz kothetd halalok, (4) alkoholfogyasztashoz kdotheté szomatikus
megbetegedés az ICD diagnosztikai kritériumokhoz illeszthetden. Az autizmusban érintett
vizsgalati személyek 3,4%-a (913 {6) rendelkezett szerhasznélati zavar diagnozisaval a
vizsgalat idépontjaban, mig a kontrollcsoportban ez az arany 0,8% (10789 6). A szerhasznalati
zavarokhoz kotddéen a droghasznalat jelentette a legjelentésebb kockazatot, ezt kdveti a
dohényzas ¢és az alkoholfogyasztas. Mind a szerhasznalati zavarok tekintetében, mind az egyéb
moédon nevesithetd, szerhaszndlattal Osszefliggd problémak kapcsan jelentds kockdzat
igazolodott az autizmussal érintett csoportban. Az autizmus spektrum zavarhoz tarsul6 ADHD
- csakugy, mint az ADHD és az intellektualis képességzavar egyiittjarasa — jelentdsen noveli a
szerhasznalattal — Osszefiiggd problémak kockazatit, ugyanakkor az intellektualis
képességzavarral egylittesen fennalld autizmus spektrum zavar esetén egyfajta védettség

mutatkozott a szerhasznalattal 6sszefiiggd problémakkal szemben (Butwicka et al., 2017).

Ramos és munkatarsai 13-18 éves Asperger-szindromaban érintett serdiilok korében vizsgaltak
a szerhasznalat rizik§jat és a szerhasznalattal szemben tanuUsitott attitlidot. A vizsgalatban 26 6
vett részt egy 28 fOs kontrollcsoporttal vald Osszehasonlitasban. Habar az Asperger-
szindromaban érintett serdiilok csoportja alapvetden nem kiilonb6zott a neurotipikus csoporttol
a droghasznalati riziko terén, ugyanakkor a pszichoaktiv szerek elérhetéségét illetGen és a
szerhasznalatot tdmogatd baratsagok tekintetében alacsonyabbnak mutatkozott a riziko az
Asperger-szindromaban érintett serdiilok kozt. A protektiv tevékenységeket mérd alskalan
(FRIDA-Protective Activities) az Asperger-szindromaban érintett fiatalok értek el jobb
értékeket. A személyiségvonasokat feltérképezé mérdeszkdzok (MACI Questionnaire, SSS-V
Questionnaire) alapjan az Asperger-szindromaban érintett fiatalok a kontrollcsoporttal vald
Osszehasonlitasban introvertaltnak, gatlasosnak bizonyultak, lehangoltabbak, mint neurotipikus
tarsaik €s a borderline tendencidk is jellemzdébbek koriikben. (Utobbi tekintetben a szerzok
felvetik a mérdeszkoz lehetséges torzitasanak lehetdségét.) Az ingerkeresd, €lménykeresd
magatartas, a normasértés terén a kontrollcsoport ért el szignifikdnsan magasabb eredményeket
az Asperger-szindromaban érintett adoleszcensekhez képest. A személyiségvondsok és a

szerhasznalati riziko Gsszevetése kapcsan, az Asperger-szindromaban érintett csoporton beliil
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kizar6lag a szubmisszivitas korreldlt negativan a szerhasznalati rizikoval. Az azonositott
személyiségvonasok és a szerhasznéalattal Osszefiiggd sajatossagok feltérképezése kapcsan az
Asperger-szindromaban érintett serdiilék csoportjdban alacsonynak mutatkozott az abuziv

szerhasznalat iranyaba mutaté rizik6é (Ramos et al., 2013).

Sizoo és munkatarsai a pszichoaktiv szerhaszndlat prevalencijat, a lehetséges rizikdfaktorokat
vizsgaltak ellatasba keriil autizmus spektrum zavarban érintett (70 £6), ¢s ADHD diagnozissal
rendelkez6 (53 f6) felndttek bevonasaval. A szerhaszndlati zavarok eléfordulasa kozel
kétszerese az ADHD diagnozis esetén, mint az autizmus spektrum zavarban €rintett csoportban
(58% versus 30%). A szerhaszndlati zavarok iranyaba hat6 rizikéfaktorok nem kiilonboztek a
két diagndzis esetében. Ezek koziil a legjelentdsebb rizikofaktornak a dohanyzas korai
kiprobalasa tekinthetd, amit a szerhasznalati zavarok familiaris halmozodéasa és a csaladi
diszfunkciok kovetnek. Autizmus spektrum zavar esetén a rendszeres dohdnyzas kezdetének
iddpontja 16-17. ¢életév, ami két évvel eltolodik az ADHD diagndzisaban érintettekhez képest
(16,6 versus 14,6) (Sizoo et al., 2009)

Clarke, Tickle és Gillot kvalitativ kutatds soran a pszichoaktiv szerhasznalati zavarok
kialakulasnak hatterét vizsgalta Asperger-szindromaban érintett személyek korében 8 0
részvételével. A résztvevOk dohdnyzas, alkoholfogyasztds ¢és illegalis szerek kapcsan valtak
érintetté a szerhasznalati zavarokban. Az interjik elemzése kapcsan a szerzok kiemelik, hogy
az interjualanyok a pszichoaktiv szerhasznélatot explicit médon nem hozzak kapcsolatba az
Asperger-szindroma sajatossagaival. Ennek ellenére a vélaszadok egy része a szocidlis
kapcsolatok terén megélt nehézségeket 6sszefliggésbe hozza az Asperger-szindromaval. Ezzel
parhuzamosan megjelenik a kapcsolddéas irdnti vagy, ami a pszichoaktiv szerhasznalatra
nézvést motivaciot jelent. A szerzok ezt az eredményt szembedllitjdk azzal a felvetéssel, mi
szerint az autizmusban érintett személyek viselkedése kevésbé befolyasolhatd az internalis
tipusu vagy szocidlis eredetli jutalmazas révén torténd megerdsitések altal. A szerzok
hangsulyozzdk, hogy Asperger-szindroma esetén felmeriilhet a szocidlis kapcsolodas
szubjektiven megélt igénye, illetve a viselkedés absztrakt, szocialis eredetli megerdsitései irdnti
szenzitivitds. Mindez felveti a pszichoaktiv szerhasznalathoz kapcsoldodd onmedikalizacios
hipotézis 1étjogosultsagat a kutatott célcsoporton beliil (Clarke, Tickle & Gillot, 2015). Az
onmedikalizacids vagy szelfmedikalizacids hipotézis értelmében a szerhasznalat kémiai valaszt
ad az egyén altal tapasztalt pszichologiai distresszre, mint amilyen példaul a szocialis szorongés
(Khanzian, 1985; Khanzian, 1997). Hasonloan kézenfekvonek mutatkozik az elvaras elméleti

modell, ennek értelmében a szerhasznalattal szemben felallitott elvarasok teljesiilése tartja fenn
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a szerhasznalat folytonossagat (Brown, Christiansen & Goldman, 1987; Oei & Baldwin, 1994).
Az elvéras elméleti modell ebben a vonatkozasban azt tamogatja, hogy a pszichoaktiv szerek
kapcsolati facilitaitorként funkcionalnak. Az azonban nem megkeriilhetd, hogy a szocialis
kapcsolatok deficitje egy pervaziv fejlodési zavar talajan alakult ki, a szerz6k hipotetikusan
felvetik, hogy a szerhasznalathoz kapcsolddo elvarasok - melyek a szocidlis kapcsolatok
alakitasanak iranyaba mutatnak - merdben kiilonbdznek azoktol az elvarasoktol, melyeket a
neurotipikus szerhasznalok fogalmazhatnak meg. Az elvasarok a szocialis deficitek kognitiv
aspektusat célozhatjdk meg, példaul a szocialis kapcsolatok terén fellépd hibak
onmonitorozasanak gatlasat, de végsdsoron a szocidlis kapcsolatokhoz kdothetd szorongas
csOkkentését. A résztvevok valaszai alapjan a pszichoaktiv szerek szocialis facilitatorként
funkcionalnak a szocialis deficitek kompenzalasanak céljabol, aminek eredménye a tarsas
helyzetekben valo magabiztossag elnyerése és egyfajta kommunikéacios komfort megszerzése.
A szocialis deficitek, a tarsas helyzetekben tapasztalt nehézségek és az esetleges szocialis
izolacid hozzajarulhat a depresszid €s a szorongasos zavarok tiineteinek kialakuldsdhoz. A
szocialis inkluzi6 igénye hivja eld a pszichoaktiv szerhasznalatot, mint eszkozt, ami a mentalis
betegségekkel szemben onmedikalizacids alternativaként jelentkezik. Mindez rdvid tavon
sikeresnek bizonyul a pszichologiai distressz csokkenésével. Ugyanakkor hosszabb tavon a
jarulékosan jelentkezd mentalis problémak miatt allapotromlas prediktalhato, ami ismételten a
tarsas helyzetekben jelentkezd nehézségeket erdsiti fel. Az ujboli 6nmedikalizacios kisérlet a
folyamat ciklikussagat rajzolja meg. A szerz6k hangstlyozzak, hogy ez a szerhaszndlati
szabalyszerliség nem Asperger-specifikus jelenség. A valaszok alapjan megerdsitést nyer a
pszichologiai distresszel Osszefiiggd onmedikalizacios szerhasznalat, ami kapcsolatban allt a

depresszid, a szorongas és az alvaszavar tiineteivel is (Clarke, et al., 2015).
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2. CELKITUZESEK
2.1.A Kkutatas jellege

Jelen kutatds tAmogatja azt a felvetést, mely szerint ,,4 pedagogia kutatisanak gyakran kell a
szitkebb értelemben vett neveléstudomany hatarain tulmutato kérdéseket vizsgalnia,
interdiszciplindris  kutatdsokra vallalkoznia” (Falus, 1993, p. 4) Kutatasunk illeszkedik az
OECD (1995) definici6janak azon értelmezéséhez, mely szerint az oktataskutatas
interdiszciplindris jelleggel bir, a vizsgdlodds makro vagy mikro szinten torténhet,
témavalasztasanak forrasaul szolgélhat a tanitas, a tanulés, a nevelés, a szocializacié (Haldsz,
2013). Ennek értelmében kutatdsunk elhelyezhetd a tarsadalomtudomanyok, ezen beliil a
neveléstudomany rendszerében. Mikdzben a szoban forgé kutatés interdiszciplinaris jellegénél
fogva olyan diszciplinak hatarait surolja, mint a pszichologia, vagy az addiktologia/pszichiatria,
ugyanakkor gyakorlati pedago6giai ¢és elméleti neveléstudomanyi megalapozottsaga
megkérddjelezhetetlen, amennyiben ,,a személyiség részrendszereinek és a személyiségekbdl
folépiil6 magasabb szintii rendszereknek a fejlesztése is a pedagogiai kutatdsok targykorébe

tartozik” (Nagy, 2000).
2.2.A kutatas altalanos célkitiizései

A bullying gazdag szakirodalma javarészt a tipikusan fejlodé gyermekekre és serdiilokre
nézveést fogalmaz meg allitasokat €s kovetkeztetésket. Felmeriil, a kérdés, hogy mennyiben
eltérd a fogyatékkossaggal €16 serdiilok és ezen beliil az autizmusban érintett tanulok helyzete,
1éteznek-e koriilirhatd sajatossdgok ebben a célcsoportban. Mikdzben a bullying kapcesan egyéb
befolyasold tényezdk szerepe is felmertil — koztiik az esetlegesen eléfordulo6 ADHD hatésai, a
pszichoaktiv szerhasznalat €s a bullying lehetséges Osszefliggései, valamint az internalizacios
tiinetek és a bullying egymasra hatasa — alig rendelkeziink ismeretekkel azzal kapcsolatban,
hogy az autizmusban érintett tanulok tekintetében ezek a jarulékos tényezOk miként arnyaljak
a bullying jelenségét. A felmeriild kérdések fényében fogalmazodtak meg kutatasunk

hipotézisei.
2.3.Hipotézisek

Feltételezhetd, hogy az autizmusban érintett tanulok a viktimizacidoban vélnak érintetté,
kevésbé jellemzd a bantalmazd szerep. Ahhoz, hogy képet kapjunk az autizmusban érintett
tanulok bullying-profiljarol és viktimizacio-profiljarol, két alhipotézis fogalmazhaté meg a

kovetkezoképpen:

64



1.1. hipotézis: Az autizmusban érintett tanulok viktimizdacioban valo érintettsége vélhetien
kiemelkedo az egyéb fogyatékossdagban érintett és a tipikusan fejlodé tanulokkal valo
osszevetésben. Kiilonbség van az autizmusban érintett tanulok, az egyéb fogyatékossdagban

érintett tanulok és a neurotipikus tanulok vitimizdcidja kozott.

1.2. hipotézis: Az autizmusban érintett tanulok bantalmazdasban valo érintettsége vélhetoen
csekélyebb az egyéb fogyatékossdagban érintett és a tipikusan fejlodo tanulokkal valo
osszevetésben. Kiilonbség van az autizmusban érintett tanulok, az egyéb fogyatékossagban

érintett tanulok és a neurotipikus tanulok bantalmazasa kozott.

Feltételezhetd, hogy az autizmusban érintett tanulok korében az ADHD-ra utalo tiinetek
jelentdsen novelik az elkdvetésben valo érintettséget, igy az autizmus spektrum zavar és az
ADHD tiineteinek egyiittjarasa esetén az elkovetés terén kiemelt kockazatii csoportot

azonosithatunk. Ez alapjan hipotézisiink a kovetkezo:

2. hipotézis: Autizmusban érintett tanulok korében pozitiv dsszefiiggés tapasztalhato az

ADHD-ra utalé tiinetek sulyossdaga és az elkovetésben valo érintettség kozott.

Feltételezhetd, hogy a szupportiv kortarskapcsolatok protektiv moédon hatnak a bantalmazassal

szemben. Ez alapjan hipotézisiink a kovetkez6:

3. hipotézis: A kortarskapcsolatok gyengébb mindsége nagyobb mértékii viktimizacioval jar

egyiitt az autizmusban érintett tanulok korében.

Feltételezhetd, hogy autizmusban érintett tanulok korében a legalis pszichoaktiv szerek
(alkohol, dohdnyzas) hasznalata csekélyebb és ritkabb, mint a tipikusan fejlédd tanulok

korében. Ez alapjan két alhipotézis fogalmazodik meg:

4.1. hipotézis: Kiilonbség tapasztalhato az alkoholfogyasztisi gyakorisag tekintetében a
neurotipikus, egyéb fogyatékossdagban érintett és autizmusban érintett tanulok kozott. Az
autizmusban érintett tanulok korében nem jellemzé a gyakori és problémads

alkoholfogyasztas.

4.2. hipotézis: Kiilonbség tapasztalhato a dohdnyzds gyakorisaganak tekintetében a
neurotipikus, egyéb fogyatékossdagban érintett és autizmusban érintett tanulok kozott. Az

autizmusban érintett tanulok korében nem gyakori a dohdnyzas.
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Feltételezhetd, hogy azoknal az autizmusban érintett tanuldknal, akik korében magas a vonas-

agresszio, jelentdsebb a bantalmazasban val6 érintettség. Ez alapjan hipotézisiink a kdvetkezo:

5. hipotézis: Pozitiv dsszefiiggés van az autizmusban érintett tanulok vonds-agresszioja és a

bantalmazdasban valo érintettsége kozott.

Feltételezhetd, hogy azokndl az autizmusban érintett tanuloknal, akik iskolai zaklatés
aldozatavéa valnak, jelentésebb az internalizacios tiinetek aranya. Ez alapjan a kovetkezo

hipotézis allithato fel:

6. hipotézis: Pozitiv osszefiiggés van a viktimizdcio és az internalizdcios tiinetek sulyossaga

kozott autizmusban érintett tanulok korében.
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3. MODSZEREK
3.1.Vizsgalati minta

A vizsgalati mintaba olyan 14-16 év kozotti autizmus spektrum zavarral diagnosztizalt sajatos
nevelési igényl tanulok keriiltek, akik integraltan, vagy gyogypedagogiai tanterv szerint torténd
oktatas-nevelésben részesiilnek, €¢s ennek megfelelden a teriiletileg illetékes szakértdi bizottsag
irasbeli szakértdi véleményével rendelkeznek. (Az adatfelvétel iddszakaban hatalyos
jogszabaly, 15/2013. (II. 26.) EMMI rendelet rendelkezik arrdél, hogy szakértéi vélemény
orvosi, pszicholdgiai és gyogypedagogiai részvizsgalatok soran gyiijtétt adatok alapjan
alkothaté (lasd: 15/2013. (II. 26.) EMMI rendelet a pedagdgiai szakszolgélati intézmények
miikddésérol, 2-3. melléklet)) A kivalasztas alapjadul mintavételi keretként az Oktatasi Hivatal
Koznevelés Informacioés Rendszere (KIR) szolgalt, melyben az dsszes olyan hazai kozoktatasi
intézmény elérhetd, ahol az adott életkori dvezetbe tartozo autizmus spektrum zavarban érintett
tanulok oktatasa megvaldsul. Emellett az egészségiigyi kutatdsok megvaldsitasahoz sziikséges
kutatasetikai engedély birtokaban gyermekpszichiatriai ellatast biztositd egészségiligyi
intézményekkel vettiik fel a kapcsolatot, ugyanakkor minden esetben kddoltuk az adott tanuld
oktatdsat biztositd iskolat is. Az autizmus spektrum zavarban érintett tanulok mintdjaba

Osszesen 22 koznevelési intézmény 47 tanuldja keriilt.
3.2.Adatfelvétel

Az adatfelvételre 2015 majusa és 2020 februarja kozott keriilt sor. A kutatds adatfelvétele
mindenekeldtt kozoktatdsi intézményekben zajlott, ami egy egészségiigyl intézménnyel
egeészilt ki, valamint egyes esetekben az adatszerzés és adatfelvétel optimalizalasa okéan a
tanulok felkeresése nem az illetékes iskolaban tortént. A kutatasban résztvevo iskolak listajat
az Oktatasi Hivatal Taniigy-igazgatasi ¢és Teriileti Koordindciés Fdosztaly bocsatotta
rendelkezésre 2015-ben az Oktatasi Hivatal Koznevelés Informacios Rendszerében (KIR)
regisztralt  koznevelési  intézmények  sziirését kovetden. Az  Oktatasi  Hivatal
adatszolgaltatasanak értelmében az autizmussal ¢él6 14-16 ¢éves tanuldok iskolaztatasat
orszagosan végzd intézmények mindegyikével, 235 iskolaval tortént meg a kapcsolatfelvétel.
Osszesen 51 nemleges valasz érkezett, 7 esetben az egyeztetések sordn megszakadt a kapcsolat
(nem érkezett valasz). A visszautasitasok gyakori oka volt, hogy az adott iskolaban tanul6
autizmussal €16 tanulok nem a kijeldlt életkori dvezetbe tartoztak vagy a megkeresés idején az
adott iskoldban nem tanult autizmussal ¢él6 gyermek. Emellett visszatérdé indok volt az

intézmények tlterheltsége és kapacitashidnya. Az okok kozt szerepelt az érintett gyermekek
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adatvédelme (hangsulyozando, hogy a kutatas teljes anonimitast tett lehetové és a részvétel
minden esetben Onkéntes alapon tortént). 4 esetben az intézményvezetd hozzajarulasat adta a
kutatashoz, azonban a sziilok nem egyeztek bele a részvételbe, 1 esetben az intézményvezetdi
engedélyezést kovetden az iskola részérdl egylittmukodésre felkért gyogypedagogus szakitotta
meg a kapcsolatot. Az egészségiigyi intézményekkel vald kapcsolatfelvételt megel6zéen az
Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs Tudomanyos és Kutatasetikai Bizottsaga (ETT TUKEB)
2016 oktoberében hivatalos kutatdsetikai engedélyt bocsatott ki. A megkérdezett négy
gyermekpszichiatriai ellatast biztositd egészségiigyi intézmény koziil egy intézmény tette
lehetové az adatfelvételt, egy esetben a pacientira alacsony életkorara hivatkozva hiusult meg
az adatfelvétel, egy esetben a sziilék részérél nem érkezett hozzajarulds, egy esetben az
intézmény képviseldje megszakitotta a kapcsolatot a szerzével. Az egyiittmikodést vallald
egészségligyl intézményben a kutatasi kritériumok mentén torténd sziirést kovetden 71 {6t
azonositottunk, 15 esetben talaltunk e-mail elérhetdséget a kapcsolatfelvételhez. A megkeresd
levél kikiildését kovetden 4 esetben kaptunk olyan pozitiv valaszt a sziiloktdl, ami lehetdvé tette

az adatfelvételt.

A kutatasban vald részvételre irdnyuld megkeresés tobb 1épésben tortént. Kozoktatasi
intézmények esetén az elsd, email-ben torténd megkeresés az oktatasi intézmények vezetdihez
érkezett (2. melléklet), egylittmiikddési szandék esetén az intézményvezetd, illetve az iskola
pedagogusainak, ifjusagi tanacsadojanak, iskolapszichologusanak kozbenjarasaval a kutatasi
kritériumoknak megfelelt tanuldk sziilei irdsbeli tajékoztatast (3. melléklet) kaptak a kutatas
részleteirdl, ami egy beleegyezd nyilatkozattal (4. melléklet) egésziilt ki. Ezzel egyidejlileg a
vizsgalati személyeknek szant kutatasi tajékoztato (5. melléklet) is kikiildésre keriilt, igy sziil61
beleegyezés esetén a tanuld is hozzaférhetett a részvételét érintd informacidkhoz. Ezzel
egyidben, de legkésObb az adatfelvételt kozvetleniil megel6zéen a vizsgalati személyek
beleegyez6 nyilatkozat (6. melléklet) alairasaval jelezték az Onkéntes részvételt. Az
egészségligyl intézmény esetében hasonlo eljaras elézte meg az adatgylijtést. Miutan a szerzo
és az intézmény szerzOdésbe foglalta az egyiittmiikodés gyakorlati és etikai feltételeit, az
Autizmus  Részleg  munkatarsainak  segitségével az  adatvédelmi  alapvetések
figyelembevételével tortént a kutatdsi kritériumoknak megfelelt gyermekek sziileivel valo
kapcsolatfelvétel email-ben. Részvételi hajlandosag esetén kikiildésre kertilt a sziiloknek és a
vizsgalati személyeknek sz0lo tdjékoztatd és a beleegyezd nyilatkozatok. Az adatfelvétel
harmadik moédja a ,keriiléutas” adatgytijtés. A mintaba ily modon kertilt vizsgélati személyek

szintén az Oktatasi Hivatal Taniigy-igazgatasi és Terlileti Koordinacids Féosztaly altal listazott
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iskolak valamelyikével allnak tanul6i jogviszonyban, de a kapcsolatfelvétel nem az iskolan
keresztiil tortént. Ebben az esetben szintén email-en keresztiil tortént az irasbeli tajékoztatok és

a beleegyez6 nyilatkozatok eljuttatasa a sziilokhoz €s a vizsgalati személyekhez.

K UTATOTI M EGI KETRESES

KOZOKTATASI INTEZMENY EGESZSEGUGYI INTEZMENY - EGYEB FORRAS
Szerzédéses
Intézményvezetdi egyiittmikddés
beleegyezes kutatasi
hozzdjarulassal
Sziildi Szildi
beleegyezes

ADATTFELVETEL

5. abra: A kutatdi megkeresés és az adatfelvétel folyamata

Az adatfelvétel 45-90 percet vett igénybe. A kérdéivesomag rovid irdsos tajékoztatot tartalmaz,
melyet a szerz0 szoban is ismertetett az adatfelvételt megeldzden. A kérdoivbattéria kitoltése
egyénenként, illetve legfeljebb harom f6s kiscsoportokban tortént. A kérddivbattéria irdsos
kitoltésére 39 esetben keriilt sor, 7 esetben pedig interju formdajaban tortént az adatok
lekérdezése. A részvétel minden esetben dnkéntes alapon zajlott, az adatgyiijtés anonim moédon
tortént. A tanulok a név nélkiili kérddiveken egy generalt sorszamot, kodot kaptak. Mivel a
kutatas soran Osszehasonlito vizsgalatokra is sor keriilt, a teljes mintan beliil az ,,autizmusban

érintett” jelzot alkalmaztuk cimkeként az alminta jelolésére.

Kutatasunk részeként az Osszehasonlitdo vizsgdlatok soran allami fenntartasi budapesti
kozépfokt intézmények kilencedik évfolyamos, 14-15 éves tanuldinak reprezentativ mintajat
alkalmaztuk. Az adatgylijtésre az ,, Az agresszio feltardsa, megelozése és kezelése az iskolaban™
(Torless/z Projekt, 2009/2011 OMFB-00703/2009) (a tovabbiakban: Toérless/z Projekt) keretén
beliil kertilt sor 2009 novembere és 2010 marciusa kozott, az adatgylijtésben és adatrogzitésben

a szerz0 is aktiv szerepet vallalt. Az adatgyiijtésre 39 budapesti iskola 40 osztalyadban keriilt
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sor. Osszesen 944 f& alkotja a budapesti kdzépfoku intézmények tanuldinak csoportjat
(Matuszka, 2015). Az 0Osszehasonlitd vizsgalatok bemutatdsa soran a teljes mintan beliil
»iskola” cimkével utalunk a kozépfoku intézmények kilencedik évfolyamos tanuldinak

almintajara.

Az 6sszehasonlitod vizsgalatok sordn egyéb, az autizmustodl eltérd fogyatékossagban érintett 13-
15 éves sajatos nevelési igényli csoportok adataival is dolgoztunk. Az adatgytijtés 2010 aprilis
¢és 2015 december kozott tortént. A fogyatékossaggal €16, sajatos nevelési igényli tanulok
mintajat 503 {6 alkotta, ami hallassériilt, latassériilt, mozgassériilt, tanuldsban akadalyozott,
értelmileg akadalyozott és viselkedészavart mutatd tanulok alcsoportjait foglalja magaban. Az
érintett tanulok a teriiletileg illetékes szakértéi bizottsag, illetve pedagogiai szakszolgalat
irasbeli szakértdi véleményével rendelkeztek, a szakértdi vélemények az alabbi BNO kodokat
tartalmaztdk: H54.x: Vaksag és csokkentlatas, H90.x: Vezetéses tipusi és idegi eredetii
hallasvesztés, M00.x-M99.x: A csont-izomrendszer és kotészovet betegségei, F70.x: Enyhe
mentalis retardacid, F71.x: Mérsékelt mentalis retardacid, F90.x-F98.x: A viselkedés és
¢rzelmi-hangulati élet rendszerint gyermekkorban vagy serdiilkorban jelentkezd zavarai
(viselkedészavar, 2011. évi CXC. torvény alapjan egy¢b pszichés fejlddési zavar) (Egri, 2016).
Az 0Osszehasonlitd vizsgalatok bemutatdsakor az egyes fogyatékossagokat, sajatos nevelési
igényll csoportokat leird jelzoket (,hallassériilt”, ,latassérilt”, ,,mozgassériilt”, ,tanulasban
akadalyozott”, ,.értelmileg akadalyozott”, ,,viselkedészavart mutatd™) alkalmaztuk cimkeként

az egyes almintak jelolésére.

Az adatrogzitést a Torless/z Projekt kérdezdbiztosai végezték harom szakaszban, az
autizmusban érintett tanulok esetében a Szerzé egyszemélyben végezte az adatfelvételt és az
adatrogzitést. Az autizmusban érintett tanulok mintajat érint6 adatrogzitésre —ami a teljes minta
adatrogzitésének harmadik szakaszat jeloli - 2015 majusa és 2020 februarja kozott keriilt sor

Az adatrogzitést ellendrzés, valamint adattisztitas kovette.
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Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent

iskola 944 63,1 63,2 63,2
hallasériilt 76 51 51 68,3
latassériilt 82 5,5 5,5 73,8
mozgassériilt 102 6,8 6,8 80,6

Valid tanulasban akadélyozott 105 7,0 7,0 87,6
értelmileg akadalyozott 21 14 14 89,0
viselkedészavart mutatd 117 78 78 96,9
autizmusban érintett 47 3,1 3,1 100,0
Total 1494 100,0 100,0

Total 1494 100,0

1. tablazat: A kutatasban részt vevd csoportok minta szerinti eloszlasa

3.3.Méroeszkozok

Az adatfelvétel alapjaul szolgdld kérddivbattéria (1. melléklet) a bullying kérdéskoréhez
illesztett, nemzetk6zi gyakorlatban hasznalatos, validalt méréeszk6zokbol épilt fel. A
kérdéivesomag Osszeallitasat az Addiktologiai Kutatd Intézet munkatarsai végezték 2009-ben.
A kérdoéivbattériat alkotd egyes mérdeszkozok részletes bemutatasat, hazai megbizhatosagi és

érvényességi vizsgalatait 2012-ben publikaltak.

A kérdéivbattéria az aldbbi kérdéiveket tartalmazta: Rosenberg Onértékelési Skala,
Temperamentum és Karakter Kérdéiv Junior valtozat Ujdonsagkeresés Alskéla,
Figyelemhianyos Hiperaktivitas Zavar (ADHD) Skala, Buss-Perry Agresszio Kérddiv Fizikai
Agresszio Alskéla, Revididlt Olweus Bullying és Viktimizacié Kérddiv, Képességek ¢és
Nehézségek Kérddiv, Agresszio és Viktimizacio Skala, Pozitiv Viselkedési Skalak, Verekedés
Sziiléi Tamogatasa Skala, Serdiilékori Problémak Ertékeld Interjuja, EuroADAD interju iskolai
problémakra, dohdnyzasra és alkoholfogyasztasra vonatkozd kérdései. A kérdéivcsomag 59-
66. kérdései a szabadidd eltoltésére vonatkoznak, valamint szociodemografiai adatgytijtés

celjabol egészitik ki a mérdeszkozoket. A kérddivesomaghoz tartozik tovabbi két kvalitativ

kérdés, mely jelen kutatds szempontjabol nem hasznosult.

Az értekezésben ismertetett vizsgalatokban az alabb feltlintetett méréeszkozok adatai keriiltek
felhasznalasra. A mérdeszk6zok bemutatdsanak sorrendje koveti az alkalmazott

"

kérddivbattérian beliil az egyes mérdeszk6zok sorrendjét.
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3.3.1.Figyelemhianyos Hiperaktivitais Zavar (ADHD) Skaila (Attention Deficit
Hyperactivity Disorder Rating Scale, ADHD-RS)

A kérddivet G. J. DuPaul dolgozta ki 1998-ban, a mérdeszkoz a figyelemzavar ¢és
hiperaktivitds/impulzivitas sulyossagi fokat méri. Az eszkdz a 4-17 éves korosztaly szamara
késziilt. 18 tételt foglal magéban, ebbdl 9 tétel a figyelemzavar, 9 tétel a
hiperaktivitas/impulzivitas allitasait tartalmazza, igy Onalloan értékelhetd a Figyelemzavar
Alskala és a Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala. A paratlan szamu tételek a figyelemzavar, a
paros szamu tételek a hiperaktivitds/impulzivitds sulyossagi fokat mérik. Az egyes tételek
négyfoku skalan értkelhetdek: O=soha, 1=ritkdn, 2=gyakran, 3=nagyon gyakran. Az
Osszpontszdmok kiszamitasa a tételek értékeinek Osszegzésével torténik, a maximalisan
elérhet6 pontszam alskalanként 27 pont (9x3) (Gerevich, Bacskai, Matuszka & Czobor, 2012b).
DuPaul az alkalmazhatosag ellendrzéseként 4-20 éves korosztalyban 4666 fOs reprezentativ
mintan arra az eredményre jutott, hogy a kérdéivben elért magasabb pontszam és a DSM-1V
kapcsolodo diagnozisai kozott erds kapesolat all fenn (DuPaul, 1998). Faries és munkatarsai
283 f0s mintan végezték el a kérddiv klinikusok altal értékelt valtozatanak validitasvizsgélatat,
amérdeszkdz belsd konzisztencidja kivalonak mindsithetd, a Cronbach-alfa érték 0,86 volt, mig
az iddbeli megbizhatosagot jelold intraclass korrelacidos egyiitthatd 0,76 és a Pearson
korrelacios koefficiens 0,81 (Faries, Yalcin, Harder & Heiligenstein, 2001). Habar a skalat
jellemzden a sziild vagy a pedagdgus tolti ki, az allitdsok egyes szam elsé személyii
atfogalmazasaval lehetdvé valt az onkitdltéses valaszadas a jelen kutatds soran. A kutatadsban
hasznalt kérdéivcsomag 3. szammal jelolt mérdeszkoze a Figyelemhianyos Hiperaktivitas
Zavar (ADHD) Skala. (A tovabbiakban a nemzetkozi szakirodalomban alkalmazott ADHD-RS

roviditéssel utalunk a mérdeszkozre.)

3.3.2.Buss-Perry Agresszio Kérdoiv Fizikai Agresszio Alskala (Buss-Perry Aggression
Questionnaire (BPAQ), Physical Aggression Subscale)

A kérddiv kidolgozésa Buss és Perry nevéhez flizodik, eldzményként a Buss-Durkee hosztilitast
mérd kérddiv kidolgozasa emlithetd (Buss & Perry, 1992). A kérdoiv 29 tételbdl all, melyek
otfoku Likert-skalan értékelhetdek: 1= Egyaltalan nem jellemzd, 2= Nem jellemzd, 3= Jellemz6
IS, meg nem is, 4= Jellemz6, 5= Nagyon jellemz6. A kérdéiv vizsgalt részteriileteit jeloli a 9
tételbdl allo Fizikai Agresszio Alskala (PA), az 5 tételbol allo Verbalis Agresszio Alskala (VA),
a 7 tételbdl all6 Diith Alskala (AN) és a 8 tételbol allo Hosztilitas Alskala (HS). A kérddiv
tobbnyire felndttek korében hasznalt mérdeszkoz, de serdiilok korében is alkalmazasra kertilt
(Gerevich et al., 2012a) A kérd6iv alkalmazott alskaldja a vonas-agresszio, tehat a
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személyiségvonasként rogziilt, stabil jellemzéként azonosithato agresszid mérésére, feltarasara
szolgal. A Fizikai Agresszid Alskalan maximalisan elérhetd érték 45 pont (9x5), a magasabb
pontszam stlyosabb foku agresszivitast jelol. A kérdéivesomag 4. szami mérdeszkdze a Buss-
Perry Agresszi6 Kérdéiv Fizikai Agresszid Alskélaja. (A tovabbiakban a nemzetkozi

szakirodalomban alkalmazott BPAQ roviditéssel utalunk a méréeszkozre.)

Jelen kutatds szempontjabol az 5. és 6. kérdés kutatoi kiegészitésként adodott hozza a

kérddivecsomaghoz, csakugy, mint a 7. kérdést megel6z6 informaciokozIo leiras.

3.3.3.Revidialt Olweus Bullying és Viktimizacio Kérdoiv (Revised Olweus
Bullying/Victimization Questionnaire, OBVQ)

A kérddiv kidolgozdja Dan Olweus, a mérdeszkdz az iskolai terrorizélds és viktimizacio
mérésére alkalmas a kitdltést megel6zé harom honap vonatkozasaban. A kérd6iv Junior €s
Senior valtozata 9-16 éves korosztalynal alkalmazhatd: mig a Junior valtozat az altalanos iskola
alsobb évfolyamaiban hasznalatos, a Senior valtozat az altalanos iskola fels6 és a kozépiskola
also6 évfolyamai szdmara késziilt. Az eszkdz feltlinteti az iskolai terrorizalas meghatarozasat. A
kérdoiv 40 tételbol all. Az itemek a bullying €s az aldozatta valas eléfordulasi gyakorisagat,
konkrét megvalosulasi formait, illetve az iskolai kérnyezet szerepldinek (pedagogusok, sziilok,
tanulok) attitlidjét térképezik fel. Mind a bantalmazés, mind a viktimizaci6 kapcsan specifikus
viselkedésekre vonatkozd kérdéseket tartalmaz a kérdoiv, ezek kozé tartozik a verbalis
bantalmazas, a kortarscsoportbdl valo kirekesztés, a fizikai bantalmazas, pletykdk terjesztése,
pénz vagy mas érték eltulajdonitasa vagy megrongalasa, bizonyos dolgok végrehajtasara valo
kényszerités, bOrszin vagy rassz miatti bantalmazas, szexualis agresszio, mobiltelefonon vagy
interneten keresztiil torténd zaklatas (cyberbullying) (Bacskai, Gerevich, Matuszka & Czobor,
2012b). A kérdoiv segitségével a bantalmazas €s a viktimizacio tobbféleképpen értékelhetd. A
globalis tételek alapjan a bantalmazok és az éaldozatok vildgosan megkiilonboztethetdek
egymastol a valaszként jelolt gyakorisagtol fiiggden. Masrészt két kiilonallo, 9-9 tételbdl alld
alskala (Terrorizalas Skala 25-33. tételei €és Viktimizacio Skala 4-12. tételei) dsszpontszamai
alapjan mérhetd fel a bantalmazasban és aldozatta valasban valo érintettség. Az egyes tételeket
otfokozatii Likert-skéala segitségével lehet értékelni. Elemzésiink sordn egyrészt a globalis
tételek alapjan szirtiik a bantalmazasban és viktimizacioban érintetteket, emellett az alskalak
tételeire adott valaszokat 0-4 tartomany értékeire kodoltuk at az alskaldk dsszpontszamainak
szamitasdhoz. Az egyes alskdldkon elérhetd maximalis pontszdm igy 36 pont (9x4) lett. A
mérdeszkdz megbizhatosagat 5000 fos, 5-9 osztilyos norvég tanulokbol allo reprezentativ
mintan ellendrizték, a belsd konzisztencia kivalonak bizonyult és teszt-reteszt megbizhatosagra
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kovetkeztethetiink. A vizsgalatok sordn egyéni €s iskolai szinten a masok terrorizalasara €s a
viktimizéciora iranyitott tételek esetén is kivalé megbizhatdsagot mértek, a Cronbach-alfa érték
0,8-0,9 (Kyriakides, Kalayirou & Lindsay, 2006; Lee & Cornell, 2010; Finn, 2008) A
kutatasunk soran hasznalt kérddivbattéria 7-44. kérdései tartoznak a Revidialt Olweus Bullying
¢s Viktimizacidés Kérddivhez. (A tovabbiakban a nemzetkozi szakirodalomban alkalmazott

OBVQ roviditéssel utalunk a méréeszkozre.)
3.3.4.Képességek és Nehézségek Kérdoiv (Strenghts and Difficulties Questionnaire, SDQ)

A kérddivet 1994-ben Robert Goodman dolgozta ki, az eszk6z 4-16 éves gyermekek viselkedési
jellemzbinek és pszichopatologiai tiineteinek mérésére szolgal, ugyanakkor a viselkedést érint6
deficitek mellett a proszocialis viselkedést is méri. A kérdoiv kitdltése 11 éves kor alatt a
sziilore vagy a pedagogusra harul, 11 éves kor felett onkitoltéses kérddivként alkalmazhato a
mérdeszkoz. A kérddiv alegységei a kovetkezok: Erzelmi Tiinetek Alskala, Viselkedési
Problémak Alskala, Hiperaktivitas Alskala, Kortarskapcsolati Problémak Alskala, Proszocialis
Viselkedés Alskala (Gerevich, Bacskai, Matuszka & Czobor, 2012c). A kérdoiv 25 tétele
haromfokozata skalan értékelhet: 1= Nem igaz, 2= Valamennyire igaz, 3= Hatarozottan igaz.
Az egyes alskaldkra adott valaszok pontértékeinek Osszeaddsaval szamolhaté ki az
Osszpontszdm, ami maximum 10 pont lehet (5x2), ugyanakkor egyes tételek esetében a
pontozas forditott. Az egyes alskalak 6nall6 hasznalatan tul lehetséges az dsszesitett nehézségek
mérése is, amennyiben a Proszocidlis Viselkedés Skala kivételével az alskalak pontszamainak
Osszegét vessziik alapul. (Gerevich et al., 2012c). Goodman a kiértékelés lehetéségét a
pontszamok alapjan torténd tartomanyi besorolassal egészitette ki, melyet a 2. tdblazat ismeret

(Goodman, 2001).

Normalis tartomany | Hatareseti tartomany Rende“?nes
tartomany

Erzelmi Tiinetek Alskala 0-5 pont 6 pont 7-10 pont
Viselkedési Problémak Alskala 0-3 pont 4 pont 5-10 pont
Hiperaktivitas Alskala 0-5 pont 6 pont 7-10 pont
Kortarskapcsolati Problémak Alskala 0-3 pont 4-5 pont 6-10 pont
Proszocialis Viselkedés Alskala 6-10 pont 5 pont 0-4 pont
Osszesitett Nehézségek Alskéla 0-15 pont 16-19 pont 20-40 pont

2. tablazat: Javasolt tartomanyi besorolas a Képességek és Nehézségek Kérdoéiv (SDQ) alskalainak dsszpontszamai

alapjan (forras: Goodman, 2001)
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Goodman, Lamping és Ploubidis 2010-ben egészitették ki a mérdeszkéz alkalmazasat az
Internalizacidos Alskala és az Externalizacidos Alskala kialakitdsaval, melyek Osszevont
alskalaként funkcionalnak. Mig az Internalizaciés Alskala az Erzelmi Tiinetek Alskalat és a
Kortarskapcsolati Problémak Alskalat foglalja magéaba, addig az Externalizacidos Alskala a
Hiperaktivitas Alskalabol és a Viselkedési Problémak Alskalabol all (Goodman, Lamping &
Ploubidis, 2010). A Képességek és Nehézségek Kérdoiv kapcsan Goodman sajat vizsgalata jo
pszichometriai mutatdkat igazolt, 5-15 éves gyermekek 10438 f0s mintdjan végzett vizsgalat
szerint a bels6é konzisztencia megfelel6. JO megbizhatosagra utal, hogy az alskalak atlagos
Cronbach-alfa értéke 0,73. A teszt-reteszt vizsgalat eredményei jo reliabilitast igazoltak.
(Goodman, 2001). A sziilok altal értékelt magyar valtozat pszichometriai jellemzdit Birkas és
munkatarsai végezték el 156 f6s nem klinikai mintan 5-7 éves gyermekek korében. A kérddiv
belsd konzisztencidjat jelzd Cronbach-alfa értékek 0,43-0,70 kozé tehetdek. A szerzOk a
mérdeszkoz alskalain  kapott eredményeket a Gyermekviselkedési Kérdéiv (CBCL)
eredményeivel vetették dssze a kérdéiv konvergens érvényességének ellendrzéseképpen. A két
mérbeszkoz alskalai kozt mért Pearson korrelacios koefficiensek 0,41-0,65 kozé estek, ami a
magyar valtozat érvényességét igazolta (Birkas, Lakatos, Toth & Gervai, 2008). Turi, Toth és
Gervai 286 fOs iskolaskoru gyermekek mintdjan a kérddéiv oOnkitoltéses, sziiléi €s tanari
valtozatanak pszichometriai sajatossagait vizsgaltdk. Az Onkitoltéses valtozat kapcsan az
alskalak Cronbach-alfa értékei 0,43-0,80 kozé estek, ami a megbizhatosadgot igazolta (Turi,
Toth & Gervai, 2011). A kutatdsunk soran hasznalt kérdGéivcsomag 45. szammal jelolt
mérdeszkoze felel a Képességek és Nehézségek Kérddivnek. (A tovabbiakban a nemzetkdzi

szakirodalomban alkalmazott SDQ roviditéssel utalunk a méréeszkozre.)

3.3.5.Serdiilékori Problémak KErtékels Interjija, EuroADAD interji iskolai
problémakra, dohanyzasra és alkoholfogyasztasra vonatkozo kérdései (European

Adolescent Assessment Duialogue, EuroADAD)

A mérdeszkoz kialakitasanak elézménye a Serdiilokori Drogabuzus Diagnézis (Adolescent
Drug Abuse Diagnosis, ADAD), ami a pszichoaktiv szerhasznilat mellett a pszichiatriai
tiineteket is vizsgalja. A méréeszkdz szerzoi, Alfred Friedman és Arlene Terras David Oberggel
kiegésziilve fejlesztették tovabb az ADAD-ot az addig tapasztalt hidnyossagok
figyelembevételével, igy jott 1étre az Eurdpai Serdiilékori Probléméak Ertékelé Interjuja
(European Adolescent Assessment Dialogue, EuroADAD). Az EuroADAD félig strukturalt
interji, ami az adatfelvételt megel6z6 30 nap jellemzdire kérdez rd. A mérdeszkoz

megbizhatosagadt az Addiktologiai Kutatd Intézet munkatarsai végezték, aminek
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eredményeképpen az EuroADAD kedvezd pszichometriai tulajdonsagokkal jellemezhetd.
Négy mintat foglalt magéaba vizsgalati populacid: gyermekvédelmi gondozasba vett (295 £6),
drogambulancian kezelt (278 f6) 15-20 éves fiatalok csoportja, a tarsitott kontrollcsoport (59
6), valamint hollandiai 12-18 éves fiatalokbol allé6 minta (51 f0) tette ki a vizsgalati populacio
az alfa egyiitthato lefel¢ iranyuld torzitdst mutat a nem egydimenzids skalak esetében. A
multidimenzionalis skaldk mérésére alkalmasabbnak mutatkozé mutat6 McDonald omega
hasznalata esetén a belsd konzisztencia megfelelének bizonyul (Czobor, Bacskai, Oberg, Haack
& Gerevich, 2012). Jelen kutatas Osszefiiggésrendszerében az interju dohanyzast és
alkoholfogyasztast érint6 kérdései (az Alkohol és drogfogyasztas cimi fejezetbdl), az iskolai
teljesitményre vonatkoz6 egyes kérdések (az Iskola cimii fejezetbdl) és a barati kapcsolatokra
vonatkoz6 egyes kérdések (A Tarsas kapcsolatok cimii fejezetbdl) kaptak helyet a
kérd6ivecsomagban. A kérdéivbattériaban a 46-51. valamint az 55-58. szammal jelolt kérdések
tartoznak az EuroADAD méréeszkozhoz. (A tovabbiakban a nemzetkdzi szakirodalomban

alkalmazott EuroADAD roviditéssel utalunk a méréeszkozre.)

3.3.6.Agresszio és Viktimizacié Skala (Reduced Aggression and Victimization Scales,

RAVS)

A kérdéiv kidolgozasa Pamela Orpinas nevéhez fiizddik, a mérdeszkdz az iskoldban tanusitott
agresszio €s az aldozatta valas teriiletét méri fel 9-16 éves fiatalok korében. A kérddiv alskalai
kozé tartozik a Viktimizacio Skala (1-6. tétel) és az Agresszio Skala (7-12. tétel). A 12 tétel
hétfokt Likert-skalan értékelhetd. Alskalanként Gsszesen 36 pont (6x6) érhetd el, a magasabb
pontszam az agresszid/viktimizacid terén jelentkezd stlyosabb érintettséget jeloli (Bacskai,
Gerevich, Matuszka & Czobor, 2012a) Orpinas 903 f6s mintan végzett validitas-vizsgalata
magas megbizhatdsagot igazolt, a skala belsé konzisztencidjat jelolo Cronbach-alfa érték az
Agresszio Alskala esetében 0,89, a Viktimizacio Alskala esetében 0,87 (Orpinas & Frankowski,
2001). A kutatdsunk soran hasznalt kérdéivbattéria 52. szammal jel6lt mérdeszkdze felel meg
az Agresszio ¢és Viktimizacio Skalanak. (A tovabbiakban a nemzetkdzi szakirodalomban

alkalmazott RAVS roviditéssel utalunk a méréeszkozre.)
3.3.7.Pozitiv Viselkedési Skalak (Positive Behavior Scales)

A mérdeszk6z a pozitiv gesztusok gyakorlasanak és elfogaddsanak mérését szolgalja,
kialakitasat pedagdgusok és tanulok részvételével torténd fokuszesoportos interjuk eldzték

meg, melyek soran leltar késziilt az iskolaban leggyakrabban eléforduld pozitiv viselkedési
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formakrol (Orpinas, 2009). Az eszkoz 10-16 éves korosztaly korében hasznélatos (altalanos
iskola fels6bb évfolyamai, kdzépiskola alsobb évfolyamai). A mérdeszkoz két alskaldja a tobbi
tanulo feldl tapasztalt pozitiv, proszocidlis gesztusok, valamint a tobbi tanuld felé tanusitott
pozitiv, proszocialis gesztusok mérésére szolgal. igy a Pozitiv Viselkedésmodok Elfogadasa
Alskala és a Pozitiv Viselkedésmodok Megjelenése Alskala alkotja a mérdeszkozt. Az alskalak
10-10 tételbdl allnak, igy Gsszesen 20 tételt tartalmaz a skéla, melyek négyfokt Likert-skalan
értékelhetéek. Mindkét alskalan maximalisan 40 (10x4) pont érhetd el, a magasabb elért
pontszam a pozitiv viselkedésmodok elfogadasanak/megjelenésének nagyobb gyakorisagat
jelzi. (Bacskai, Gerevich, Matuszka & Czobor, 2012c¢). Orpinas a méréeszk6z megbizhatosagat
206 fos, altalanos iskolasokbdl all6 mintan vizsgalta, a mérdeszkoz belsé konzisztencidja
kivalonak bizonyult, az elsd alskaldhoz tartozd Cronbach-alfa értéke 0,90, mig a masodik
alskala esetében 0,91 (Orpinas, 2009). A kutatasunk soran hasznalt kérdéivesomag 53. szammal
jeloli a Pozitiv Viselkedési Skalakat.

3.3.8.Erthet6séget konnyité optimalizacié a kérd6ivesomagban

Ahhoz, hogy a kérddivcsomag egyes instrukcidinak és tételeinek megértését segitsiik az
autizmus spektrum zavarban érintett vizsgalati személyek szamara, tobb esetben modositottunk
a mérdeszkozok eredeti megfogalmazasan. Annak érdekében, hogy a legsziikségesebbnek vélt,
minimalis valtoztatdssal megtorténhessen az érthetdséget konnyitd optimalizacid, autizmusban
érintett tapasztalati szakérté bevonasaval fogalmaztunk at egyes tételeket, kérdéseket és
utasitdsokat. A modositdsokat az egészségiligyben tortént adatfelvételt feliigyeld
gyogypedagogus szupervizidja mellett végeztiik el, figyelembe véve az autizmust érintd

elméleti és gyakorlati alapvetéseket.
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Instrukciok és kérdések modositasa

Méroeszkoz

Eredeti instrukcio

Modositott instrukcio/kérdeés

Magyarazat

Rosenberg
Onértékelési Skala

Kerjiik, hogy az allitas mellett karikazd be az
egyeteértéesed mertekének megfelels szamot!”
1 2 3 4 5

1 ,,Nagyon nem értek vele egyet”

2 ,,Tébbnyire nem értek vele egyet”
3 ,Egyet is értek vele meg nem is”
4. ,,Tobbnyire egyetértek vele”

5 ,,Nagyon egyetértek vele”

= A skalaértékeket szoveges
valasztasi lehetéséggel
egészitettiik ki

Revidealt Olweus

~Milyen sokdig tartott a bantalmazds?”

»Milyen sokdig tartott a bantalmazds? (nem egy

= A kérdést kiegészitettiik

Bullying és alkalommal)” zarojeles megjegyzéssel, hogy
Viktimizacios altalanos érvénytl valaszt
Kérdéiv kaphassunk.

Revidealt Olweus »Az elmult harom honapban a csaladbol barmelyik »Az elmult harom honapban a csaladbol = A kérdést kiegészitettiik
Bullying és felnétt kapcsolatba lépett az iskolaval, hogy megallitsa a | barmelyik felndtt kapcsolatba lépett az iskoldval, | zardjeles megjegyzéssel, hogy
Viktimizacios bantalmazdsod?” hogy megdllitsa a bantalmazasod (ha volt ilyen konkretizaljuk: csak

Kérdoiv élményed)?” bantalmazasban valo érintettség

esetén relevans a gyakorisag.

Revidealt Olweus

., Osszességében hogy gondolod tandraid, osztalyfénokod

,Osszességében hogy gondolod tandraid,

= A, szalltak szembe”

Bullying és mennyire szdlltak szembe a bantalmazdssal az elmult osztalyfénokod mennyire probaltik megfogalmazast kicseréltiik,

Viktimizacios harom honapban?” megakaddlyozni a bantalmazdast az elmult harom | hogy a sz6 szerinti értelmezést

Kérdéiv honapban?” elkeriiljiik.

Képességek ¢és ~Mindegyik allitas esetében arra kériink, jelold meg, ~Mindegyik allitas esetében arra kériink, jelold = Az instrukciot kiegészitettiik

Nehézségek Kérdbiv | mennyire igaz Rad. Kérjiik, hogy valaszaid az elmult hat | meg, mennyire igaz Rad. Kérjiik, hogy valaszaid egy felszolité mondattal, hogy
honapra vonatkozéan add meg!” az elmult hat honapra vonatkozoan add meg! konkretizaljuk a jel61és modjat.

Jelild x-szell”

Serdiil6kori ,»A kovetkezo iskolai problémadk koziil melyik illik rad »A kdvetkezd iskolai jelenségek koziil melyik illik | =¥ A ,,problémak”

Problémak Ertékeld | jelenleg? Jelolj X-et!” rad jelenleg? Jelolj X-etl” megfogalmazast kicseréltiik,

Interjuja, EuroADAD hogy a kitolt6 akkor is értékelni

tudja az instrukciot kovetd
felsorolast, ha nem mindsiti
negativan (problémakeént)
azokat.
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Serdiilokori A legjobb barataid kéziil eléfordult, hogy...” »A legjobb barataid kéziil eléfordult, hogy ... = Az instrukciot kiegészitettiik
Problémak Ertékeld Jelold X-szel!” egy felszolité mondattal, hogy
Interjija, EuroADAD konkretizaljuk a jelolés modjat.
Serdiilokori Hanyszor rugtdl be életedben?” wHanyszor voltdl részeg életedben?” 2> A ,ragtal be”
Problémak Ertékeld megfogalmazast kicseréltiik,
Interjuja, EuroADAD hogy a sz6 szerinti értelmezést
elkeriiljiik.

Tételek modositasa

Méroeszkoz Eredeti tétel Modositott tétel Magyarazat

Temperamentum ¢és
Karakter Kérd6éiv
Junior valtozat
Ujdonsagkeresés
Alskala

,W0kszor csak ugy a ,,hasamra iitve” dontok.”

»Sokszor csak ugy a kedvem szerint dontok.”

=> A , hasamra titve”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy a sz0 szerinti értelmezést
elkeriiljiik.

Temperamentum ¢és
Karakter Kérd6iv
Junior valtozat

,»S0KSzOr csak ugy kedvem tamad valami ujat kiprébalni
vagy valami oriiltséget csindlni”

Sokszor tamad kedvem hirtelen valami vjat
kiprobalni vagy valami driiltséget csindlni.”

= A ,csak ugy”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy konkrétabb legyen a tétel

Ujdonsagkeresés tartalma.
Alskala
Figyelemhianyos »lzgek-mozgok, kezemmel matatok, labamat valtogatom, | ,1zgek-mozgok, kezemmel matatok, labamat ide- = A ,labamat valtogatom”

Hiperaktivitas Zavar
(ADHD) Skala

vagy fészkelodom a széken.”

oda helyezem, vagy fészkelddom a széken.”

megfogalmazast kicseréltiik,
hogy konkrétabb legyen a tétel
tartalma.

Figyelemhianyos
Hiperaktivitas Zavar
(ADHD) Skala

JAllandéan mennék, olyan vagyok, mint akit felhiiztak.”

Allandéan mennék, nyugtalan vagyok.”

= A, mint akit felh(ztak”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy a sz6 szerinti értelmezést
elkeriiljiik.

Figyelemhianyos
Hiperaktivitas Zavar
(ADHD) Skala

,,Ossze-vissza beszélek.”

A helyzethez nem illéen beszélek.”

=> Az ,0ssze-vissza”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy konkrétabb legyen a tétel
tartalma.
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Figyelemhianyos
Hiperaktivitas Zavar
(ADHD) Skala

»Ravagom a vdlaszt, még miel6tt a kérdezd a kérdést
befejezte volna.”

~Elobb vdlaszolok, még mieldtt a kérdezé a
kerdeést befejezte volna.”

= A ,ravagom a valaszt”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy a sz6 szerinti értelmezést
elkeriiljiik.

Revidealt Olweus
Bullying és
Viktimizacios
Kérdodiv

,»Undok vagy banto iizeneteket, telefonokat, képeket vagy
mas dolgokat kaptam mobiltelefonon vagy interneten
keresztiil.”

illetve
»Undok vagy banto iizeneteket, telefonokat, képeket vagy

mas dolgokat kiildtem mobiltelefonon vagy interneten
keresztiil.”

»Undok vagy banto iizeneteket, telefonhivasokat,
képeket vagy mas dolgokat kaptam
mobiltelefonon vagy interneten kereszzil.”

illetve
»Undok vagy banto iizeneteket, telefonhivasokat,

képeket vagy mas dolgokat kiildtem
mobiltelefonon vagy interneten keresztiil.”

=> A ,telefonokat”
megfogalmazast kicseréltiik,
hogy a sz6 szerinti értelmezést
elkertiljiik.

Revidealt Olweus

,»Csak nézem, hogy mi folyik.”

,,Csak nézem, hogy mi torténik”.

= A ,mi folyik”

Bullying és megfogalmazast kicseréltiik,

Viktimizacios hogy a sz6 szerinti értelmezést

Kérdoiv elkeriiljiik.

Képességek és A tobbi gyerek vagy fiatal gyakran fenyeget, belém A tobbi gyerek vagy fiatal gyakran fenyeget, = A ,belém kot”

Nehézségek Kérd6iv | kot.” kotozkodik velem.” megfogalmazast kicseréltiik,
hogy a sz0 szerinti értelmezést
elkertiljiik.

Serdiil6kori wbukds az iskolaban” »08ztalyismétlés az iskolaban” = A ,,bukas” megfogalmazast

Problémak Ertékeld kicseréltiik, hogy a sz6 szerinti

Interjija, EuroADAD értelmezést elkertiljiik.

Serdiil6kori ,,0ra alatti bomlaszto viselkedés” ,,0ra alatti rendetlen viselkedés” = A, bomlasztd”

Problémak Ertékels megfogalmazast kicseréltiik,

Interjuja, EuroADAD hogy a sz6 szerinti értelmezést

elkertiljiik.

3. tablazat: ErthetSséget konnyitd optimalizacié a kérdéivesomagban
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3.4.Az elemzett valtozok bemutatasa

Az iskolai bantalmazast kétféleképpen vizsgaltuk. Egyrészt az Olweus Bullying és
Viktimizacié Kérdoivbol (OBVQ) kiemelt Terrorizalas Skéla, valamint az Agresszio ¢és
Viktimizacié Skalabol (RAVS) kiemelt Agresszid Skala pontértékeinek folytonos valtozatat
alkalmaztuk. Masrészt az Olweus Bullying és Viktimizacié Kérddivbél (OBVQ) kiemelt
Terrorizalas Skala globalis tételére adott értékeket kategorialis, dichotom formatumura atkédolt
valtozatban is alkalmaztuk. Azok a valaszadok, akik a globalis tétel szerint a megadott
id6intervallumban legalabb ,,egyszer vagy kétszer” részt vettek mas tanulok bantalmazasaban,

a bantalmazo csoportba keriiltek.

A viktimizacid vizsgalata soran az Olweus Bullying és Viktimizacié Kérdéivbdl (OBVQ)
kiemelt Viktimizaci6 Skala, valamint az Agresszio ¢€s Viktimizacié Skalabol (RAVS) kiemelt

Viktimizacié Skala pontértékeinek folytonos valtozatat alkalmaztuk

A vonas-agresszio mérése céljabol alkalmazott Buss-Perry Agresszié Kérdéiv (BPAQ) Fizikai

Agresszio Alskala pontértékeinek folytonos valtozatat hasznaltuk.

A Figyelemhianyos Hiperaktivitds Zavar (ADHD) Skala (ADHD-RS) alskalait 6nall6an

alkalmaztuk, mindkét alskala esetében a pontértékek folytonos valtozatat alkalmaztuk.

A Képességek és Nehézségek Kérdéiv (SDQ) esetében méréseinkhez az Erzelmi Tiinetek
Alskala, a Hiperaktivitds Alskéala és a Kortarskapcsolati Probléméak Alskala eredményeit
hasznéltuk, minden esetben a pontértékek folytonos valtozataval dolgoztunk. Hasonloképpen

jartunk el az Internalizacio Alskala esetében, melynek eredményeit az Erzelmi Tiinetek Alskala

crer

A Pozitiv Viselkedési Skala alskalait onalloan alkalmaztuk, a Pozitiv Viselkedésmodok
Megjelenése Alskala és a Pozitiv Viselkedésmodok Elfogadasa Alskala esetében is a

pontértékek folytonos valtozataval dolgoztunk.

A Serdiildkori Problémak Ertékeld Interjuja (EuroADAD) alapjan az alkoholfogyasztas és a
dohanyzés gyakorisagara adott valaszokat 1-t6l 7-ig kodoltuk: 1=naponta, 2=hetente tobbszor,
3=hetente egyszer-kétszer, 4=havonta tobbszor, 5=havonta egyszer-kétszer, 6=ritkabban,
7=soha nem iszom/dohdnyzom. Eszerint mértiik fel a szerhasznalati gyakorisagot, amellett,
hogy az onbevallasos berugasra adott valaszt kategorialis, dichotom formatumura atkodolt

valtozatban alkalmaztuk.
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3.5.Statisztikai elemzések

A statisztikai feldolgozas az SPSS (Statistical Product and Service Solutions for Windows)
(verzioszam 20.0; IBM) programcsomag segitségével tortént. Alkalmaztunk Khi-négyzet
tesztet, Kruskal-Wallis-tesztet és ehhez kapcsolodd post hoc tesztet, Mann-Whitney-tesztet,
valamint vizsgaltunk atlagot, szorast és gyakorisagi eloszlast. Amennyiben kiilonbséget és
eltérést tiintetiink fel, minden esetben a matematikai-statisztikai értelemben vett szignifikans
kiilonbségekre utalunk (a szignifikancia szint egységesen p=0,05). Esetenként tendenciaszerti
kiilonbség vagy korrelacid tendenciaja mutatkozik, a megfogalmazas statisztikai értelemben

arra utal, hogy p=0,10 és 0,05 koz¢ estek az adott probak értékei.
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4 EREDMENYEK

4.1.Leiro statisztikai adatok

A kutatdsban résztvevd 1494 tanuld esetében 1488 {6 esetében tOrtént valaszadds a nemre

vonatkozoan, 6 {6 esetében nem ismert a tanuld neme. A csoportonkénti nemi eloszlast a 4.

tablazat és a 6. abra szemlélteti.

Milyen nemii vagy? Total
Fit Lany
iskola 458 484 942
hallasériilt 35 40 75
latassérilt 42 40 82
o mozgassériilt 67 35 102
melyik minta
tanulasban akadalyozott 60 45 105
értelmileg akadalyozott 12 9 21
viselkedészavart mutatd 72 42 114
autizmusban érintett 44 3 47
Total 790 698 1488
4. tablazat: A minta nemi eloszlasa csoportonként
500 M”}'Eﬂ
nermi
vagy?
Wi
400 ELany
300
200
100
a. 2 's. 2 2 T 3
c c & o b & 0
RS- B B
i a < o
B 5 0z 3
S 5 £
15 &
minta

6. abra: A minta nemi eloszldsa csoportonként
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Az elemzésekbe bevont mérdeszk6zok koziil az iskolai bantalmazas és viktimizacio
vizsgalatara egyrészt az Olweus Bullying ¢és Viktimizacié Kérdéiv (OBVQ) szolgalt. Az 5.
tablazat az OBVQ-Terrorizalas Skala és az OBVQ-Viktimizacié Skala alapjan mért
atlagpontszamokat foglalja 6ssze csoportonként. Az autizmusban érintett tanulok koérében a
viktimizacio terén mért atlagpontszam 3,431 (SD=5,832), ami magasabb érték, mint a tobbi
alcsoporthoz tartozo 4tlagpontszam. A bantalmazas terén kapott atlagpontszam 2,000
(SD=5,049), ez az érték a viselkedészavart mutatd tanulok atlagpontszamanak kivételével

magasabb, mint a tobbi csoporthoz tartozo6 atlagpontszam.

OBVQ-Viktimizacié Skila OBVQ-Terrorizalas Skila

N M SD N M SD

iskola 935 1,765 3,119 939 1,792 3,444

hallassériilt 75 2,253 4,318 76 1,263 3,465

latassériilt 82 2,134 3,763 82 1,573 3,177

mozgassériilt 102 2,441 4,379 102 1,245 3,253
tanulasban akadalyozott 105 1,819 2,871 105 1,971 4,752
értelmileg akadalyozott 21 2,095 2,447 21 0,761 1,410
viselkedészavart mutatd 116 2,439 4,269 116 2,896 4576
autizmusban érintett 44 3,431 5,832 45 2,000 5,049

5. tablazat: Az Olweus Bullying és Viktimizacioé Kérd6éiv (OBVQ) atlagpontszamai

Az iskolai bantalmazas és viktimizacid vizsgalata soran hasznalt masik méréeszkoz az
Agresszio és Viktimizacié Skala (RAVS). A 6. tiblazat a RAVS-Viktimizacio Skéla és a
RAVS-Agresszid Skala alapjan mért atlagpontszamokat foglalja 0ssze csoportonként. Az
autizmusban érintett tanulok Viktimizacio Skalan elért atlagpontszama 2,322 (SD=5,250), mig
az Agresszio Skalan elért atlagpontszama 2,113 (SD=6,247). Az OBVQ mérdeszkdzén mért
atlagpontszamoktol eltéréen sem a viktimizacio, sem a bantalmazas terén nem mutakoznak
kimagaslo atlagpontszamok az autizmussal €16 tanulok részérdl. (Mig az OBVQ az elmult
harom hoénap vonatkozésaban vizsgalja a viktimizacio és bantalmazéas kérdéskorét, addig a

RAVS az elmult egy hét vonatkozasdban mér.)

84



RAVS-Viktimizacié Skala RAVS-Agresszio Skala

N M SD N M SD

iskola 940 2,000 4,043 940 2,584 4,601

hallassérilt 76 3,328 6,297 76 2,236 5,346

latassériilt 82 2,451 5,368 82 1,902 4,765

mozgassériilt 102 3,029 6,449 102 1,980 4,454
tanulasban akadalyozott 105 2,028 4,840 105 3,200 6,470
értelmileg akadalyozott 21 2,761 4,448 21 3,333 3,915
viselkedészavart mutatd 117 3,051 5,346 117 5,162 7,131
autizmusban érintett 44 2,322 5,250 44 2,113 6,247

6. tablazat: Az Agresszio és Viktimizacio Skala (RAVS) atlagpontszamai

A vonds-agresszi6 vizsgalatinak szempontjabol a Buss-Perry Agresszio Kérddiv (BPAQ)
Fizikai Agresszi6 Alskaldjat alkalmaztuk. A 7. tdblazat a BPAQ-Fizikai Agresszio Alskala
alapjan mért atlagpontszamokat foglalja 6ssze csoportonként. Az autizmusban érintett tanuldk
atlagpontszama 21,353 (SD=8,255). Ennél magasabb atlagpontszamot a neurotipikus tanuldk
¢s viselkedészavart mutatd tanuldk csoportjaban kaptunk, egyéb fogyatékossaggal érintett

csoportokban alacsonyabb atlagpontszamok mutatkoztak.

BPAQ-Fizikai Agresszié Alskala

N M SD

iskola 937 21,528 7,929

hallasseériilt 76 18,500 9,190

latassériilt 82 18,939 8,209

mozgassériilt 102 19,049 8,365
tanuldsban akadalyozott 105 20,790 9,746
értelmileg akadalyozott 21 17,904 7,516
viselkedészavart mutatd 117 24,273 9,424
autizmusban érintett 47 21,353 8,255

7. tablazat: A Buss-Perry Agresszidé Kérdéiv (BPAQ) Fizikai Agresszio Alskéla atlagpontszamai

Az ADHD tiineteit egyrészt a Figyelemhianyos Hiperaktivitas Zavar (ADHD) Skala (ADHD-
RS) segitségével vizsgaltuk, oOndlléan kezeltik a Figyelemzavar Alskalat és a
Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskalat. A 8. tablazat az ADHD-RS-Figyelemzavar Alskala és az
ADHD-RS-Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala alapjan mért atlagpontszamokat foglalja 6ssze

csoportonként. Az autizmusban érintett tanulok Figyelemzavar Alskalan elért atlagpontszama
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8,529 (SD=4,879), mig a Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskéalan elért atlagpontszama 6,617
(SD=4,851). Jdl lathatoan az autizmussal €16 csoporton beliil a figyelemzavar terén magasabb
az atlagpontszdm, mint a hiperaktivitds/impulzivitas terén, ez azonban jellemzdé a tobbi

alcsoport esetében is.

ADHD-RS- ADHD-RS-

Figyelemzavar Alskala | Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala

N M SD N M SD

iskola 940 7,701 4,177 943 6,865 4,520

hallassérilt 76 5,197 4,877 76 4,276 4,742

latassériilt 82 6,622 4,437 82 5,390 4,250

mozgassériilt 102 7,686 5,767 102 6,049 5,146
tanulasban akadalyozott 105 9,638 5,298 105 7,790 5,332
értelmileg akadalyozott 21 6,904 3,419 21 5,571 3,399
viselkedészavart mutatd 117 9,564 4,857 117 8,777 5,281
autizmusban érintett 47 8,529 4,879 47 6,617 4,851

8. tablazat: A Figyelemhianyos Hiperaktivitas Zavar (ADHD) Skéala (ADHD-RS) alskalainak atlagpontszdmai

A kortarskapcsolati jellemzok vizsgalata soran részben a Pozitiv Viselkedési Skala eredményeit
vettiik figyelembe. Onalléan kezeltiik a Pozitiv Viselkedésmodok Elfogadisa Alskéalat és a
Pozitiv Viselkedésmodok Megjelenése Alskalat. A 9. tdblazat a két alskala alapjan meért
atlagpontszamokat foglalja Gssze csoportonként. Az autizmusban érintett tanulok Pozitiv
Viselkedésmodok Elfogadasa Alskalan elért atlagpontszdma 15,017 (SD=8,885), mig a Pozitiv
Viselkedésmdodok Megjelenése Alskalan elért atlagpontszama 16,409 (SD=9,221). Mindkét
alskala esetében, tehat a pozitiv gesztusok gyakorlasa és elfogadasa kapcsan is alacsonyabb az

autizmussal ¢l6 tanuldk atlagpontszdma, mint a tobbi alcsoportban.
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Pozitiv Viselkedésmodok Elfogadasa Pozitiv Viselkedésmodok

Alskala Megjelenése Alskala

N M SD N M SD

iskola 939 21,805 7,324 940 22,536 7,461

hallassériilt 76 28,118 7,661 76 30,565 7,705

latasseériilt 82 28,036 7,716 82 29,719 8,023

mozgassériilt 102 28,803 7,275 102 31,196 7,168
tanulasban akadalyozott 105 20,038 10,397 105 21,409 10,720
értelmileg akadalyozott 21 36,047 4,398 21 36,333 4,385
viselkedészavart mutatd 117 29,863 7,921 117 29,461 8,546
autizmusban érintett 44 15,017 8,885 47 16,409 9,221

9. tablazat: A Pozitiv Viselkedési Skala alskalainak atlagpontszamai

A Képességek és Nehézségek Kérddiv ot alskalaja koziil A Hiperaktivitds Alskalat alkalmaztuk
az ADHD tlineteinek vizsgélatara, valamint a Kortarskapcsolati Problémak Alskalat a
kortarsakkal kialakitott kapcsolatok mindségének megismerésére. Ezen feliil Osszevont
alskalaként alkalmaztuk az Internalizacids Alskalat az internalizécios tiinetek vizsgalatara
amellett, hogy az Erzelmi Tiinetek Alskalat 6nalldan is alkalmaztuk. Az eredeti alskalak és az
Internalizacids Alskala alapjan mért atlagpontszamokat a 10-11. tablazat foglalja 6ssze. Az
autizmusban érintett tanulok atlagpontszama az SDQ-Erzelmi Tiinetek Alskalan 4,050
(SD=2,563), az SDQ-Viselkedési Problémak Alskalan 1,855 (SD=1,416), az SDQ-
Hiperaktivitas Alskalan 3,693 (SD=2,440), az SDQ-Kortarskapcsolati Problémak Alskalan
3,666 (SD=2,077), az SDQ-Proszocialis Viselkedés Alskalan 6,017 (SD=2,030): Amennyiben
a Goodman 4ltal javasolt tartomanyi besorolast figyelembe vessziik, az autizmusban érintett
tanulok atlagpontszama mindegyik alskala tekintetében a normalis tartomanyba tartozik, kivéve
a Kortarskapcsolati Problémak Alskalan kapott atlagpontszamot, mely a hatareseti tartomanyba
esik. A Kortarskapcsolati Problémak Alskalan az autizmusban érintett tanulok atlagpontszama
mutatkozott a legmagasabbnak, mig a Proszocialis Viselkedés Alskalan a tanuldsban
akadalyozott tanulokat kovetéen a masodik legalacsonyabb atlagpontszam tartozik az
autizmussal €16 tanulok csoportjdhoz. Az dsszevont alskalaként alkalmazott Internalizacios
Alskalan az autizmusban érintett tanulok atlagpontszama 7,716 (SD=3,827). Mivel az
Internalizaciés Alskédla 0Osszpontszama két alskdla eredményei alapjan szamolando,
feltételezhetd, hogy a kortarskapcsolati problémak terén kapott magas pontszamok
eredményezik azt, hogy az autizmussal ¢l6 tanulok atlagpontszdma a halldssériilt és a

viselkedészavart mutatd tanulok értékei utan a harmadik legmagasabb atlagérték.
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SDQ-Erzelmi

SDQ-Viselkedési

SDQ-Hiperaktivitas

SDQ-

SDQ- Proszocialis

Tiinetek Alskdla |  Problémak Alskala Alskila PE(:’S:;:;‘EPAC;‘I’(I:IZ Viselkedés Alsksla

N M so| N M sb| N M sb| N M sb| N M sD

iskola | 941 2881 2219|940 2432 1515|933 3605 2106 941 1576 1645]| 940 6885 2,060

hallassériilt | 76 4578  2634] 76 3315 1533| 76 2263 1398| 76 3250 1690| 76 6842 2,059

latassériilt | 82 4,585  2271| 82 3085 1458| 82 2804 1409| 82 2890 1378| 82 6951 2,023

mozgassériilt | 102 4,392 2,633 | 102 2,980  1,515| 102 2,745 1453 | 102 2,892 1585 | 102 7,078 2,061
tanulasban akadalyozott | 105 4,133 2,568 | 105 3457 1434 | 105 3057 1231] 105 3,42 1607 ] 105 5695 2,538
értelmileg akadalyozott | 21 4,904 3006 | 21 2761  0943| 21 2523 1503| 21 1857 0853| 21 7428 2481
viselkedészavart mutaté | 117 5076 2,856 | 117 3495 1399 | 117 3059 1532 117 2,683 1,695| 117 6752 2,181
autizmusban érintett | 45 4,050 2563 | 45 1,855  1416| 44 3693 2440 45 3666 2077| 44 6017 2,030

10. tablazat: A Képességek és Nehézségek Kérdéiv (SDQ) alskalainak atlagpontszamai
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SDQ-Internalizaciés Alskala

iskola

hallassériilt

latassériilt

mozgassérilt
tanuldsban akadalyozott
értelmileg akadalyozott
viselkedészavart mutatd

autizmusban érintett

N
941
76
82
102
105
21
117
45

M
4,458
7,828
7,475
7,284
7,276
6,761
7,760
7,716

SD
3,140
3,858
3,092
3,681
3,349
3,096
3,699
3,827

11. tablazat: A Képességek és Nehézségek Kérdoiv (SDQ)-Internalizacios Alskala atlagpontszamai
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4.2. Hipotézisvizsgalatok

1.1. hipotézis: Az autizmusban érintett tanulok viktimizdacioban valo érintettsége vélhetoen
kiemelkedd az egyéb fogyatékossagban érintett és a tipikusan fejlodo tanulokkal valo
osszevetésben. Kiilonbség van az autizmusban érintett tanulok, az egyéb fogyatékossdagban

érintett tanulok és a neurotipikus tanulok vitimizdcioja kozott.

Az OBVQ-Viktimizacié Skala alapjan vizsgaltuk, hogy a viktimizacié pontszdmainak atlaga
kiilonbozik-e az autizmusban érintett tanuldk, az egyéb fogyatékossagban érintett tanulok és a
tipikusan fejlddd tanulok csoportjai kozott. Nem talaltunk szignifikans kiilonbséget az egyes
csoportok kozott (Kruskal-Wallis-teszt, p=0,141). Habar a hallassériilt, a mozgassériilt, az
értelmileg akaddlyozott, a viselkedészavart mutaté és az autizmusban érintett tanuldk
csoportjan beliil valamelyest nagyobb az érintettség, nincs szignifikans eltérés. A tipikusan
fejl6do tanulok csoportjan beliil alacsony érintettséget tapasztalunk, ugyanakkor egyedi kiugrd

értékek mutatkoznak.
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7. abra: Viktimizacids érintettség minta szerint az OBVQ-Viktimizaci6 Skala alapjan

A RAVS-Viktimizaci6 Skala alapjan a pontszamok atlaganak tekintetében szignifikans
kiilonbség mutatkozott az egyes csoportok kozott (Kruskal-Wallis-teszt, p=0,020). Ezt
kovetden a Kruskal-Wallis post hoc tesztje alapjan vizsgéltuk az egyes csoportok kozti
kiilonbségeket, amit az 8. dbra és a 12. tdblazat szemléltet. Ez alapjan szignifikans kiilonbséget
kizarolag a tipikusan fejlddo és a viselkedészavart mutatd csoport Osszpontszdmainak atlaga

kozott talaltunk (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,027). Eszerint tehat az autizmusban érintett
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tanulok csoportja és a tobbi csoport kozdétt nem mutatkozott szignifikans kiilonbség. Mivel
egyik mérésiink sem tadmasztotta ald, hogy a viktimizacié terén szignifikans kiilonbség lenne az

autizmusban érintett tanulok és egyéb csoportok kozott, ezért hipotézisiink nem igazolddott.
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8. abra: Viktimizacios érintettség minta szerint a RAVS-Viktimizacié Skala alapjan
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Test

Sample1-Sample2 oot Sl St Test Gig.  AdjSig.

autizmushan érintett-Latassériilt 30130 71986 419 E76 1,000
autiz ;’:;gg:g érintett-Tanulashan 35,1 g 475 94 385 1000
autizmushan érintett-iskola E7 602 59 416 1,138 255 1,000
by et B2234 69478 1184 2% 1000
autizmushan érintett-hallasériilt 130,768 72971 1792 073 1,000
gﬂ;‘j;’i;g‘z’g{} érintettErtelmileg 15 7cc 400 465 1583 113 1,000
gutizmushan erintett. 192,128 68122 2820 005 134
'émfgﬁ’;"z'ﬁla““'és"a“ 33811 56769 596 551 1,000
Latassériiltiskola 37472 44 356 845 398 1000
Latassériilt-mozgassériilt 52,104 57134 812 382 1000
Latassériilt-hallasériilt 100638 61335 164 101 1,000
:ﬁ;ﬁ?ﬁ’;‘;ﬁﬁ“e'm“eg 431625 94210 1397 162 1000
D 161998 55478 2920 003 098
Tanulashan akadalyozott-iskola 3661 39636 092 926 1,000
Inau“z'ggg’gr'i‘j akadalyozott- 18293 53553 342 733 1,000
Tanulashan akadalyozott- 66827 58014 1152 243 1000
Eﬁgfﬁfg;';ﬁ:ggf’;{:j;“ o7 814 92082 062 288 1,000
s dediverst | g sm 25 oo
iskola-mozgassériilt 14633 40157 .34 716 1000
iskola-hallasériilt 63,166 45938 1375 169 1000
isknla-ErteImiIeg akadalyozott -04 154 B4 993 -1.108 B8 1,000
iskola-Viselkedészavart mutatd 124 526 37 764 -3298 001 027
mozgassériilt-hallasériilt 48534 58371 83 406 1000
;"k‘:;?;ﬁiﬂ‘#'ém'm"eg 79521 92308 - 861 38 1000
mgtzi;;tgsséruIt-ViseIkedészavart 109833 52,182 22106 035 986
gﬁgggf;ﬂ‘éﬁ“e'm"eg 30987 94965 S36 7 1,000
*r':lﬂgf: riilt-Viselkedészavart F1360 56751 -1.081 280 1,000
Ertelmileg akadalyozott 30372 91292 333 739 1000

Viselkedeszavart mutatd

12. tablazat: Viktimizacios €rintettség minta szerint a RAVS-Viktimizacié Skala alapjan
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1.2. hipotézis: Az autizmusban érintett tanulok bantalmazdsban valo érintettsége vélhetien
csekélyebb az egyéb fogyatékossagban érintett és a tipikusan fejlodo tanulokkal valo
osszevetésben. Kiilonbség van az autizmusban érintett tanulok, az egyéb fogyatékossdagban

érintett tanulok és a neurotipikus tanulok bantalmazasa kozott.

Az OBVQ-Terrorizalas Skala alapjan vizsgaltuk, hogy a bantalmazas pontszamainak atlaga
kiilonbozik-e az autizmusban érintett tanulok, az egyéb fogyatékossagban érintett tanulok ¢€s a
tipikusan fejlodd tanulok csoportjai kozott. Szignifikans kiilonbség mutatkozott az egyes
csoportok kozott (Kruskal-Wallis-teszt, p<0,001). Ezt kovetéen a Kruskal-Wallis post hoc
tesztje alapjan vizsgaltuk az egyes csoportok kozti kiillonbségeket, amit a 9. abra és a 13.
tablazat segitségével ismertetlink. Szignifikans kiilonbséget talaltunk a tipikusan fejlodo és a
mozgassérilt tanulok bantalmazas terén elért 6sszpontszamai kozott (Kruskal-Wallis post hoc
teszt, p=0,018), valamint a tipikusan fejlddé és a hallassériilt tanulok eredményei kozott
(Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,047). A viselkedészavart mutaté csoport bantalmazasban
val6 érintettségét timasztja ald, hogy az 6sszpontszdmok atlaga alapjan szignifikans kiilonbség
mutatkozott a tipikusan fejlodé tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,050),
a hallassériilt tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a latassériilt
tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,007), a mozgassériilt tanulok
csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a tanulasban akadalyozott tanulok
csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,010) vald &sszevetésben. Hasonloképpen
szignifikans kiilonbséget talaltunk a viselkedészavart mutatd tanulok és az autizmusban érintett
tanulok Osszpontszamainak atlaga kozott (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,009). Mindezek
értelmében az autizmusban érintett tanulok tekintetében kizarolag a viselkedészavart mutato

tanulokkal valo dsszevetésben talaltunk szignifikans kiilonbséget.
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9. dbra: Bantalmaz6 érintettség minta szerint az OBVQ-Terrorizalas Skala alapjan
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Test Std. Std. Test . .
Sample1-Sample2 Stateis’tic Eooer Statistpic Sig. Adj.Sig.
Ertelmileg akadalyozott- =
hallasériilt v 12964 97 B35 133 B84 1,000
Ertelmileg akadalyozott-
mozgassériilt 20180 94 961 213 83z 1,000
Ertelmileg akadalyozott- 27 7 —7 : +47
autizmushan srinfett 33792 104727 323 A7 1,000
Ertelmileq akadalyozott- [ - +
Latassériilt 73720 96919 7E1 Ad7 1,000
Ertelmileg akadalyozott- - -
it s akadg’l}mzm 92286 94730 974 330 1,000
Ertelmileg akadalyozott-iskola 161333 87438 1,845 0ES 1,000
Ertelmileg akadalyozott- — -
Viselkedészavart mutato -283210 935978 -3014 003 ar2
hallasériilt-mozgassériilt 7216 BO049 120 804 1,000
hallasériilt-autizmushan érintett 20828 T4 539 -279 780 1,000
hallasériilt-Latasseriilt -60 756 B3099 - 963 336 1,000
hallasériilt-Tanulashan =
akadalyozott -79.321  E9E82 -1,329 184 1,000
hallasériiltiskola 148 369 47 260 3139 ooz 047
hallasériilt-Viselkedészavart -
mutaté -270 246 58482 -4 521 00a 0oa
mozgassériilt-autizmushan : - .
érintett 13612 70918 152 848 1,000
mozgassériilt-Latassériilt E3R40 EBTTT an 3R2 1,000
mozgassérilt-Tanulashan -
akadalyozott 2106 BR 093 1,309 RE]] 1,000
mozgassériilt-iskola 141153 41314 34T 001 018
mozgassériilt-Viselkedészavart -
e e -263030 53730 -4 890 00o 00o
autizmushan érintett-Latassériilt 39928 V3518 543 587 1,000
autizmushan érintett-Tanulashan - - -
akadalyozott 58434  VOERO7 B28 A0F 1,000
autizmushan érintett-iskola 127 541 B0 473 2,109 035 978
autizmushan érintett-
Viselkedészavart mutato 243418 69596 3584 000 foiie
Latasseériilt-Tanulashan -
akadalyozott -18 565 B8 401 318 7E1 1,000
Latassériilt-iskola B7 613 4533 1920 055 1,000
Latassériilt-Viselkedészavart - 17
mutata -209 4390 &7.174 3 BE4 0oo ooy
Tanulasban akadalyozott-iskola B9 047 40778 1693 090 1,000
Tanulashan akadalyozott- ——
Viselkedészavart mutatd -180.324 53360 3577 000 010
iskola-Viselkedészavart mutato -121877 39,000 3125 ooz 050

13. tablazat: Bantalmazo érintettség minta szerint az OBVQ-Terrorizalas Skala alapjan
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A RAVS-Agresszio Skala alapjan a pontszamok atlaganak tekintetében szignifikans kiilonbség
mutatkozott az egyes csoportok kozott (Kruskal-Wallis-teszt, p<0001,). Ezt kovetéen a
Kruskal-Wallis post hoc tesztje alapjan vizsgaltuk az egyes csoportok kozti kiilonbségeket, amit
a 10. 4dbra ¢és a 14. tablazat szemléltet. Ismételten a viselkedészavart mutatd tanuldk
bantalmazasban vald érintettsége nyert igazolast, szignifikdns kiilonbség mutatkozott a
tipikusan fejlodé tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a hallassériilt
tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a 1atassériilt tanulok csoportjaval
(Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a mozgassériilt tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis
post hoc teszt, p<0,001), a tanulasban akadalyozott tanulok csoportjaval (Kruskal-Wallis post
hoc teszt, p=0,003) valé Osszehasonlitasban a kérdéiv Osszpontszamainak atlaga alapjan.
Hasonloképpen szignifikans kiilonbséget talaltunk az autizmusban érintett és a viselkedészavart

mutatd tanulok 6sszpontszamainak atlaga kozott (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001).

Osszességében tehat azt az eredményt kaptuk, hogy az autizmusban érintett tanuldk
pontszamainak atlaga kizardlag a viselkedészavart mutatd tanulok pontszamainak atlagatol tér
el szignifikdnsan. Sem a neurotipikus tanulokkal, sem egyéb fogyatékossaggal €16 tanulokkal
vald Osszehasonlitdsban nem tapasztalhatd szignifikéns kiilonbség az elkdvetés tekintetében,

igy hipotézislink nem igazolodott.
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10. dbra: Bantalmazo érintettség minta szerint a RAVS-Agresszi6 Skala alapjan

96



Test

Std. Test

Std. . ;o
EamplElE=amRIEZ Statistic Error Statistic S B
autizmushan érintett-hallasériilt B1R4s TR 022 B85 491 1,000
autizmushan érintett-l atassériilt 63793 74,008 B8E2 389 1,000
autizmushan érintett- = - —
mozgassérult BE 745 71,430 920 357 1,000
autizmushan érintett-Tanulashan -
akadalyozott 145288 71,121 2043 041 1,000
autizmusban érintett-iskola 175312 61,085 2870 004 118
autizmushan érintett-Ertelmile -
akadalyozott 9 272702 105,039 2 556 009 264
autizmushan érintett- = | 5
Viselkedészavart mutato /AT 70036 sp1e oo oo
hallasérilt-L atassérilt -12,148  B3,058 - 193 847 1,000
hallasériilt-moz gassériilt -14.100  BO,011 -235 G814 1,000
hallasériilt-Tanulashan -
akadalyozott -93F43 RO B4 -1 E70 1B 1,000
hallasériilt-iskola 123667 47,229 2E18 009 247
hallasériilt-Ertelmileg -
akadalyozott 221058 97 B33 -2 264 024 FB0
hallasériilt-Viselkedészavart 77
mutats 289772 BB 346 5138 000 000
Latassériilt-mozgassériilt -1952  EBB740 - 033 a73 1,000
Latassériilt-Tanulashan
akadalyozott -81,495 58,364 -1,3596 163 1,000
Latassériilt-iskola 11519 45802 2445 014 A0S
LatassériiltErtelmileg _ _
akadalyozott -208,310 96 857 -2157 031 568
Latassériilt-Viselke dészavart — — a7
RITaTe -287 624 &7 037 5043 000 000
mozgassériilt-Tanulasban -
akadalyozott -T9543  BE5 (058 -1.445 149 1,000
mozgassériilt-iskola 109567 41,286 2 ER4 008 223
moz ésséru'lt-értelmileg =
akadalyozott -206 957 94,901 -2.181 029 818
mozgasseériilt-Viselkedészavart 85672 53649 5375 000 000
mutato ! ! ! ! !
Tanulashan akadalyozottiskola 30,024 40750 737 AE1 1,000
Tanulasbhan akadalyozott- - -
Ertelmileg akadalyozott S127 414 94 BRI -1 346 178 1,000
Tanulashan akadalyozott- - -
Viselkedészavart mllrJtatc'l 206123 53237 3872 oo 003
isknla-lfrtelmileg akadalyozott -97 331 87,381 -1,115 265 1,000
iskola-Viselkedészavart mutato -176,105 38825 -4 536 noo oo
Ertelmileg akadalyozott. 78714 93857 833 402 1000

Viselkedeszavart mutaté

14. tablazat: Bantalmazo6 érintettség minta szerint a RAVS- Agresszid Skala alapjan
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2. hipotézis: Autizmusban érintett tanulok korében pozitiv osszefiiggés tapasztalhato az

ADHD-ra utalé tiinetek sulyossaga és az elkovetésben valo érintettség kozott.

Az OBVQ globalis tételei alapjan kiilonboztettiik meg aldozatok, bantalmazok €s bantalmazoé-
aldozatok alcsoportjait. Az autizmusban érintett tanulok csoportjan beliil nem taldltunk
kiilonbséget a bantalmazo és nem bantalmazé tanulok kozott az ADHD-RS-Figyelemzavar
Alskala 6sszpontszamanak tekintetében (Mann-Whitney-teszt, p=1). Ehhez hasonléan, nem
mutatkozott kiilonbség a bantalmazod és nem bantalmazo tanulok koézott Az ADHD-RS-
Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala 6sszpontszamanak tekintetében sem (Mann-Whitney-teszt,
p=0,181).

Az OBVQ globalis tételei mellett a méréeszkoz Terrorizalas Skaldjat alkalmaztuk hipotézisiink
ellenérzésére. Az ADHD-RS-Figyelemzavar Alskala és az OBVQ-Terrorizalas Skala
eredményei kozott nem talaltunk korrelaciot (Spearman-korrelacio p=0,798, rho=-0,039), ¢és
szintén nem talaltunk korrelaciot az ADHD-RS-Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala és az

OBVQ-Terrorizalas Skala eredményei kozott sem (Spearman-korrelacié p=0,191, rho=0,198).

Vizsgaltuk tovabba, hogy talalunk-e 6sszefliiggést az SDQ-Hiperaktivitas Alskala és az OBVQ-
Terrorizalas Skala eredményei kozott, ismételten nem mutatkozott korrelacié az eredmények

kozott (Spearman-korrelacio p=0,906, rho=0,018).

Megvizsgaltuk, hogy az ADHD-RS-Figyelemzavar Alskala és a RAVS-Agresszi6 Skala
eredményei kozott talalunk-e dsszefliggést, nem talaltunk szignifikans korrelacidt (Spearman-
korrelacid,p=0,993, r1ho=0,001). Ugyanakkor az ADHD-RS-Hiperaktivitds/Impulzivitas
Alskala és a RAVS-Agresszio Skala eredményei kozott pozitiv korrelacid tendencidjat talaltuk

(Spearman-korrelacio, p=0,057, rho=0,289).

Legtobb eredményiinkh6z hasonléan az SDQ-Hiperaktivitas Alskalaja 6sszpontszdmai és a
RAVS-Agresszio Skala dsszpontszamai kozott szintén nem talaltunk korrelacidt (Spearman-

korrelacio, p=0,624, tho=0,077).

Mivel méréseink soran nem mutatkozott szignifikans korrelacio az ADHD mérdeszkozein
kapott pontszamok €s a bantalmazést vizsgaldo mérdeszkozok segitségével kapott pontszdmok

kozott, ezért hipotézisiink nem igazolodott.
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3. hipotézis: A kortarskapcsolatok gyengébb mindsége nagyobb mértékii viktimizacioval jar

egyiitt az autizmusban érintett tanulok korében

Az SDQ-Kortarskapcsolati Problémak Alskala és a RAVS-Viktimizacié Skala eredményei

kozott szignifikans pozitiv korrelaciot talaltunk (Spearman-korrelacid, p=0,046, tho=0,303).
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11. abra: Kortarskapcsolati problémak és a viktimizacid kapcsolata

A Pozitiv Viselkedésmodok Elfogadasa Alskdla eredménye negativ korrelacid tendenciajat
mutatta a RAVS-Viktimizaci6 Skdla eredményével (Spearman-korrelacio, p=0,085, rho=-
0,262). Ugyanakkor a Pozitiv Viselkedésmodok Megjelenése Alskdla eredménye és a RAVS-
Viktimizacié Skéla eredménye kozott nem taldltunk korrelacidt (Spearman-korrelacio,

p=0,707, rho=-0,059).

Meglepd modon az SDQ-Kortarskapcsolati Problémak Alskala és az OBVQ-Viktimizacid

Skala eredményei kdzott nem talaltunk korrelacidt (Spearman-korrelacié, p=0,183, rho=0,205).

99



Szintén nem talaltunk korrelacidot a Pozitiv Viselkedésmoddok Elfogadasa és az OBVQ-
Viktimizacié Skala eredményei kozott (Spearman-korrelacio=0,182, rho=-0,208), valamint
nem mutatkozott Osszefliggés a Pozitiv Viselkedésmodok Megjelenése és az OBVQ-

Viktimizacié Skala eredményei kozott (Spearman-korrelacié=0,720, rho=-0,057).

Mig a RAVS-Viktimizaci6é Skala alkalmazasaval igazolodni latszik, hogy a kortarskapcsolati
problémak sulyossaga Osszefiigg a jelentdsebb viktimizacioval, az OBV Q-Viktimizacié Skala
alkalmazasa soran nem talaltunk korrelaciot. A kortarsak feldl tanusitott pozitiv, proszocialis
viselkedés és a viktimizacio kozott tendenciaszerli 6sszefliggést kapunk a RAVS-Viktimizaciod
Skalan mért pontszamok alapjan, ugyanakkor az OBVQ-Viktimizacié Skala hasznalataval nem
juthatunk ugyanerre a kdvetkeztetésre. Nincs 0sszefiiggés akdzott, hogy az autizmusban érintett
tanulok pozitiv, proszocialis viselkedést tantsitanak-e tarsaik felé, és akozott, hogy milyen
mértékben viktimizalodnak. Mindezek alapjan hipotézisiinket csak részben tekinthetjiik

bizonyitottnak.

4.1. hipotézis: Kiilonbség tapasztalhato az alkoholfogyasztisi gyakorisdg tekintetében a
neurotipikus, egyéb fogyatékossdagban érintett és autizmusban érintett tanulok kozott. Az
autizmusban érintett tanulok korében nem jellemzé a gyakori és problémadas

alkoholfogyasztas.

A legélis pszichoaktiv szerek haszndlatat Az EuroADAD kapcsolédo kérdései alapjan
vizsgaltuk. Az alkoholfogyasztas gyakorisagat mérd kérdés a kérdéivesomag 56. szammal jelolt
kérdése: ,,Milyen gyakran iszol alkoholt?” A valaszlehetdségeket az aldbbiak szerint kodoltuk:
I=naponta, 2=hetente tobbszdr, 3=hetente egyszer-kétszer, 4=havonta tobbszor, 5=havonta
egyszer-kétszer, 6=ritkabban, 7=soha nem iszom. A 12. 4bra szemlélteti, hogy a Kruskal-
Wallis-teszt elvégzésének eredményeként szignifikans kiilonbség mutatkozott az egyes
csoportok kozott az alkoholfogyasztas gyakorisaganak tekintetében (Kruskal-Wallis-teszt,
p<0,001). Ezt kdvetden a Kruskal-Wallis post hoc tesztje alapjan vizsgaltuk az egyes csoportok
kozti kiilonbségeket, ennek eredményeit a 15. tablazat ismerteti. Hipotézisiink szempontjabol
az autizmusban érintett tanuldkra vonatkozd eredményeket részletezziik. Szignifikdns
kiilonbséget talaltunk a tipikusan fejlddd tanuldk iskolai csoportjaval vald dsszehasonlitdsban
(Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a viselkedészavart mutatdo tanulokkal vald
Osszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a tanuldsban akadalyozott
tanulokkal val6 6sszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,009) és a mozgassériilt
tanulokkal valo Osszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,026). Nem
tapasztaltunk kiilonbséget a latassériilt tanulokkal valo 6sszevetésben (Kruskal-Wallis post hoc
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teszt, p=0,716), a hallassériilt tanulokkal vald Osszevetésben (Kruskal-Wallis post hoc teszt,

p=1,000) és az értelmileg akadalyozott tanulokkal valo Osszehasonlitasban (Kruskal-Wallis

post hoc teszt, p=1,000). Osszességében tehat az alkoholfogyasztds gyakorisdganak

tekintetében az autizmusban érintett tanuldk a tipikusan fejlodo tanulokkal, a viselkedészavart

mutato tanulokkal, a tanulasban akadalyozott tanulokkal és a mozgéssériilt tanulokkal szemben

mutattak szignifikans eltérést, mig az érzékszervi fogyatékossaggal €16 tanulokkal és az

értelmileg akadalyozott tanulokkal vald Osszevetésben nem mutatkozott szignifikans

kiilonbség.
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12. dbra: Alkoholfogyasztasi gyakorisdg minta szerint
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Test Std. Std. Test . -
SRl Statistic  Error Statistic el el
Viselkedészavart mutato-iskola 130974 40813 3209 001 037
Viselkedészavart mutatd- —
Tanulashan akadalyozott 223563 BRETEB 4,00 000 ooz
Viselkedészavart mutatd- 247864 56 306 4313 000 000
mozgasseériilt ' ! ! ' !
Viselkedészavart mutatd- g
Latassériilt 317735 59848 5,309 000 oo
Viselkedészavart mutato- - - -
hallasériilt 451 847 B1.217 7381 000 oo
Viselkedészavart mutatd- - -
autizmusban érintett -490 798 T3 445 -5 G83 0oa o0
Viselkedészavart mutatd- —
Ertelmileg akadalyozott 681,491 98373 6928 0on oo
iskola-Tanulashan akadalyozott 92588 42E674 -2.170 030 841
iskola-mozgassériilt S111889 43236 -2 588 010 270
iskola-Latasseériilt -186 761 47 757 -391 000 o3
iskola-hallasériilt -320 872 49 461 -5 487 000 oo
iskola-autizmushan érintett -389824 B3 977 £ E24 000 0oo
iskola-ErteImiIeg akadalyozott EE0517 0 91522 015 oo 0oo
Tanulashan akadalyozott- - —
mozgassériilt 19301 57 BE9 335 738 1,000
Tanulashan akadalyozott- +
L atasseériilt 94172 B1,133 1540 123 1,000
Tanulashan akadalyozott- -
hallasériilt Y 228284 B24T73 3654 000 oor
Tanulashan akadalyozott- — - —
autizmusban érintett -267 235 74495 -3 587 000 o3
Tanulashan akadalyozott- —
Ertelmileg akadalyozott -457 929 99160 -4 518 000 oo
mozgasseériilt-L atassériilt 74871 B1526 1217 224 1,000
mozgasseériilt-hallasériilt 208983 B24558 3325 001 025
mozgassériilt-autizmushan -+ —
érintett -247 934 74318 -3.314 001 026
mozgassériilt-Ertelmileg ) - .
akadalyozott 438 B27 99 403 4413 000 oo
Latassériilt-hallasériilt 134 111 66,080 2,030 042 1,000
L atassériilt-autizmushan érintett 173063 77 E19 -2233 026 716
Latassériilt-Ertelmileq -
akadalyozott -363 756 101 451 -3 EBE 000 0oa
hallasériilt-autizmusbhan érintett -38952 78580 - 496 B20 1,000
hallasériilt-Ertelmileg
akadalyozott -229 645 102 264 -2 246 025 B2
autizmusban érintett-Ertelmileg -
akadalyozott 190653 110,021 1733 083 1,000

15. tablazat: Alkoholfogyasztasi gyakorisag minta szerint
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Az onbevallason alapulo lerészegedések szamat az EUroADAD kapcsolodo kérdése alapjan
mértiik fel, mely a kérd6ivcsomag 57. szammal jelolt kérdése: ,,Hanyszor rugtél be életedben?”
/ ,,Hanyszor voltal részeg ¢letedben?” A valaszadéas soran szamos esetben nem numerikus
adatot nyertiink, igy az Onbevalldson alapulo lerészegedés valaszait kategorialis, dichotom
alakban is kodoltuk. Khi-négyzet teszt segitségével vizsgaltuk, hogy az egyes almintakon beliil
hanyan részegedtek mar le életiik sordn, ennek eredményét a 16. tdblazat foglalja Ossze,
valamint szazalékos eloszlasban a 17. tdblazat ismerteti az eredményeket. Ennek értelmében az
autizmusban érintett tanulok 88,63%-a (N=39) sajat bevalldsa szerint soha sem részegedett le,
11,36%-uk (N=5) valaha lerészegedett élete soran. A teljes mintat tekintve az értelmileg
akadalyozott tanulok csoportjan beliil a legmagasabb azoknak a szama, akik még soha nem
részegedtek le életiik soran, ez az alminta 100%-4at jelentette (N=21). Ugyanakkor az értelmileg
akadalyozott tanulokat kdvetden a soha le nem részegedett €és a valaha lerészegedett tanulok
aranyait tekintve az autizmusban érintett tanulok korében talaljuk a legnagyobb eltérést. Mivel
a legtobb csoporttal vald Osszevetésben szignifikans kiilonbség mutatkozott az
alkoholfogyasztas gyakorisdganak tekintetében, illetve az onbevallasos lerészegedés terén a

fenti eredményt kaptuk, hipotézisiinket részben igazoltnak tekintjiik.

onbevalldsos lerészegedés Total
soha nem valaha
részegedett le lerészegedett

iskola 402 481 883

hallasériilt 44 32 76

latassériilt 60 22 82

mozgasseériilt 61 36 97
melyik minta

tanulasban akadalyozott 45 59 104

értelmileg akadalyozott 21 0 21

viselkedészavart mutatd 35 82 117

autizmusban érintett 39 5 44
Total 707 717 1424

16. tablazat: Onbevallasos lerészegedés minta szerint
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Onbevallasos lerészegedés
soha nem valaha
részegedett le lerészegedett
iskola 45,52% 54,47%
hallasériilt 57,89% 42,10%
latassériilt 73,17% 26,82%
mozgassériilt 62,88% 37,11%
melyik minta

tanulasban akadalyozott 43,26% 56,73%
értelmileg akadalyozott 100% 0%
viselkedészavart mutatd 29,91% 70,08%
autizmusban érintett 88,63% 11,36%
Total 49,64% 50,35%

17. tiblazat: Onbevallasos lerészegedés minta szerint szazalékos bontasban

4.2. hipotézis: Kiilonbség tapasztalhato a dohdnyzds gyakorisdgdnak tekintetében a
neurotipikus, egyéb fogyatékossagban érintett és autizmusban érintett tanulok kozott. Az

autizmusban érintett tanulok korében nem gyakori a dohdnyzads.

A dohanyzast az EUroADAD kapcsolodo kérdése alapjan vizsgaltuk. A dohdnyzas gyakorisagat
mérd kérdés a kérddivesomag 58. szdmmal jelolt kérdése: ,,Milyen gyakran dohanyzol?” A
valaszlehetdségeket az alabbiak szerint kodoltuk: 1=naponta, 2=hetente tobbszor, 3=hetente
egyszer-kétszer, 4=havonta tobbszor, 5=havonta egyszer-kétszer, 6=ritkdbban, 7=soha nem
dohanyzom. A 13. abra szemlélteti, hogy a Kruskal-Wallis-teszt elvégzésének eredményeként
szignifikans kiilonbség mutatkozott az egyes csoportok kozott a dohdnyzas gyakorisaganak
tekintetében (Kruskal-Wallis-teszt, p<0,001). Ezt kdvetéen a Kruskal-Wallis post hoc tesztje
alapjan vizsgaltuk az egyes csoportok kozti kiilonbségeket, ennek eredményeit a 18. tablazat
ismerteti. Hipotézisiink szempontjabol az autizmusban érintett tanuldkra vonatkozd
eredményeket részletezziik. Szignifikans kiilonbséget taldltunk a tipikusan fejlodd tanulok
iskolai csoportjaval vald Osszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p<0,001), a
viselkedészavart mutatd tanulokkal vald Osszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt,
p<0,001), a tanulasban akadalyozott tanulokkal vald 6sszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post
hoc teszt, p<0,001) és a hallassériilt tanulokkal valo Gsszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post
hoc teszt, p=0,041). Nem tapasztaltunk kiilonbséget a latassériilt tanulokkal valo 6sszevetésben
(Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,213), a mozgassériilt tanulokkal vald Osszevetésben
(Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=0,282) és az értelmileg akadalyozott tanuldkkal vald
dsszehasonlitasban (Kruskal-Wallis post hoc teszt, p=1,000). Osszességében tehat a dohanyzas
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gyakorisaganak tekintetében az autizmusban érintett tanulok a tipikusan fejlodo tanulokkal, a

viselkedészavart mutatd tanulokkal, a tanulasban akadalyozott tanulokkal és a halldssériilt

tanulokkal szemben mutattak szignifikans eltérést, mig a latassériilt tanulokkal, a mozgéssériilt

¢s az értelmileg akadalyozott tanuldokkal vald Osszevetésben nem mutatkozott szignifikans

kiilonbség. Mivel a legtobb csoporttal valdo Osszevetésben igazolhaté a kiilonbség és a

dohédnyzasban valo érintettség nem jelentds, hipotézisiinket részben igazoltnak tekintjiik.
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13. abra: Dohanyzas gyakorisaga minta szerint
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Sample1 Sample2 st o S Test gig.  Adj.sig.

Viselkedészavart ;',‘;';g‘n‘{t 206473 50862 1059 000 oo
Viselkedészavart mutaté-iskola 308771 37084 8326 000 000
Vicelkedeszavart mutato- 341,406 55967 6,100 000 000
e LG LR 380915 54689 6965 000 000
‘rﬁgg'g";s'igfﬁﬂ"a“ mutatd- 394364 51255 7694 000 000
bl L TR 570003 66911 8519 000 000
"E’:fgl'r':]?ﬂg‘;sg‘l’“;zra‘gﬂ“z‘g;" 598026 8969 EEEI 000 000
Tanulashan akadalyozott-iskola 102298 38924 2628 o9 240
W LI LD CHEE 134932 57203 239 018 513
WL L ILLEELD CHEE 174441 55953 38 002 051
e sbon [kadalyozott- 167,891 52601 3572 000 010
Tattulashan akadalyozott- 363530 67948 5350 000 000
Eg‘;'{ﬁﬁ;ggﬁ;‘ﬁ]ﬁjﬁ“ 391552 90445 -4329 000 000
iskola-hallasériilt 32635 45392 719 472 1,000
iskola-Latassériilt 72144 43807 AB47 100 1,000
iskola-mozgassériilt 85533 /4B 2470 030 839
iskola-autizmushan érintett -261,232 58354 -4 A7V 000 000
iskola-ErteImiIeg akadalyozott -2B89 255 83478 -3 465 001 015
hallasériiltL atassériilt 39509 6O631 652 515 1,000
hallasériilt-mozgassériilt 52958 657 552 .90 387 1,000
hallasériilt-autizmushan érintett 228597 71849 -3,182 001 041
gﬁgjgf;ﬂﬁne'm”eg 256620 93412 2747 006 168
Latassériilt-mozgassériilt 13443 56310 239 i 1,000
L atassériilt-autizmushan érintett -189.088 70858 -2 BB9 008 213
:ﬁ;ﬁﬁﬂgﬁ“e'm"w 217111 92852 2313 019 535
mozgassérult-autizmushan 75639 68243 2574 010 282
moz éﬁﬁi’;"t'ttf"e'm“eg 203662 90 667 2248 025 691
autizmusban érintett Ertelmileg 5 053 100,352 279 780 1000

18. tablazat: Dohanyzas gyakorisaga minta szerint
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5. hipotézis: Pozitiv dsszefiiggés van az autizmusban érintett tanulok vonds-agresszioja és a

bantalmazdasban valo érintettsége kozott.

A BPAQ-Fizikai Agresszio Alskala és a RAVS-Agresszid Skala eredményei kozott

szignifikans pozitiv korrelaciot talaltunk (Spearman-korrelacié, p=0,027, rho=0,334).

40,00+
g
M o
b 30,00
[ =
=]
o
M
@
0o o
=
v
W 20,00
o
0
W o
Q
1.
=]
o
E 10,00

O
o]
O
O
oo 0 o
00— o o000 O QOmOOO0OOOo O o 00 o0
I | T T T
oo 10,00 20,00 30,00 40,00

BPAQ-Fizikai Agresszio Alskala 6sszpontszam

14. abra: Vonas-agresszio (fizikai agresszid) és az elkdvetés kapcsolata 1.

Mindezt megerdsiti, hogy a BPAQ-Fizikai Agresszio Alskéla és az OBVQ-Terrorizalas Skala
eredmeényei kozott is szignifikdns pozitiv korrelaciot talaltunk (Spearman-korrelacio, p=0,005,

rho=0,408).
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15. abra: Vonas-agresszio (fizikai agresszid) és az elkdvetés kapcsolata I1.

Ez alapjan megerdsithetd, hogy a fizikai agresszido figyelembevételével a vonas-agresszio

magasabb mértéke Osszefiigg a jelentdsebb elkdvetdi magatartassal. A hipotézis igazolodott.

6. hipotézis: Pozitiv osszefiiggés van a viktimizdcio és az internalizdcios tiinetek sulyossdaga

kozott autizmusban érintett tanulok korében.

Az SDQ-Erzelmi Tiinetek Alskala és a RAVS-Viktimizacio skala eredményei kozott nem

talaltunk korrelaciot (Spearman-korrelacio, p=0,653, rho=-0,070).

Ugyanezt a vizsgalatot elvégeztik az SDQ két alskalajanak Osszevonasaval kialakitott
Internalizacié Alskala alkalmazasaval is. Az SDQ-Internalizicié Alskala és a RAVS-
Viktimizacié skdla eredményei kozott nem taldltunk korrelaciot (Spearman-korrelacio,

p=0,397, rho=0,131).

Hasonloképpen Az SDQ-Erzelmi Tiinetek Alskala és az OBVQ-Viktimizacio Skala

eredményei kozott sem mutatkozott korrelacio (Spearman-korrelacio, p=0,992, rho=-0,001).
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Az 0sszevont SDQ-Internalizacié Alskala ¢s az OBVQ-Viktimizacié Skala eredményei kozott

szintén nem talaltunk korrelaciét (Spearman-korrelacid, p=0,445, tho=0,118).

Mindezek fényében nem jelenthetjiik ki, hogy az internalizacios tiinetek stlyossaga és a

viktimizacios érintettség kozott osszefliggés van. Hipotézisiink nem igazolddott.
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5. MEGBESZELES, GYAKORLATI IMPLIKACIOK
5.1. Megbeszélés

Jelen kutatas tjdonsagértéke, hogy eltérd fogyatékossaggal €10, illetve neurotipikus tanuldkkal
valo Osszevetésben vizsgalja az autizmusban érintett tanulok bullyinggal kapcsolatos
jellemzOit. A kutatas tervezése soran és a kutatasi kérdések megfogalmazasakor az iskolai
zaklatast tdgabb Osszefliggésrendszerben kozelitettik meg, igy az esetleges szerhasznalati
érintettség, az internalizacids zavarok, az ADHD-ra jellemz0 tlinetek vizsgéalatara egyarant sort
keritettiink. Az adatfelvételhez a nemzetk6zi gyakorlatban széles korben hasznaélt, validalt

mérodeszko6zokbaol allo kérdoivbattériat alkalmaztunk.

Az alapjan, amit az autizmusrol tudunk, figyelmet érdemld felvetés az autizmusban érintett
tanulok viktimizacidoban vald érintettségének megismerése. A szakirodalmi megallapitdsok
azonban ellentmondasosak ezzel kapcsolatban. A kutatok jelentds része ugy tekint az
autizmusban érintett tanuldkra, mint kiemelten vulnerabilis aldozati csoportra (Little, 2002;
Kloosterman et al., 2013; Lung et al., 2019) Jelen kutatasban a viktimizacids érintettség
vizsgalatakor nem talaltunk szignifikdns kiillonbséget az autizmusban érintett tanulok és a
vizsgalatban résztvevd egyeéb csoportok kozott, ami alatdmasztja mas szerzOk megallapitasait
is (Begeer et al., 2016). Ugyanakkor az OBVQ-Viktimizacio Skala alapjan a legmagasabb
atlagpontszamot az autizmusban érintett tanuldk érték el. Jol lathato, hogy az aldozattd valast
vizsgalo mérdeszkdzok mindegyikén magasabb atlagpontszamok tartoznak a fogyatékossaggal
¢l6 tanulokhoz, mint a tipikusan fejlédé tanulokhoz. Feltételezhetd, hogy a mdas-mas
fogyatékossagban érintett tanulok eltérd okoknal fogva valhatnak vulnerabilissd. Annal fogva,
hogy az autizmusban érintett tanulok kapcsan a szociokommunikacios teriilet sériilése all
Osszefliggésben a fogyatékossaggal, megkérddjelezhetetlen a kortarskapcsolatokra gyakorolt
hatas. Megjegyzendd, hogy habar a viktimizacio terén nem talaltunk kiemelkedd érintettséget
az autizmussal ¢él6 tanulok kapcsan egyéb csoportokkal vald Osszevetésben, de az SDQ-
Kortarskapcsolati Problémak Alskalajan a legmagasabb atlagpontszam az autizmussal €16
tanulok csoportjadhoz tartozik, valamint a Pozitiv Viselkedési Skala mindkét alskalajan a
legalacsonyabb atlagpontszamokat az autizmussal €16 tanulok csoportjan beliil kaptuk.. Mindez
egybecseng annak a hazai kutatasnak az eredményével, mely a viktimizacio csekély mértékét
valdsziniisiti az autizmussal €16 tanulok kapcsan, ugyanakkor jelentds marginalizalddasra hivja
fel a figyelmet a kortarscsoporton beliill (Méhes & Stefanik, 2017). Felmertiil az altalanos
érvényl kérdés, hogy a bullyingban, mint csoportfolyamatban val6é barminemi részvétel milyen
kapcsolatban all a szociometriai statusszal. Ennél specifikusabb az a kérdés, hogy az
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autizmussal €16 tanulok kapcsan a periférikus szociometriai statusz azt is jelenti-e egyben, hogy
ezek a tanulok kiszorulnak a csoportfolyamatokbdl, adott esetben olyan destruktiv
folyamatokbol is, mint a bullying. Vagyis kovetkeztethetiink-e arra, hogy a ,Jlathatatlan” és
»rejtve marado” jelzok, melyekkel egyes szerzok az autizmussal €l6 gyermekek nehézségeit
probaljak érzékeltetni, egyben jelzik azt is, hogy az érintett tanulok a kortarskozosségen beliil
meghataroz6 szerep nélkiill maradnak (Bognar, 2010; Marjai, 2019b). Tovabbi kutatési
szempontokat vet fel, hogy az autizmusban érintett tanulok viktimizacids érintettsége és az
aldozatta valas szubjektiv ¢élményszerisége mennyiben ¢s miként kiilonbozik mas
fogyatékossagban érintett tanulok viktimizaciojatol, illetve az iskolai zaklatas mely tipusai
(direkt/indirekt, illetve fizikai/verbalis/kapcsolati) dominalnak az egyes fogyatékossagi
csoportok viktimizacidja soran. Feltételezve azt, hogy 1éteznek efféle kiilonbségek, a hatékony

problémakezelés fontos 1épése lehet a fogyatékossagspecifikus bullying-profil feltérképezése.

A bantalmaz6 szerepvallalds kapcsan arra az eredményre jutottunk, hogy az autizmusban
érintett tanulok tekintetében kizardlag a viselkedészavart mutat6 tanulokkal valo 0sszevetésben
mutatkozott szignifikans kiilonbség mindkét, bantalmazast vizsgald mérdeszkoz esetében. Az
egyéb fogyatékossaggal érintett €s neurotipikus tanuldkkal vald Osszehasonlitdsban nem
mutatkozott szignifikans eltérés, ami egybecseng mas kutatas eredményével is (Rowley et al.,
2012). Felvetédik az a magatol értetédé szempont, hogy az autizmusban érintett tanulok
bantalmaz6 viselkedését nem kizardlag a diagndzis befolyasolja, hanem a kontextualis
tényezOk, koztiik a kortarkdzosség, az osztalykozosség mindségi jellemzdi is, vagy akar az
iskolai ,,mili6”, a szegregalt illetve integralt oktatas-nevelés sikeressége vagy sikertelensége.
Csakugy, mint a viktimizacidval 6sszefiiggésben, a bantalmazas kapcsan is felvetodik, hogy a
periférikus szociometriai statusz és a kortarskapcsolati problémak ellehetetlenitik a hangsulyos
csoportfolyamatokban valo szerepvallalast. Ugyanakkor az autizmusban érintett tanulok
bantalmaz6 magatartasa kapcsan érdemes visszakanyarodnunk azokhoz az egymassal
konzekvensen egybecsengd agresszio-definiciokhoz, melyek a cselekvés akaratlagossagat €s
szandékossagat feltételként rogzitik. Az autizmussal Osszefliggésben szdmolnunk kell annak
lehetdségével, hogy az agressziven hatd cselekmények hatterében allhat (1) kommunikacios
szandék, kozlés, indulati toltet nélkiil, a figyelemfelhivas jellegével, (2) kommunikécids
elakadéas, megértés hidnya, ebbdl fakado fesziiltség, (3) a biztonsagot jelentd bejdsolhatod
rend(szer) és struktura felbomlasa, ebbdl fakadd fesziiltség, (4) Oningerlés, (5) szenzoros
élménykeresés. Ez egyben jelenti azt is, hogy fenn kell tartanunk annak lehetdségét, hogy a

sérelemokozas mogott nem huzodik erre irdnyuld szandék. Ahhoz, hogy ezt a dilemmat
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lehetoségeinkhez mérten feloldjuk, a kérdéivcsomagban feltiintettiik a ,bantalmazés”
meghatarozasat szigorian kdvetve a mérdeszkdz hasznalati protokolljat, egyuttal hangsulyozva
a bantalmazasra jellemz06 szdndékossagot €s az ismétlodo jelleget. Ellendriztiik tovabba, hogy
a fizikai agresszid figyelembevételével a vonds-agresszid6 magasabb mértéke Osszefiigg-e a

jelentdsebb elkovetdi magatartassal, ezzel kapcsolatos hipotézisiink igazolast nyert.

Fontos kérdésként mertil fel, hogy a kortarskapcsolatok jellemzo6i milyen kapcsolatban allnak a
viktimizacioval. Egy japan kutatds eredményeinek értelmében a magasan funkcionalo
autizmussal ¢él6 és az ADHD-ban érintett gyermekeknél a kutatasunk mérbeszkozeként is
alkalmazott SDQ sziil6i és pedagdgusi valtozata differencialt a diagnozisok kozott sajatos
profilok megrajzolasaval: mig az autizmusban érintett gyermekek az Erzelmi Tiinetek Alskalan
¢és a Kortarskapcsolati Problémak Alskalan értek el magasabb pontszamot, addig az ADHD
diagnodzissal rendelkezd gyermekek a Viselkedésproblémdk Alskalan és a Hiperaktivitas
Alskalan kaptak magasabb értékeket (lizuka et al., 2009). A kortarskapcsolati problémak és a
viktimizacio kozott talaltunk osszefiiggést a RAVS-Viktimizacio Kérdéiv alkalmazasaval. Mas
kutatasok eredményei IS megerdsitik, hogy a bantalmazassal szemben kiilondsen
veszélyeztetettek azok, akik szdmdara a barati kapcsolatok kialakitasa nehézséget okoz
(Zablotsky et al., 2014). A kortarsak feldl tanusitott pozitiv, proszocialis viselkedés
tendenciaszerli 0sszefiiggést mutatott a viktimizacios érintettséggel, vagyis nem vethetjiik el
annak lehetdségét, hogy a kortarsak pozitiv attitlidje és odaforduldsa csokkenti az aldozatta
valas rizikojat. Az autizmusban érintett tanuldkat megcélzé anti-bullying megkozelitések nagy
2017). Nem talaltunk Osszefliggést akozott, hogy az autizmusban érintett tanulok milyen
mértékben tanusitanak pozitiv, proszocialis viselkedést kortarsaik felé és mennyire valnak
zaklatas aldozatava. Felvetddik annak lehetdsége, hogy amit az autizmusban érintett tanulok
sajat részrdl tanusitott pozitiv viselkedésként interpretalnak, azt a kortdrsak nem ekként
fogadjdk be. Meg kell jegyezni, hogy a viktimizaciot vizsgadldo mérdeszkozok (OBVQ-
Viktimizacié Skdla ¢és RAVS-Viktimizaci6 Skala) megvalasztisatol fliggben eltérd
eredményeket kaptunk a kortarskapcsolati probléméak stlyossagaval és a pozitiv
viselkedésmodok elfogadasaval valo osszefiiggésben. Eppen ezért ellendriztiik, hogy van-e
Osszefliggés az OBVQ-Viktimizacié Skala és RAVS-Viktimizacio Skala autizmusban érintett
tanuloktol kapott eredményei kozott, az eredmény szerint van szignifikans Osszefliggés
(Spearman korrelacio, p>0,01, rho=0,614). A viktimizaciét és a bantalmazast vizsgald

mérdeszk6z0k ugyanakkor mas idosavban mérik az egyén viktimizaciojat illetve a
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bantalmazast: mig az OBVQ az adatfelvételt megel6z6 harom honap eseményeire kérdez ra,

addig a RAVS az elmult egy hét vonatkozéasaban tesz fel kérdéseket.

Az elkdvetd magatartas €s az autizmushoz tarsul6 ADHD 0Gsszefliggéseirdl ellentmondasos
szakirodalmi informaciokat talalunk. Szamos tanulmany szamol be arr6l, hogy az autizmushoz
tarsulo ADHD a jelentésebb bantalmazé szerepvallalassal all 6sszefiiggésben (Hill et al., 2014;
Sterzing et al., 2013; Montes & Halterman, 2007), mig mas szerz6k az dnbevallasos valaszok
alapjan nem talaltak 6sszefliggést az ADHD ¢s a bullyingban vallalt szerepek kézott (Chou et
al., 2019) Habar az ADHD-RS-Hiperaktivitas/Impulzivitas Alskala és a RAVS-Agresszio
Skala 6sszpontszamainak dsszevetésében pozitiv korrelacid tendenciajat kaptuk eredményiil,
méréseink soran nem mutatkozott szignifikans korreldci6 az ADHD mérdeszkozein kapott
pontszamok ¢€s a bantalmazast vizsgald mérdeszk6zok segitségével kapott pontszdmok kozott.
Jol lathaté ugyanakkor, hogy a figyelemzavart méré alskdlan kaptunk magasabb
atlagpontszamokat és nem a hiperaktivitas és impulzivitas alskalajan, mikdzben megalapozott
az a feltevés, hogy altalaban véve inkabb a hiperaktivitas és impulzivitas kedvez az elkovetoi
magatartdsnak, mintsem a figyelemzavar. Fontosnak taldljuk autizmusban érintett tanulok

nagyobb elemszamt mintajan is vizsgalni a kérdést.

Az alkoholfogyasztas gyakorisaganak tekintetében az autizmusban érintett tanulok a tipikusan
fejl6do tanulokkal, a viselkedészavart mutatd tanuldkkal, a tanuldsban akadalyozott tanulokkal
és a mozgassériilt tanuldkkal szemben mutattak szignifikdns eltérést, mig az érzékszervi
fogyatékossaggal €16 tanulokkal és az értelmileg akadalyozott tanulokkal vald osszevetésben
nem mutatkozott szignifikans kiilonbség. Az autizmusban érintett tanuldk 88,6%-a sajat
bevalldsa szerint még sohasem részegedett le. A dohdnyzas gyakorisaganak tekintetében az
autizmusban érintett tanulok a tipikusan fejlddé tanulokkal, a viselkedészavart mutatd
tanulokkal, a tanulasban akadalyozott tanulokkal €s a hallassériilt tanulokkal szemben mutattak
szignifikans eltérést, mig a latassériilt tanulokkal, a mozgéssériilt és az értelmileg akadalyozott
tanulokkal valé Osszevetésben nem mutatkozott szignifikdns kiilonbség. A legalis
szerhasznalattdl valod tdvolmaraddst magyarazhatja, hogy a tarsas aktivitasként jelentkezd
szerhasznalat lehetdségétdl elesnek a szociokommunikécios deificitben érintett autizmussal €16
serdiilok (Santosh & Mijovic, 2006; Bauminger & Kasari, 2000; Prendeville et al., 2006; de
Alwis et al., 2014). Lehetséges magyarazat lehet a kortarsak kevésbé erds befolyasa, a
bejosolhatosag érzését biztositd szabalykovetés, az alacsony kockazatvallalas ¢és az

artalomkertilés (Ramos et al., 2013; Santosh & Mijovic, 2006; Soderstrom et al., 2002).

113



Szamos tanulmany azt igazolja, hogy az internalizacids tiinetek sulyossaga Osszefiigg a
viktimizacio mértékével (Cappadocia et al., 2012; Weiss et al., 2015, Zeedyk et al., 2014) mig
mas szerzOk ezt attol fiiggden tudjak alatdmasztani, hogy mely véalaszadotol (sziilé/gyermek)
szarmaznak az erre iranyuld adatok (Adams et al.,, 2014) Varakozasainktol eltéréen
kutatasunkban az internalizacios tlinetek stlyossaga €s a viktimizacios érintettség kozott nem
talaltunk Osszefiiggést. Hipotézisiink vizsgalata sordn az SDQ Erzelmi Tiinetek Alskalajat
alkalmaztuk, valamint egy, a méréeszkoz szerzoi altal késébb publikalt metodus szerint az
Internalizaciés Alskalat, ami az Erzelmi Tiinetek Alskala és a Kortarskapcsolati Problémak
Alskala 6sszevonasaval jott 1étre. Meg kell jegyezni egyes tételek kapcsan, hogy helytallosaguk
esetén sem feltétleniil kovetkeztethetiink problémara. Az autizmusban érintett tanuld
,valamennyire igaz” vagy ,hatdrozottan igaz” valaszt is adhat a kovetkezd tételekre:
. Tobbnyire egyediil vagyok. Altaldban elvonulok, egyediil jatszom”, ,Jobban kijovok a
felndttekkel, mint a korombeliekkel”, ez azonban nem feltétleniil jelzi azt, hogy mindez valoban
problémat okoz az egyén szamara. Ahhoz, hogy az internalizacios tlinetek és a viktimizacio
Osszefliggéseit tovabbi kutatasok fokuszaba allithassuk és az emlitett dilemmat is feloldjuk,
kvalitativ modszerek alkalmazésat (is) javasoljuk. Masrészt miutdn a hipotézis nem igazoldodott,
felmeriil az is, hogy a kedvezdtlen tarskapcsolati viszonyok és ennek kovetkezményei
mennyiben rogziiltek és lehetséges-e az, hogy egy stagnald allapotbdl kifolyolag a jelentds
érzelmi reakciok idovel elmaradnak. Habar jelen kutatas nem tér ki az autizmussal €16 és egyéb
csoportokba sorolhatd tanulok megkiizdési stratégiainak vizsgalatara, de hipotetikusan
felmertil, hogy az autizmussal €16 tanuldk az elkeriild stratégia elsdédlegességével reagélnak az
iskolai klimaban tapasztalt nehézségekre. A feltevést tamogatja, hogy eltéré kultarakban
(magyar, indiai, svéd, olasz, jemeni) a magas szorongasszint az elkeriild stratégianak kedvezett
a serdiilok korében (Olah, 1995). Emellett Asperger-szindromaval é16 adoleszcensek vizsgalata
soran az elkeriild megkiizdés szignifikans kapcsolatban allt a viselkedési és érzelmi problémak
stlyossagaval (Khor, Reid & Grey, 2014). A felmeriil6 kérdések tovabbi vizsgalatokat

igényelnek.
5.2. A vizsgalat korlatai

A kutatas korlatai kozott emlitendd a kijelolt vizsgdlati minta (autizmusban érintett tanulok)
alacsony elemszama. A vizsgalati mintdn beliil a nemi ardnyok a fiuk jelentds tulsulyéval
jellemezhetdek 15:1 ardnyban. Megjegyzendd, hogy a szakirodalom alapjan az autizmus
spektrum zavarban érintett személyek nemi eloszlasa szintén a fiak/férfiak talsulyanak kedvez:

a nemzetkozi kutatasi adatok 2:1 és 16:1 k6z¢é helyezik a nemi eloszlas aranyat, Loomes, Hull
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¢s Mandy 2017-ben pulikalt metaanalizise szerint az aranyszam 3:1 (Loomes, Hull & Mandy,
2017).

Az onkitoltéses adatfelvétellel kapcsolatban altalanosan megfogalmazott kritika, hogy a
valaszadas helytallosdgara nézvést torzitd hatdsa lehet. Egyrészt az Onkitoltéses adatgytijtés
kapcsan felvethetd, hogy a vizsgalatban résztvevok ugyanazt értik-e a fokuszba emelt fogalmak
¢s kérdések alatt. Annak érdekében, hogy az egységes megértést tamogassuk, az egyes
mérdeszk6zokhoz tartozd kiegészitdé leirassal €s magyarazatokkal tisztaztuk azokat a
fogalmakat, amelyek koré a mérdeszk6zok kérdései szervezddnek. Az onkitoltéses kérdoiveket
érint0 tovabbi gyakori kritika, hogy a valaszado torekedhet arra, hogy kedvez6 szinben tiintesse
fel onmagat, igy a valaszadas nem feltétleniil a valosagot tiikrozi. Begeer ¢s munkatarsai
ugyanakkor az autizmusban érintett tanulok dnbevallasos véalaszainak megbizhatosaga mellett
érvelnek, mert a neurotipikus tanulokkal ellentétben kevésbé kap hangsulyt az 6nreprezentacio,

mely a valaszok torzitasaban megmutatkozhatna (Begeer et al., 2016).

Az Onkitoltéses adatgytlijtés altalanos kritikdi mellett felmeriil a kérdés, hogy az autizmus
diagndézisa mennyiben befolyasolja érvényes adatok gyljtését Onkitoltéses moddszeren
keresztiil. A kérddivek zartvégli kérdései és a predeterminalt kategoridk limitaljak az
ismereteinket az autizmusban érintett tanulok zaklatassal kapcsolatos élményeirdl, valamint az
autizmusban érintett tanulok az absztrahalds és altalanositds nehézsége mellett nem feltétleniil
képesek sajat élményeiket a kérddivek altal vazolt bullying definicidihoz illeszteni. A
valaszadas kapcsan felvetddhet, hogy az autizmusban érintett vizsgalati személyek korében a
diagnodzisbol fakado deficitek megnehezitik a kortarsak viselkedési szandékainak azonositasat,
igy a valaszado a kérdéivekben alulértékelheti az 6t ért bantalmazast (Fisher & Taylor, 2016).
A tudatelméleti képesség sériilése az iskolai zaklatas hibas percepciojat és félreértelmezését
eredményezheti (Zeedyk et al., 2014). Mas szerz6k ugyanakkor amellett érvelnek, hogy az
autizmusban érintett valaszadok képesek akkuratusan valaszt adni 6nbevallasos modszerekkel
az Oket ért esetleges iskolai bantalmazassal kapcsolatban (Rieffe, Camodeca, Pouw, Lange &
Stockmann, 2012; van Roekel et al., 2010). Mindemellett feltételezhetd, hogy tobb valaszado
(sziilo, pedagogus, kortars) bevonasaval atfogobb képet nyerhetiink az autizmusban érintett
fiatalok iskolai zaklatasban val6 érintettségérol, ahogy ezt a nemzetk6zi szakirodalomban tobb

szerz0 is szorgalmazza (Fisher & Taylor, 2016; Sterzing et al., 2013; Zeedyk et al., 2014).

Autizmussal ¢l6 valaszadok korében a Képességek és Nehézségek Kérdoiv (SDQ)
alkalmazhatdsagat bizonyos szerzok fenntartasokkal kezelik (Turi et al., 2013). Mas esetben a
mérdeszkozt differencidldiagnosztikai profil megerdsitésében is alkalmasnak talaltdk az
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autizmus spektrum zavar és az ADHD kapcsan (lizuka et al., 2009). Megfontolasra érdemes
szempont egyéb alkalmas mérdeszkdzok bevonasa a vizsgalt kérdések €s hipotézisek vizsgalata

soran.

A méréeszkozok érthetdségét konnyitd optimalizacid tapasztalati szakérté bevonasaval tortént,
ez azonban nem jelentette a mérdeszkozok adaptalasat, a modositasok szambavételével a

megbizhatosag €s az érvényesség nem ellendrzott.

A kutatds keresztmetszeti elrendezésébdl addddan az eredmények a valtozok kozotti
Osszefliggések meglétére vagy hianyara utalnak, ugyanakkor ok-okozati viszony feltarasara
nem iranyulnak. Fontos megjegyezni, hogy az ADHD tiineteit Onkitoltéses becsldskala
segitségével vizsgalatuk, ami nem alkalmas klinikai diagnozis felallitdsara. Hasonloképpen az
internalizacids tiinetek sulyossagat felméré mérdeszkéz sem alkalmas dnmagaban a klinikai

"o

diagnozis megerdsitésére.

Végiil a kutatds korlatai kozott kell emliteni a kérddiv vizudlis szerkesztését, mivel
feltételezhetd, hogy egyes mérdeszkdzok esetében az adatvesztésre, a hianyzd adatokra az
egymast kdvetd sorok siirli elrendezése ad magyarazatot, ami akadalyozhatja a kit61tét abban,

hogy tételrdl tételre haladjon kihagyas nélkiil.
5.3. Gyakorlati implikaciok
5.3.1. Bullying-prevencio6 autizmussal €16 tanulok korében

A szakirodalmi attekintés tiikrében hangstulyozandd, hogy a bullying prevencid €s intervencio
soran nem célravezetd az aldozatok és/vagy az elkovetdk csoportjat kizarélagosan megcélozni,
hanem rendszerszintii, a bullying folyamataban részt vallalé6 minden szerepld bevonasat jelentd
beavatkozast kivdin meg a probléma kezelése. A korszerti anti-bullying megkdzelités hivta
¢letre az iskola-alapi programokat, az egész iskola koncepciot, az univerzalis programokat,
melyek az iskolai zaklatds megfékezése kapcsan szdmos szereplot és szerepet szamitasba
vesznek. A kutatds eredményei mentén mindenekel6tt arra nézvést vonhatunk le
kovetkeztetéseket, hogy az autizmusban érintett tanulok oldalan mely beavatkozasok lehetnek
eredményesek az iskolai zaklatas befolyasolasdban. Mivel jelen kutatas izolaltan vizsgalja az
egyes csoportok - mindenekel6tt az autizmusban érintett tanulok bullying-jellemzéit -, ezért
nem lehetséges olyan megallapitdsokat és ajanldsokat tenni, ami a rendszerszintli, minden

bullying-szerepldre kiterjed6 beavatkozasok szempontjait teljes mértékben kielégitené.
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Ezzel egylitt fontos hangsulyozni, hogy mikdzben az iskolai zaklatds prevenciojat és
intervenciojat targyal6 szakirodalom a rendszerszintli beavatkozast tamogatja, az autizmusban
rajzolodnak ki. Nem meglepd mdodon az autizmussal €16 tanulok kapcsan a bullying fogalma ¢€s
jelensége elvalaszthatatlan az inkluzd kérdésétol és a gyakorlati kivitelezés nehézségeitol,
esetleges hidnyossagaitol. Az egyiittnevelés elhibdzottsdga nem vart kockéazatokat ¢&s
kovetkezményeket vonhat maga utan, koztiikk az autizmusban érintett tanuldk kitettségét a
bullyinggal szemben: ,,4 szakmai tamogatas és a megfelelo intézményi kontextus hianya, a
felkésziiletlenség, a kélcsonés meg nem értés gyakran az autizmussal él6 gyermek
kirekesztéséhez, bantalmazasahoz és problémas viselkedések megjelenéséhez, igy az inkluzios
torekvések kudarcdhoz vezet” (Stefanik & Oszi, 2011, p. 299). A szakirodalom és a
mindennapos gyakorlat alatdmasztja, hogy a sok esetben inkluzioként nevesitett oktatas-nevelés
csupan fizikai integraciot jelent, vagyis tobbségi iskoldban zajlik az autizmusban érintett és a
neurotipikus tanulok oktatasa, ugyanakkor az inkluzidé érdemi feltételei nem teljesiilnek
(Humphrey, 2008). A fizikai integraciotél dnmagaban nem remélhetd, hogy teljesiilnek az
inkluzidhoz flizott remények, a tapasztalatok azt igazoljdk, hogy a neurotipikus és/vagy
autizmusban érintett tanulokat tdmogatd céliranyos intervenciok sziikségesek a sikeres
kivitelezéshez (Stefanik & Havasi, 2016). Eléremutato lehet, ha az egyiittnevelés tekintetében
nem a kizarolagos megoldasokat tekintjiik egyediili alternativanak, hiszen hazénkban is
talalunk példat a tobbségi iskolakban kialakitott igynevezett autizmus egységre, ami lehetdvé
teszi, hogy az autizmusban érintett tanuld a sajat profiljadhoz és teherbirdsdhoz mérten
kapcsolodjon be a tobbségi osztalytermi munkéba (Stefanik & Oszi, 2011). Tudvalevd, hogy
az integracid megvaldsithatd részleges integracid, vagy akar forditott integracid altal is.
Pillanatnyilag hazankban és a nemzetkozi oktatdsi szintéren javarészt csak azokat az
autizmussal €16 tanuldkat érinti a funkcionalis integracio, akik jo intellektualis képességekkel
¢s jo formalis nyelvi képességekkel rendelkeznek (tehat akiket magasan funkcionalo
autizmussal jellemeznek, ugyanakkor meg kell jegyezni, hogy ez tudomanyos értelemben nem
egy valid alkategoria) (Abraham, et al., 2016). Az autizmusban érintett tanulok kapcsan
.komprehenziv, azaz fejlédési és kognitiv-viselkedéses megkozelitéseket 6tvozo edukacio” valik
szlikségessé az egylittnevelés sikeressége érdekében, aminek eszkdze lehet a vizualis
tamogatas, a viselkedéses megkozelités, a kiegészitod terapiak alkalmazasa, a strukturalt oktatés,
a csalad és egyéb kapcsolati rendszerek bevonasa és aktivizalasa (Abraham, et al., 2016, p.
201). Tamogatast jelenthet az autizmusspecifikus targyi és személyi feltételek biztositasa az

oktatasi kornyezetben. Ennek kapcsan valhat elvarassa a megfeleld osztalylétszam kialakitasa,
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a pedagogiai asszisztens bevonasa, a fizikai kdrnyezet adaptaldsa, a pedagdgus autizmushoz
adaptalt kommunikécios technikainak kialakitasa. Az autizmusban érintett tanulok szocidlis és
kommunikacios képességeinek fejlesztése kulcsfontossagli, ugyanakkor legalabb ennyire
sziikségszeri a neurotipikus tanulok autizmussal kapcsolatos ismereteinek ¢és latdterének

tagitasa.

Mindez aktiv és 0sszehangolt munka altal realizadlhato. A bullyinggal szoros Osszefiiggésben,
de filiggetleniil attol, hogy az autizmussal ¢l6 tanulo szegregalt vagy integralt kornyezetben
részesiil-e oktatasban, feltétleniil sziikséges az autizmusra (és egyéb fogyatékossagokra)
iranyitott ismeretek beépitése a pedagogusképzésbe, illetve elvarhatdé az autizmus spektrum

zavar pedagogiaja szakiranyos gydgypedagogusok alkalmazasa minimum feltételként.

Az autizmusban érintett tanulok szdmara testreszabott anti-bullying beavatkozasok kapcsan
tobb szerzd hangsulyozza a szerepmodellek jelentdségét. Részben a tanuldkkal érintkezd és
kozelebbi kapcsolatot apolo felndttek valhatnak szerepmodellé, akik egyuttal részt vallalnak a
kortarsak befolyasolasaban is (Cappadocia, et al., 2012). Ennek érdekében elengedhetetlen a
pedagbdgusok felkészitése €s tamogatasa. Masrészt a kortarssegités gyakorlata is részben arra
épiil, hogy modellszemélyként tlinjenek fel azok a kortarsak, akik kiilsé tdmogatassal a bullying
folyamatat uj mederbe terelhetik (Fisher & Taylor 2016). A kortarssegitdk, kortarsmentorok a
tamogato felndttekkel ellentétben rendelkeznek azzal a kivételes potenciallal, hogy a kortars
kozosség belsd szabalyrendszerében képesek eligazodni és ilyen modon hiteles és bennfentes
tamogatast adni autizmusban érintett tarsuk szamara (Sreckovic, et al., 2017). Hannah a
konkrétumok szintjén torténd kdzbeavatkozas miatt a zaklatdsmegeldzés egyik leghatékonyabb
eszkozeként utal a kortarssegitésre: ,,EQy mentor-bardat sokszor értékesebb tandcsokkal
szolgadlhat, mint a sziilok és a tanarok, foleg akkor, ha az illetd a kozosség népszerii, talpraesett
tagja. Egy iskolai mentor vagy testvér aktudlis tandcsokat és utmutatdst adhat a gyermeknek
peéldaul azzal kapcsolatban, hogy mit érdemes felvenni, milyen témakat érdemes szoba hozni,
igy a gyermek kevésbé 10g ki a sorbol, és kisebb eséllyel gunyoljak ki azért, hogy nem elég
meno” (Hannah, 2010, p. 81). Azzal, hogy a kortarssegitok szocidlis interakcidkat
kezdeményeznek autizmusban érintett tarsaikkal, varhatdan kiterjesztik ennek lehetdségét a
tagabb kortars kozosségen beliil is (Sreckovic, et al. 2017). A kortarssegités gyakorlataban
fontos szempont, hogy a kortarssegité onkéntes alapon vallalja a feladatot, pedagdgussal
¢s/vagy pszicholdgussal torténd folyamatos konzultacion vehessen részt, és vallalt feladataban
ne valjon talterheltté. Ez utobbi oly modon is kikiiszobolhetd, hogy a kortarssegitok valthatjak
egymast, napi vagy heti beosztas szerint végezhetik feladatukat (Lipcsey, 2018). Kutatasi
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eredményeink tobb ponton aldtdmasztjdk az autizmussal ¢l6 tanulok kortarskapcsolati
nehézségeit, elakadasait. Az eredmények fényében feltételezhetd, hogy az autizmussal €16
tanulok inadekvat modon interpretaljak a sajat részrdl tanusitott pozitiv viselkedésmodokat, igy
elképzelhetd, hogy a pozitiv gesztusnak vélt viselkedést nem azonos modon dekodoljak a
kortarsak. A szocialis kompetencidk fejlesztésének egyik sarkalatos pontja lehet a kortarsak
kozti interakcidkban megjelend viselkedéses elemek feltérképezése, a tarsuld jelentések
tudatositasa €s a készség szinten torténd alkalmazas elsajatitasa. Dubin - aki maga is Asperger-
szindroma diagnozist kapott felnéttként — a szintén autizmusban érintett szerepmodell tamogato
jelenlétét tartja kiemelten fontosnak a bullying-prevencioban. Emellett - az inkluzié emlitett
alapvetd technikai feltételeivel Osszhangban — az iskolai kornyezet atstrukturalasat és egy
biztonsagos és megnyugvasra alkalmas izolalt tér elkiilonitését javasolja. Dubin mas szerzékkel
egyetértésben fontosnak tartja az iskolai zaklatdssal kapcsolatos ismeretataddst annak
érdekében, hogy az autizmusban érintett tanul6 képessé valjon felismerni az 6t ért zaklatast €s
megkiilonboztetni azt az artalmatlan tréfaktol (Dubin, 2017). Az edukacié részeként érdemes
pontositani a provokativ aldozat fogalmat is, és tudatositani azokat a helyzeteket, azt a
lehetséges fellépést, amivel az autizmusban érintett tanuld provokalja bantalmazojat (Dubin,
2017). A bullying prevencidjdban is hasznosulhatnak azok az Onsegité irodalmak és
kiadvanyok, melyek a tarsas érintkezés szabalyszeriiségeiben segitik eligazodni az autizmusban
érintetteket €s ravilagitanak a bullyinggal kapcsolatos rizikotényezOkre, a zaklatas eltérd
formaira. Példaképpen idéziink egy Asperger-szindromaval €16 személyek szamaéra késziilt
életvezetési itmutatobol, az alabbi tablazat azt foglalja 6ssze, hogy az érintett személyek miként

tudnak eligazodni a kapcsolati mindségek sokszintiségében:
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Igaz baratok

Hamis baratok

Ellenségek

Ugyantigy bannak veled, mint az
Ossze tobbi baratjukkal.

Hosszt tdvon ugyanugy oriilnek
neked, mint rovid tavon.

Onmagukkal egyenldként
kezelnek.

Segithetnek neked abban, hogy
sziikség esetén meglasd, mi az
igazsadg masok csalardsagai
mogott.

Mit kell tenned:

Te is ugyanolyan figyelemmel
fordulj feléjiik, mint 6k feléd, és
figyelj oda rajuk.

Fogadd el minden dicséretiiket
ugy, hogy egyszerlien
megkdszondd, és igy egyaltalan
nem fogjak magukat hiilyén érezni
amiatt, hogy bokoltak neked.

A szemkontaktus (lasd testbeszéd)
alatt megadott szabalyok
segitségével probald meg
kimutatni, hogy szereted dket.

Eloéfordulhat, hogy masként
bannak veled, mint masokkal.

Rovid tavon szivesen latnak,
azutan ejtenek.

Gyakran el6fordulhat, hogy
tisztességtelen dolgokat kérnek
t6led.

El6fordulhat, hogy azt akarjak,
hogy kinosan felhivd magadra a
figyelmet.

El6fordulhat, hogy
megfenyegetnek, hogy nem
baratkoznak veled tobbé, vagy
visszaélnek a blintudatoddal, ha
arrol van sz0, hogy a sajat céljaik
elérésében segitsd Oket.

Mit kell tenned:

Allj ki elleniik, és nyugodtan
mondd meg nekik, hogy menjenek
a fenébe, ha nyilvanvaléan
tisztességtelen dolgokat
mondanak.

Lehet, hogy azok koz¢é az emberek
ko6z¢ tartoznak, akik 6romiiket
lelik abban, hogy — mivel beliil
gyengének és alkalmatlannak érzik
magukat — olyan embereket
bantsanak, akik naluk
sebezhetdbbek.

Toébbnyire nem vesznek rolad
tudomast.

Ereztetik veled, hogy nem
szivesen latnak, minden hibadat
észreveszik, és esetleg masok
figyelmét is felhivjak ezekre.

A gunyolodastol, a rosszindulata
megjegyzésektol és a
diihkitorésektdl kezdve a
némasagig barmilyen banasmodra
szamithatsz t6liik.

Tobbnyire ugy fognak kezelni,
mintha naluk kevésbé fontos
személy volnal.

Mit kell tenned:

Lehet, hogy valamilyen
kellemetlenséget okoztal nekik,
vagy csak egyszeriien féltékenyek
valamilyen készségedre vagy a
tudasodra. Ha féltékenységrdl van
sz0, soha nem fogjak elismerni.
Ha egy ilyen emberrel egyszer ugy
talalkozol, hogy egyediil van,
lehet, hogy nyugodtabban és
batortalanabbul fog feléd fordulni,
és feltehetsz neki néhany furcsa
kérdést arrdl, hogy miért nem ugy
banik veled, mint masokkal. Ha
ezt j0l meg tudja indokolni, azzal
arra is lehet6séget ad, hogy
bocsanatot kérj tdle, ha valamilyen
kellemetlenséget okoztal neki,
valamint, hogy megmondd, hogy a
jovOben majd megprobalsz
kevesebb kellemetlenséget okozni.

19. tablazat: Segédlet a kapcsolati mindségek terén torténd eligazodashoz (Forras: Segar, 1997, p. 37)

Kiemelten fontos annak a jelzérendszernek a megerdsitése, ami érdemben reagalni képes a
tanulot ért bantalmazasra. Ugyanakkor nem csupan a pedagogust kell felkésziteni a kompetens
kozbeavatkozasra, hanem a tanul6t is a jelzés megtételére. A kutatéds limitacidi kozt meriil fel,
hogy az autizmussal ¢é16 tanulok vajon hasonloképpen azonositjak-e a bullying jelenségét, mint
ahogy az az altalanos érvényli megfogalmazasokban szerepel. Ez azonban korantsem csak a
kutatds modszertanat érintd dilemma, hanem a gyakorlatban kivitelezhetd bullying-prevencio

¢és intervencio sarkalatos pontja is. Az elérhetd és hatékony jelzérendszer miikodtetésének
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elofeltétele, hogy a tanulo tisztaban legyen azzal, hogy mikor éri 6t bantalmazas, melyek azok
az 6t érd hatasok, amik bantalmazéasként nevesithetdek, valamint kiket és milyen formaban
érdemes bevonni a probléma kezelésébe. A jelzésadas egyik lehetséges eszkoze a ,,zaklatas
doboz”, ami egy, az iskolaban kihelyezett postalddaként segiti az autizmusban érintett tanulot
abban, hogy kommunikélja az 6t ért bantalmazast (Zaklatas Tajékoztatd Autizmussal €l
Fiatalok szamara). Kutatasi eredményeink mentén hangsilyozandd, hogy nem kevésbé fontos
azoknak az érzéseknek a felismerését és tudatositasat segiteni, melyek a bantalmazas kapcsan

felmeriilhetnek és elengedhetetlen a megkiizdés szintjén segiteni az érintett tanulokat.

Kutatdsunk kapcsan a serdiilokorti autizmusban érintett tanulok bullying-jellemzéit emeltiik
fokuszba abbol kiindulva, hogy ez az életkor, illetve az iskolavaltas alapvetden tUjrairja a
tarskapcsolatok térképét és kiillondsen megndveli a bantalmazés kockazatat. Ennek ellenére az
autizmussal ¢€l6 serdiilok bullying-prevencidja sem képzelhetd el anélkiil, hogy a korabbi
¢letévekben ne torténjenek célirdnyos lépések a zaklatds megel6zésére és megfékezésére
nézvést. Amellett, hogy az als6 tagozatos tanuldkkal szemben is tudatossagot igényel a bullying
problémakezelése, a késobbi iskolaévekben is adaptalhatdéak azok az eszkozok és technikai
megoldasok, melyek a fiatalabb korosztaly korében alkalmazhatbéak. Lipcsey gyakorlati
fokuszii munk4jaban az alabbi ajanlasokat teszi: (1) ,,0rangyalok™ (kortarssegitok) kijelolése
olyan kortarsak személyében, akik fejlett szocidlis képességekkel rendelkeznek, a tarsas
hierarchiaban magas poziciot toltenek be, és egyuttal képesek a tobbi kortars befolyasolasara,
valamint jelzés megfogalmazasara a pedagogus felé, (2) az autizmusban érintett tanulot
bevonni az 4ltala kedvelt elfoglaltsagokba, illetve azokba a tevékenységekbe, amiben
tehetséges az adott gyermek, (3) azokon a teriileteken, ahol jol teljesit az autizmusban érintett
tanuld, a pozitiv értékelés és elismerés motivald erdvel bir és az Onbizalom, onértékelés
erdsodését eredményezheti, (4) bizonyos aktivitdsokat, az iskola életéhez tartozé eseményeket
(példaul farsangi linnepség) nem javasolt kotelezové tenni, célravezetObb a tanuldt a sajat
teherbirasahoz mérten bevonni ezekbe az aktivitdsokba, (5) az 6rai munkaba vald bevonodast
segitheti a frontdlis osztdlymunka helyett vagy mellett a paros és kiscsoportos feldolgozas,
illetve az, ha a pedagogus kezdetben a tanuld érdeklddését is szamitasba veszi a csoportos és
paros munka felépitéséhez, (6) a szabadidd szervezése soran olyan tevékenység preferalhatod,
amiben az autizmusban érintett tanuld is sikereket érhet el, ugyanakkor csoportosan vagy
parokban is kivitelezhetd (Lipcsey, 2018). Nem meglepé6 mddon az emlitett gyakorlati,

konkrétumokat érint6 ajanlasok beilleszthetdek az inkluzids torekvések kozé is.
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16. abra: Anti-bullying beavatkozasok dsszefoglalo abraja: lehetséges kiindulopont a gyakorlati tervezéshez

Emlités szintjén meg kell emlékezniink az autizmusban érintett felndtteket éré bantalmazasrol
¢s az esetleges erdszakos bilincselekményekrdl is. Témank szempontjabdl ez azért fontos, mert
az iskolasévekben tapasztalt bullying nem izolalt jelenség. Az a megallapitas, hogy az
autizmusban érintett felndttek korében nagyobb mértékii az érzelmi és verbalis bantalmazas,
¢lethosszon keresztiil fennallo rizikora hivja fel a figyelmet. Ennélfogva az autizmusban érintett
feln6tt munkavallaloként vagy a kozosség tagjaként is jelentdsen profitalhat olyan programok
megvalositdsabol, melyek a bantalmazas (mobbing) és bullying, illetve az ezzel kapcsolatos
helyzetkezelés kérdését jarjak kortil. Weiss €s Fardella olyan program megvalositasat latja
szlikségesnek, mely eltérd kontextusban - otthoni, iskolai, munkahelyi, k6z0sségi szinten -
célozza meg az egészséges kapcsolati miikddés és az inkluzid igényének teljesiilését. (Weiss &

Fardella, 2018).

Mindezek értelmében az iskolai zaklatds befolyasolasa soran figyelmet érdemelnek a
neurotipikus kortarsak és az autizmusban érintett tanulok egyarant, az aktiv és a latszolag vagy
ténylegesen passziv szerepldk, az iskolapolgérok és a csaladi rendszer szerepldi. Az univerzalis

prevencios programok szdmos eldnye hasznosulhat autizmusban érintett tanulok bullying-
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prevencioja kapcsan is. Emellett azonban fontos szdmba venni azokat a specifikumokat, melyek
az autizmusban érintett tanuld tarsas kapcsolataibol, azok nehézségeibdl vagy hianyéabol
adodhatnak. Habar hianyoznak az adaptalt anti-bullying programok, Iléteznek olyan
kezdeményezések (példaul képzett kortars-mentorok, autizmusspecifikus mobil digitalis
technologia) és programok (példaul Fiona Speirs: O.T.V.E.N. Oktatasi Program- Onismeret,
Tarsas Viselkedés ¢és Egészségnevelés Autizmussal €16k szamdara), melyek kozvetve
befolyasolhatjak a bullyingban vald érintettséget azaltal, hogy az autizmus tarskapcsolati
vonatkozasira reagalnak. Ezzel egyiitt tovabbra is silirgetd, hogy a pedagogiai gyakorlatban
tovabbi, céliranyos 1épések torténjenek az autizmusban érintett tanuldk bullying-
prevencidjaban. Az autizmussal €16 tanuldkat egységesen megcélzo programcsomag annyiban
illuzérikus, hogy a spektrumszemlélet deklaralja a heterogenitast, ugyanakkor lehetséges ¢és
szlikséges azoknak a technikdknak, modszereknek és megkozelitéseknek az Osszegylijtése,
melyek figyelembe veszik az autizmus sajatossagait és a tarskapcsolatokra gyakorolt hatasait.
Habar egyelore elenyész6 szamban publikaltak tudomanyos igényti hatasvizsgalatokat az anti-
bullying programok sikerességével kapcsolatban, ez az igény akkor is vitathatatlan, ha
autizmusban érintett tanulok szamara kialakitott beavatkozasok tervezése és megvaldsitasa

mertil fel.
5.3.2. Pszichoaktiv szerhasznalat autizmussal ¢él6 személyek korében

Kutatasunk arra vildgitott ra, hogy sem az alkoholfogyasztas, sem a dohanyzés kapcsan nem
mutatkozott jelentds érintetts€g az autizmussal €16 tanulok korében. Ennek ellenére
amennyiben az autizmussal €16 személyek szerhasznalati veszélyeztetettségét szeretnénk
megismerni, fenntartdsokkal kell kezelnlink mindazt, amit a szerhasznalatot érintd
rizikofaktorokrol ezidaig megtudtunk a tipikusan fejlodé serdiilok és felnéttek kapesan (példaul
azt, hogy a serdiilokori kortarskapcsolatok jelentés befolyassal birnak a szerhasznalattal torténd
kisérletezés soran). Fenn kell tartanunk annak lehetdségét, hogy a tipikusnak vélt szerhasznalati
karrier nem teljesen azonos moédon jelentkezik az autizmussal ¢él6 személyek korében,
ugyanakkor konnyelmiien nagyvonalu kovetkeztetést vonnank le, ha azt allitanank, hogy az
autizmusban érintett személyek védettséget ¢lveznek az addikcidkkal €s a szerhasznélattal
Osszefliggd problémakkal szemben. Autizmus €s pszichoaktiv szerhasznélat 6sszefiiggésében a
nemzetkozi szakirodalomban publikélt kozlemények jelentds része a felnétt korosztaly kapcsan
fogalmaz meg kérdéseket és valaszokat. Mindezek alapjan egy sziik réteget érintd klinikai
jelenséggel allunk szemben, amivel kapcsolatban aligha rendelkeziink evidencialapt,

konszenzusra épiild, protokollaris prevenciés vagy intervencids megoldasokkal. Annak
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ellenére, hogy serdiilé tanulok mint4jan nem bizonyult jelentdsnek a szerhasznalat kockazata,
nem vethetd el annak lehetdsége, hogy a pszichoaktiv szerhasznalat olyan sajatos motivaciok
mentén jelent kockazatot, melyek az autizmus természetéhez kothetdek. Kronenberg és
munkatarsai utalnak arra, hogy altalaban véve a szerhasznalat hatterében huzodhat pozitiv
megerdsités (6rom, eufdria), negativ megerdsités (szorongas, depresszio, bizonytalansag
lekiizdése onmedikalizacion keresztiil), de mindemellett kialakulhat az a tipusu habitualis,
kompulziv szerhasznalat is, amely soran elhalvanyul a pozitiv és negativ megerdsités
jelentésége és automatizalodik a mechanizmus. A szerzok hangsulyozzak, az autizmusban
érintett szerhasznalok a masodik tipusba sorolhatoak, vagyis a negativ megerdsitések jatszanak
foszerepet a szerhasznalatban, mindenekel6tt a szorongas enyhitése a kapcsolatteremtés
nehézségeinek lekiizdése, a distressz csokkentése (Kronenberg, Goossens, van Busschbach, van
Achterberg &van den Brink, W., 2015). Kronenberg és munkatarsai circulus vitiosus-ként
utalnak arra, ahogy a gondolatok és érzések atlathatatlansaga (jumble of thoughts and emotions)
egyre passzivabba teszi az autizmusban érintett egyént, aminek kdvetkeztében meggyengiil a
struktira, fokozottabb szerhasznalat valik jellemzdévé, ez azonban ismételten atlathatatlan
gondolatokat és érzéseket hiv el6 (Kronenberg et al., 2014). Lalanne és munkatarsai arra hivjak
fel a figyelmet magasan funkcional6 autizmus kapcsan, hogy az alkoholfogyasztéas felszinesen
»elmaszkol” bizonyos autizmushoz tartozé tiineteket és jellegzetességeket, ami magyarazatul
szolgalhat arra, hogy miért ,,aluldiagnosztizalt” az addikcid ebben a csoportban. A szerzok
esettanulmanyaikban olyan autizmussal 0sszefliggd mechanizmusokat azonositottak a
szerhasznalat kapcsdn, mint a kognitiv rugalmatlansag, vagy a valtozasokkal Osszefiiggd
szorongas, ami egyuttal a vulnerabilitast is alatimaszthatja (Lalanne et al., 2015). Kronenberg
¢s munkatarsai a teljes absztinencia célkitlizése mellett a csokkentett szerhasznalat és a
kontrollalt alkoholfogyasztds célmeghatarozasat sem vetik el. Ugyanakkor fontosnak vélik
bdéviteni a viselkedésrepertoart a szocidlis interakciokban vald részvétel érdekében és
kialakitani egy fenntarthato struktarat. (Kronenberg et al., 2014). Arnevik és Helverschou azt
emelik ki, hogy a szerhasznalati problémak kezelésében elterjedt €és hatékonynak tartott
kozosségi alapu megkozelitések, a csoportterapiak és a tizenkét 1épéses programok szerint
miikddé Onsegitd csoportok nem tekinthetdek sikeresnek az autizmusban érintett egyének
addiktologiai problémadinak kezelésében. Eléfordulhat, hogy ez a megkozelités és az elvart
részvétel szorongast és a harag érzését provokalja, igy az autizmusban érintett személy nagy
eséllyel ,lemorzsolodik” a kozdsségi alapon miikodd felépiilési programokbol. A
csoportaktivitasra vald szocializalas kudarca tévesen gy interpretalhatd, mint a felépiilési

motivacid6 vagy az egylittmikodés hianya. Ami az autizmusban érintett személy
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zarkozottsagaként, elszigetelodéseként értelmezhetd a csoport tobbi résztvevoje szamara, az
egyben frusztraciot ébreszt, noveli a reménytelenség érzését a tobbi paciens részeérdl is, ez pedig
kudarcként konyvelheté el és megnovekszik annak esélye, hogy az autizmusban érintett
személy kilép az adott kezelésbdl, addiktologiai vonatkozasban allapota tovabb romlik. Az
egyéni intervencio elsObbséget élvez a csoportos és kozosségi megkozelitésekkel szemben
Annak ellenére, hogy nem ismert olyan protokoll, mely kifejezetten autizmusban érintett
személyek addiktologiai kezelését korvonalaznd, igéretesek lehetnek a viselkedésterapidk a
szermentesség motivacidjanak fenntartasaban, a nemet mondéashoz és a szer elutasitasahoz
szlikséges képességek kifejlesztésében, a sovargassal és triggerekkel valé megkiizdésben, a
szerhasznalatot potl6 konstruktiv tevékenységek felépitésében, a problémamegoldo képességek
fejlesztésében és a jobb mindségli interperszonalis kapcsolatok kialakitdsadban. Nagy
tamogatottsagnak Orvend a kognitiv viselkedésterapia. Csakigy, mint az autizmus, az
addiktologiai korképek is hosszu tavu kezelést, figyelmet igényelnek, igy az egészségligyi
alapellatds és szakellatds Osszehangolt munkdjat is megkivanjdk a jovoben (Arnevik &

Helverschou, 2016).

Habar a részletezett gyakorlati javaslatok nagyrészt a felndttkorba lépett, addiktologiai
problémakban érintett autizmussal él6 személyek intervencidjara nézvést tekinthetéek
iranymutatonak, kozvetve kapcsolatba hozhatoéak a serdiildkorti autizmusban érintett tanulok
szerhasznalati érintettségével is. Amennyiben a klinikai jelentdségii addiktologiai korképekkel
kapcsolatosan részletezett intervencidés megfontolasokat ,,visszafejtjikk”, a prevencié szamara
is atgondoland6 szempontok mutatkoznak meg. A szerhasznilat Onmedikalizacios
hipotézisébdl kiindulva a primer affektiv tiinetek kezelése és befolyasolasa jelentheti a
prevencid egyik mérfoldkovét. Masrészt a pszichoaktiv szerekkel, azok hatasaval, a fogyasztas
rizik6javal kapcsolatos edukacio taldn nagyobb hatdsfokkal alkalmazhaté autizmussal é16
gyermekeknél és serdiiloknél, mint a neurotipikus tanulok korében, akik szamara ez a fajta
edukativ prevencidos megkozelités befogadhatatlanul didaktikusnak hat. Az dnmedikalizacios
hipotézis mellett az elvards elméleti modell lehet egyfajta teoretikus magyarazoelv az
autizmussal €16 személyek pszichoaktiv szerhasznalatahoz kapcsoléddan (Clarke et al., 2015).
Abbol kifolyolag, hogy a remélt és elvart hatasokra épiilden rogziilhet a szerfogyasztas, szintén
fontos szerephez juthat az edukativ hangstlyt prevenci6é. Mindemellett fontos a szerhasznalat
elvart hatasaihoz illeszthetd viselkedésalternativak feltérképezése és megerdsitése, valamint az
eréforrasokra épitkezd viselkedésmenedzsment. Ezen feliil a szerfogyasztasi kultara és ,,etikett”

kialakitdsa, a struktirdba &agyazas azt tdmogathatja, hogy az alkoholfogyasztas jol
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meghatarozott funkcidk mentén és kontrollalt mennyiségben torténjék. Habar hianypotld lehet
az autizmussal ¢l6 tanulok egészségnevelésének részeként a prevencios alapelvek és stratégidk
korvonalazasa, valdszinii, hogy a részleteiben kidolgozott és deklaralt prevencios programok
helyett célravezetobb olyan autizmusspecifikus prevencios ,.kontirok” megrajzolasa, mely teret

enged az egyéni sajatossagok figyelembevételének.
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Mellékletek
1. melléklet: A kutatas soran alkalmazott kérdoivecsomag

A kérd6iv kitoltése
onkéntes.

KERDOIV

Kedves Tanuld!

Szeretnénk, ha e kérdéiv kitdltésével segitenél nekink abban, hogy tobbet
tudjunk meg a veled egykoru fiatalok életmaodjardl, viselkedésérdl és
problémairdl.

Kérjuk, segitsd a munkankat azzal, hogy 6szintén valaszolsz, nincsenek
helyes vagy helytelen megoldasok! Figyelmesen olvasd el a kérdéseket, a
hozzajuk tartozo lehetséges valaszokat, €s csak azutan valaszolj! Ha valamelyik

kérdést nem érted, nyugodtan kérdezd meg a jelenlévé felnéttél!

Valaszaidat név nélkul és bizalmasan kezeljuk! Az iskolaban senki nem nézheti

meg a kitoltott kérdbiveket.

Egyuttmikodésedet kdszonjuk!
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Kérjuk, olvasd el az alabbi kijelentéseket. Déntsd el minden allitas esetén, hogy
azzal mennyire értesz egyet, vagy sem. "1" azt jelenti, hogy egyaltalan nem
értesz vele egyet, az "5" pedig azt, hogy nagyon egyet értesz vele. Kérjuk, hogy
az allitas mellet karikazd be az egyetértésed mértékének megfelelé szamot.

Nagyon Nagyon
nem értek egyet értek
vele egyet vele

1 2 3 4 5
Egészében véve elégedett vagyok magammal. 12345
Néha ugy érzem, egyaltalan nem vagyok jo. 12345
Ugy érzem, sok jo tulajdonsagom van. 12345
Képes vagyok ugyanugy tenni a dolgokat, 12345
mint a legtdbb ember.

Ugy érzem, nincs sok okom a biiszkeségre. 12345
Néha haszontalannak érzem magam. 12345
Ugy érzem, legalabb olyan értékes személy vagyok, 12345
mint masok.

Azt kivanom, hogy nagyobb tekintélyem legyen. 12345
Osszességében hajlamos vagyok azt hinni, 12345

hogy egy cs6dtomeg vagyok.

Magammal szemben pozitiv a beallitédasom. 12345
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A kérdbivnek ebben a részében olyan allitdsokat talalsz, amelyeket az emberek gyakran hasznalnak sajat véleményuk,
hangulatuk, viselkedésuk vagy lelki allapotuk jellemzésére. Mindegyik allitdshoz kétféle valaszlehetbség tartozik: "igaz"
vagy "nem igaz". Keérjuk, olvasd el figyelmesen valamennyi kijelentést, azutan jelold be azt a valaszt, amelyik

meggy6zddésed szerint jobban Rad illik.

lgaz

Nem
igaz

Ha valamit meg akarok szerezni magamnak, akkor azt tobbnyire azonnal akarom.

Vasarlaskor el6sz0r alaposan korulnézek, mi az, ami kaphato, miel6tt valamit kivalasztok.

Szeretek hosszasan toprengeni, miel6tt valami mellett dontok.

Sokszor csak ugy a ,hasamra utve” dontok.

Ha bosszus vagyok, akkor ezt vilagosan ki is mutatom (hangosan szitkozodom, elrohanok, vagy valami ilyesmi).

A legtobb jatékot gyorsan megunom.

Szivesebben spdérolok, minthogy azonnal elkdltsem a pénzemet.

Ha van pénzem, akkor azt azonnal el is koltom valamire.

Szeretek gyors dontéseket hozni, mert nem szeretek varni.

Ha valami bosszant, hamar mérges leszek.

Ha valakinek vidam otlete tamad, én azonnal csatlakozom hozza.

Sokszor csak ugy kedvem tamad valami ujat kiprébalni vagy valami érultséget csinalni.

Ha valami felkelti a kivancsisagomat, akkor nem érdekelnek sem veszélyek, sem tilalmak.

Igyekszem betartani a szabalyokat.
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Kérjuk, olvasd el az alabbi kijelentéseket. Minden egyes allitasnal dontsd el, hogy
az mennyire jellemz6 vagy nem jellemz6 Rad, majd karikazd be a kérdés

mellett a valaszodnak megfelelé szamot.

S.Oha Néha | Gyakran Nagyon
ritkan gyakran
Nem figyelek megfeleléen a részletekre, vagy
figyelmetlenségbdl hibakat csinalok az iskolai 0 1 2 3
munkaban.
Izgek-mozgok, kezemmel matatok, labamat 0 1 5 3
valtogatom, vagy fészkel6dom a széken.
Nehezen tudok koncentralni a feladatra vagy a 0 1 5 3
jatékra.
Elhagyom a helyem az osztalyban, vagy mas 0 1 5 3
helyzetekben, amikor ulve kellene maradnom.
Ugy tiinik nem figyelek akkor sem, amikor kdzvetlentil 0 1 5 3
hozzam beszélnek.
Rohangalok, ugralok, vagy maszok olyan 0 1 5 3
helyzetekben, amikor Ulve kellene maradnom.
Nem kdvetem az utasitasokat és a feladatokat sem 0 1 5 3
fejezem be.
Nem tudok csendben jatszani vagy mas szabadidds 0 1 5 3
tevékenységben csendben részt venni.
Nehézségeim vannak a feladatok és a tevékenységek 0 1 5 3
megszervezéseében.
Allandéan mennék, olyan vagyok, mint, akit felhuztak. 0 1 5 3
Elkertldm azokat a feladatokat és tevékenységeket
(pl.: iskolaban vagy otthon), amelyek tartos szellemi 0 1 2 3
eréfeszitést igényelnek.
Ossze-vissza beszélek. 0 1 ’ 3
Elveszitem a feladatokhoz vagy elfoglaltsagokhoz 0 1 5 3
szUkséges dolgokat.
Ravagom a valaszt, még miel6tt a kérdezd a kérdést 0 1 5 3
befejezte volna.
Figyelmem kdnnyen elvonhato. 0 1 5 3
Nem tudok varni a soromra. 0 1 5 3
Felgdékeny vagyok a mindennapi tevékenységeim 0 1 5 3
soran.
Félbeszakitok vagy zavarok masokat. 0 1 2 3
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Kérjuk, olvasd el az alabbi kijelentéseket. Dontsd el minden allitas esetén, hogy az mennyire jellemzé vagy nem jellemzé
Rad. Kérjuk, hogy az allitas jobb szélén 1évd négyzetbe X-szel jelold valaszod.

egyaltalan
nem
jellemzd
ram

nem
jellemzé
ram

jellemzo
is, meg
nem is
jellemzé
ram

jellemzd
ram

Nagyon
jellemzoé
ram

Ha er6szakot kell ahhoz alkalmaznom, hogy megvédjem a jogaimat,
megteszem.

El6fordult mar, hogy olyan ériltté valtam, hogy 6sszetdértem dolgokat.

Néha képtelen vagyok kontrollalni magam, hogy ne ussek meg egy
masik embert.

El6fordult mar, hogy félelmet keltettem ismeréseimben.

Ha kell6en provokalnak, képes vagyok megutni masokat.

Ugy vélem lenne olyan ok, ami miatt megiitnék egy masik embert.

Ha valaki megut, visszautok.

Vannak emberek, akik addig provokalnak, amig verekedésre nem
kerul sor.

Inkabb megyek bele verekedésekbe, mint az atlagember.

146



Kérjik, olvasd el figyelmesen a kdvetkezé kérdéseket, és azutan tegyél egy X-et azon
valasz mellé, amivel egyetértesz.

Mennyire szereted az iskolat?

Nagyon nem szeretem
Nem szeretem
Szeretem is, meg nem is

Szeretem

oo

Nagyon szeretem

Hany jé baratod van az osztalyban?

Egy sincs

Egy

Kett6 vagy hdrom
Négy vagy ot

oo

Hat vagy anndl tobb

Most olyan esetekrdl kérdeziink, amikor mas didkok TEGED bantalmaztak az
ELMULT HAROM HONAPBAN.

A bantalmazas alatt azt értjuk, amikor

. egy didkrél undok vagy banté dolgokat mondanak, vagy kicsufoljak, vagy undok, vagy
bantd gunynéven nevezik,

. teljesen mell6zik, vagy kikozositik 6t, vagy szandékosan kihagyjak kilénb6z6 dolgokbdl,

. megltik, megrugjak, meglokik, er6szakoskodnak vele, vagy bezarjak,

« hazugsagokat, pletykakat terjesztenek rdla, vagy undok tizeneteket kildenek neki és
megprobaljak elérni, hogy masok ne kedveljék 6t,

« vagy ehhez hasonlé mds undok vagy banté dolgot tesznek.

Amikor bantalmazasrol beszélunk, akkor ezek a dolgok Ujra meg ujra/ismétiédéen
megtorténnek, és a diak nehezen tudja megvédeni magat a bantalmazastaol.

Nem bantalmazas az, amikor a szekalas baratsagos vagy jatékos formaban torténik,
illetve az sem, amikor két azonos erejl diak vitazik, vagy verekszik egymassal.
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Milyen gyakran bantalmaztak az iskolaban az elmult harom honapban?

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

Oooogo

Hetente tobbszor

Bantalmaztak az iskolaban AZ ELMULT HAROM HONAPBAN az alabbi médon? Kérjiik,
valaszolj minden kérdésre.

Gunyneveken szdlitottak, kicsufoltak, vagy undokul, vagy bantéan kétekedtek
velem.

] Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
] Egyszer vagy kétszer

] Havonta kétszer vagy hdromszor

] Hetente egyszer

] Hetente tébbszor

Mas diakok szandékosan kihagytak dolgokbdl, kizartak a barati korukbdl vagy
teljesen melloztek.

] Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
] Egyszer vagy kétszer

] Havonta kétszer vagy haromszor

] Hetente egyszer

] Hetente tobbszor

Megutottek, megrugtak, megloktek, er6szakoskodtak velem, vagy bezartak.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor
Hetente egyszer

OoO0d

Hetente tobbszor
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Mas diakok hazugsagokat mondtak vagy pletykakat terjesztettek rélam, és
megprobaltak elérni, hogy masok ne kedveljenek engem.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

Ooodn

Hetente tobbszor

Pénzt vagy mas dolgokat vettek el tlem, vagy megrongaltak azokat.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

OoOoo

Hetente tobbszor

Megfenyegettek vagy kényszeritettek olyan dolgok megtételére, amiket nem
akartam megtenni.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor
Hetente egyszer

OOOdO

Hetente tobbszor

Kicsufoltak vagy gunyos megjegyzéseket tettek faji hovatartozasom vagy
bdrszinem miatt.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

OoOOo

Hetente tobbszor
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Szexualis tartalmu kifejezésekkel, megjegyzésekkel vagy mozdulatokkal csufoltak

ki.

Ooodn

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor

Hetente egyszer
Hetente tobbszor

Undok vagy bantd lizeneteket, telefonokat, képeket vagy mas dolgokat kaptam
mobiltelefonon vagy interneten keresztiil. Ha mindez baratsagos vagy jatékos
formaban torténik, az nem bantalmazas.

OoOOo

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor folytasd azzal, hogy

Hetente egyszer
Hetente tobbszor

Mas moédon bantalmaztak.

Kérjuk, ird le, hogyan.

Ha el6fordult, lent

milyen mdédon.Jelolj
X-et!

?7

Csak mobiltelefonon,

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor

Hetente egyszer
Hetente t6bbszor
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Melyik osztalyokba jartak a téged bantalmazé diakok?

OOoooo

Nem bantalmaztak az iskoldban az elmult harom hénapban
Sajat osztdlyomba

Sajat évfolyamom masik osztdlyaba

Fels6bb évfolyamba

Alsébb évfolyamokba

Kilénb6z6 évfolyamokba

Fiuk vagy lanyok bantalmaztak téged?

OoOoooon

Nem bantalmaztak az iskolaban az elmult harom hénapban
FGleg egy lany

Tobb lany

FGleg egy fiu

Tobb fiu

Fidk is és lanyok is

Altalaban hany diak bantalmazott téged?

OoOoooono

Nem bantalmaztak az iskoldban az elmult harom hénapban
FGleg egy didk

Két-harom diakbdl allé csoport

Négy-kilenc didakbdl allé csoport

Tobb mint kilenc diakbdl allé csoport

Tobb kiilonb6z6 didk vagy kiilonboz6 didkcsoportok

Milyen sokaig tartott a bantalmazas?

Ooooon

Nem bantalmaztak az iskolaban az elmult harom hénapban
Egy vagy két hétig

Korilbelll egy hdonapig

Korilbelil hat honapig

Korilbelll egy évig

Tobb éve tart
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Hol bantalmaztak téged?

O] Nem bantalmaztak az iskolaban az elmult harom hénapban

] Bantalmaztak egy vagy tobb helyen az alabbiak kdzil az elmultharom

hénapban

Jelolj X-et!

Ha bantalmaztak, lent
folytasd azzal, hogy hol.

OO00O00O000000000

iskolaudvaron/sportpalyan a sziinetekben

a folyosdn vagy lépcs6hazban

az osztalyteremben, amikor a tanar bent volt

az osztalyteremben, amikor a tanar nem volt bent
a mosddban

a tornateremben vagy az 6lt6z6ben/zuhanyzdban
az ebédl6ben

az iskoldba menet vagy onnan jovet

ha van, az iskolabusz megalldjaban

ha van, az iskolabuszon

mashol az iskolaban,
ebben az esetben kérjlk, ird le, hogy hol:
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Mondtad valakinek, hogy az elmult harom hénapban bantalmaztak?

O] Az elmult hdrom hénapban nem bantalmaztak
| Bantalmaztak, de senkinek sem mondtam el
| Bantalmaztak és elmondtam valakinek

Ha elmondtad, lent
folytasd azzal, hogy
kinek. Jelolj X-et!

az osztalyfénoknek

00

egy masik felnéttnek az iskoldban (mdsik tandrnak,
igazgaténak, védénének, gondnoknak,
iskolapszicholégusnak, mentalhigiénias szakembernek,
stb.)

szlileidnek
a testvére(i)dnek

a baratodnak/barataidnak

OoOooOoao

valaki masnak,
ebben az esetben kérjuk, ird le, hogy kinek:
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Milyen gyakran probaltak az iskolaban a tanarok vagy mas feln6ttek megallitani
egy diak bantalmazasat?

Majdnem soha
Egyszer-kétszer
Néha

Gyakran

Oooogo

Majdnem mindig

Milyen gyakran probaltak mas diakok megallitani egy diak bantalmazasat?

Majdnem soha
Egyszer-kétszer
Néha

Gyakran

OoOood

Majdnem mindig

Az elmult harom hénapban a csaladbdl barmelyik felnétt kapcsolatba Iépett az
iskolaval, hogy megallitsa a bantalmazasod?

Nem bantalmaztak az iskolaban az elmult harom hénapban
Nem
Igen, egyszer

OoOdo

Igen, tobbszor

Amikor az iskolaban egy korodbeli diak bantalmazasanak vagy a szemtanuja, mit
érzel vagy gondolsz?

Valdszinlileg megérdemli
Nem sok mindent érzek
Egy kicsit sajndlom 6t

HEEE N

Egy kicsit sajnalom 6t, és segiteni akarok neki
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Most olyan esetekrdl kérdeziink, amikor TE BANTALMAZTAL mas diakot az
ELMULT HAROM HONAPBAN.

Milyen gyakran vettél részt mas diakok bantalmazasaban az elmult harom
honapban?

Egyszer sem

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

OoOoodo

Hetente tobbszor

BANTALMAZTAL mas didkokat az iskoldban AZ ELMULT HAROM HONAPBAN egy vagy
tobbféleképpen az aldbbi mdédok kozil? Kérjik, valaszolj minden kérdésre.

Gunyneveken szdlitottam, kicsufoltam, vagy undokul, vagy bantéan kétekedtem
mas diakokkal.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor
Hetente egyszer

Ooogo

Hetente tobbszor

Szandékosan kihagytam valakit dolgokbdl, kizartam a barati kérombdl vagy
teljesen melléztem.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

OoOoo

Hetente tobbszor

Megutottem, megrugtam, megloktem, er6szakoskodtam vagy bezartam valakit.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

Ooogo

Hetente tobbszor
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Mas diakokrol hazugsagokat mondtam vagy pletykakat terjesztettem, és
megprobaltam elérni, hogy masok ne kedveljék 6ket.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

Ooodn

Hetente tobbszor

Mas diakoktol pénzt vagy mas dolgokat vettem el vagy rongaltam meg.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor
Hetente egyszer

OO0d

Hetente tobbszor

Mas diakokat megfenyegettem vagy kényszeritettem olyan dolgok megtételére,
amiket nem akartak megtenni.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy hdromszor
Hetente egyszer

OOOdO

Hetente tobbszor

Mas diakokat kicsufoltam vagy gunyos megjegyzéseket tettem faji hovatartozasuk
vagy boérszinuk miatt.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

OoOOo

Hetente tobbszor
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Mas diakokat szexualis tartalmu kifejezésekkel,
mozdulatokkal csufoltam.

Nem tortént ilyen

Egyszer vagy kétszer

Havonta kétszer vagy haromszor
Hetente egyszer

Ooodn

Hetente tobbszor

megjegyzésekkel vagy

Undok vagy banto Uzeneteket, telefonokat, képeket vagy mas dolgokat kuldtem

mobiltelefonon  vagy interneten keresztul

mas diakoknak. Ha

mindez baratsagos vagy jatékos formaban tortént, az nem bantalmazas.

Nem bantalmaztak/ Nem tortént ilyen
Egyszer vagy kétszer
Havonta kétszer vagy hdromszor

Hetente egyszer

OoOood

Hetente tobbszor

Ha el6fordult, lent
folytasd azzal, hogy
milyen mdédon. Jeldlj
X-et!

T

] Csak mobiltelefonon,
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Mas moédon bantalmaztam diakokat.

] Nem tortént ilyen

] Egyszer vagy kétszer

] Havonta kétszer vagy haromszor
] Hetente egyszer

] Hetente tobbszor

Kérjik, ird le, hogyan.

Beszélt veled az osztalyfénokdd vagy mas tanar az elmult harom hénapban, az
iskolaban altalad elkdvetett bantalmazasokrol?

Nem bantalmaztam mas didkokat az elmult harom hénapban
Nem beszéltek velem err6l

Igen, egyszer beszéltek velem errdl

oo

Igen, tobbszor is beszéltek velem errél

Beszélt veled a csaladod barmely felnétt tagja az elmult harom hénapban, az
iskolaban altalad elkdvetett bantalmazasokrol?

Nem bantalmaztam mas diakokat az elmult harom héonapban
Nem beszéltek velem err6l
Igen, egyszer beszéltek velem errdl

oo

Igen, tobbszor is beszéltek velem errdl
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Ugy gondolod, hogy tudnal csatlakozni olyan didk bantalmazasahoz, akit nem
szeretsz.

Igen

Igen, talan

Nem tudom
Nem, nem hiszem
Nem

Ooooon

Hatarozottan nem

Altalaban hogyan reagalsz, amikor latod, vagy ugy gondolod, hogy egy korodbeli
didkot bantalmaznak mas diakok.

Soha nem vettem észre, hogy korombeli didkot bantalmaztak
Részt veszek a bantalmazasaban

Semmit sem teszek, de Ugy vélem a bantalmazas helyes

Csak nézem, hogy mi folyik

Semmit sem teszek, de ugy gondolom, hogy illene/kellene segitenem a
bantalmazott didknak

O ooodn

Megprobalok segiteni a didknak igy vagy ugy

Milyen gyakran félsz attél, hogy mas diakok bantalmaznak az iskolaban?

Soha

Ritkan

Néha

Elég gyakran
Gyakran

OO

Nagyon gyakran

Osszességében hogy gondolod tanaraid, osztalyfénékoéd mennyire szélltak
szembe a bantalmazassal az elmult harom hénapban?

Kicsit vagy egyaltalan nem
Elég kicsit

Némileg

Elég jol

Ooooo

Nagyon

159



Mindegyik allitas esetében arra kérink, jelold meg, mennyire
Kérjuk, hogy valaszaid az ELMULT HAT HONAPRA vonatkozéan add meg.

igaz Rad.

Nem igaz

Valamennyire
igaz

Hatarozottan
igaz

Probalok kedves lenni masokhoz. Tor6dom az
érzéseikkel.

Sokszor faj a fejem, a hasam vagy hanyingerem
van.

Altalaban megosztozom masokkal (ételen, jatékon,
tollakon, stb.)

Nagyon mérges tudok lenni és gyakran dihbe
gurulok.

Tébbnyire egyediil vagyok. Altalaban elvonulok,
egyedul jatszom.

Rendszerint azt teszem, amit mondanak.

Sokat aggédom.

Segitek, ha valakit bantottak, feldult vagy beteg.

Allandéan izgek-mozgok, fészkel6dom.

Van egy vagy tobb jé baratom.

Sokszor verekszem. Masokra tudom kényszeriteni
az akaratomat.

Gyakran boldogtalan, lehangolt vagyok vagy sirok.

Kortarsaim altalaban kedvelnek.

Kdénnyen elterelédik a figyelmem, nehezemre esik
koncentralni.

Uj helyzetekben fesziilt vagyok, kénnyen
bizonytalanna valok.

Kisebb gyerekekhez kedves vagyok.

Gyakran hazugsaggal vagy csalassal vadolnak.

A t6bbi gyerek vagy fiatal gyakran fenyeget, belém
kot.

Sokszor segitek 6nként is (szul6knek, tanaroknak,
gyerekeknek).

Végiggondolom a dolgokat, mielétt cselekedni
kezdek.
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Nem igaz

Valamennyire
igaz

Hatarozottan
igaz

Elveszem masok holmijat otthon, az iskolaban vagy
mashol.

Jobban kijovok a felnbttekkel, mint a
korombeliekkel.

Sok mindentél félek, konnyen megijedek.

Befejezem a munkat, amit csinalok. Kitart6 a
figyelmem.

Keérjuk, lapozz tovabb!
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Ismételtél valaha osztalyt?

O] Igen
] Nem

Szandékodban allt-e valaha abbahagyni az iskolat viselkedési problémaid miatt.

O] Igen
] Nem

Milyen volt az iskolai eredményed az utolsé évben?

[1  atlag feletti
] atlagos
] atlag alatti

A kovetkezd iskolai problémak kdzil melyik illik rad jelenleg? Jeldlj X-et!

bukas az iskoldban

rendszeres iskolakeriilés

untat az iskola

az 6rdk tul nehezek

nem vagyok motivalt a jé iskolai teljesitményre

az iskolat nem élvezem

problémak a tanarokkal

az iskola vezetése dltal torténs fegyelmezés, elkiildés
olvasasi nehézségek

a betegség felhasznaldsa az iskolabdl vald hidnyzasra
tulzott korlatozas érzése az iskoldban

6ra alatti bomlaszté viselkedés

Oooooooonoodod

hazi feladat elmulasztasa
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Ha valamilyen problémad adddik van olyan baratod, akivel tudsz errél beszélni?

O] Igen
] Nem

A legjobb barataid kdzul el6fordult, hogy.

az alkohol vagy drogfogyasztdsa miatt problémaja volt
a rendérséggel.

valamilyen blintény elkOvetése miatt problémaja
volt a rendérséggel.

kicsaptak az iskoldbdl, vagy tervezték, hogy kicsapjak.

N O I O

az iskoldban olyan dolgokat kovetett el, amelyek bajba sodortak.

Kérjiik, lapozz tovabb!
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Kérjuk, valaszolj a kovetkez6 kérdésekre ugy, hogy kozben arra gondolsz, hogy az elmult 7 NAPBAN ténylegesen mit csinaltal!
Minden egyes kérdésnél karikazd be, hogy hany alkalommal volt jellemzb Rad az adott viselkedés az elmult 7 nap soran!

6-szor
1-szer vagy
Az elmult 7 NAP soran sem 1-szer 2-szer | 3-szor | 4-szer | 5-szOr | tObbszor

Hanyszor kotekedett veled egy osztalytarsad? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor I0kott meg, taszitott rajtad, vagy utétt meg egy
osztalytarsad? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor csufolt ki egy osztalytarsad? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor mondtak azt az osztalytarsaid, hogy meg fognak verni? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor kozdsitettek ki szandékosan az osztalytarsaid? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor talaltak ki rolad dolgokat az osztalytarsaid azért, hogy a
tobbi diak ne kedveljen? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor kotekedtél egy osztalytarsaddal? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor I0ktél, taszitottal, vagy Utottél meg egy osztalytarsadat? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor csufoltal ki egy osztalytarsadat? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor mondtad egy osztalytarsadnak, hogy megutdd? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor kozositetted ki szandékosan egy osztalytarsad? 0 1 2 3 4 5 6+
Hanyszor talaltal ki dolgokat mas osztalytarsaidrél azért, hogy ne
kedveljék? 0 1 2 3 4 5 6+
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Most az elmult 30 NAPRA gondolj vissza!

Az elmult 30 NAP soran hanyszor tértént az OSZTALYODBAN:

Soha

Egyszer,
kétszer

Hetente
egyszer

Hetente
tobbszor

Kedveset mondott nekem vagy tett egy diak velem.

Egy diak megkdszont nekem valamit, vagy azt mondta nekem, hogy "szivesen".

Egy diak segitett nekem.

Egy diak olyat mondott vagy tett, amitdl jol éreztem magam.

Egy diak meghivott engem, hogy részt vegyek jatékban, csoportos beszélgetésben, vagy
valamilyen k6z0s tevékenysegben.

Egy diak dicséretet (kedves sz6t) mondott nekem.

Egy diak felajanlotta a segitségét.

Egy didk megosztott velem valamit.

Egy diak baratsagosan viselkedett velem.

Eqgy diak érdekl6dést mutatott az dtleteim vagy tevékenységeim irant.
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Az elmult 30 NAP soran hanyszor tértént az OSZTALYODBAN:

Soha

Egyszer,
kétszer

Hetente
egyszer

Hetente
tobbszor

Kedves dolgot mondtam vagy tettem egy osztalytarsamnak.

Megkoszontem valamit, vagy azt mondtam, hogy "szivesen" egy osztalytarsamnak.

Segitettem egy osztalytarsamnak.

Olyat mondtam vagy tettem, amitdl egy osztalytarsam jol érezte magat.

Meghivtam egy osztalytarsam, hogy vegyen részt jatékban, csoportos beszélgetésben,
vagy valamilyen k6z0s tevékenységben.

Egy dicséretet (kedves sz6t) mondtam egy osztalytarsamnak.

Felajanlottam segitségemet egy osztalytarsamnak.

Megosztottam valamimet egy osztalytarsammal.

Baratsagosan viselkedtem egy osztalytarsammal.

Erdeklédést mutattam egy osztalytarsam otletei vagy tevékenységei irant.
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A verekedéssel kapcsolatban a SZULEID EMLITETTEK-E, hogy....

Igen Nem
Ha valaki megut, Usd vissza. I N
Ha valaki kicsufol, Usd meg. I N
Ha valaki kicsufol, csufold vissza. [ N
Ha valaki kicsufol, ne vegyél réla tudomast. I N
Ha valaki kihiv egy verekedésre, el6szor te Uss. I N
Ha valaki kihiv egy verekedésre, akkor probald kidumalni magad. I N
Gondold at a problémat, nyugodj meg, és aztan beszéld meg a baratoddal. I N
Ha egy masik diak arra kér, hogy verekedj, akkor szdlj egy tanarnak vagy egy nalad idésebbnek. I N
Ha egy problémat nem tudsz megoldani megbeszéléssel, akkor a legjobb, ha verekedéssel intézed el. I N
Torténjek barmi is, a verekedés nem megoldas; van mas utja a problémak megoldasanak. I N
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Mit gondolsz, milyen a jelenlegi egészségi allapotod?

O

O
O
O

nagyon jo
jo
kielégitd

rossz

Milyen gyakran iszol alkoholt?

OoOooodn

Hanyszor rugtal be életedben? .........................l.

naponta

hetente t6bbszor
hetente egyszer-kétszer
havonta tobbszor
havonta egyszer-kétszer
ritkdbban

soha nem iszom

Milyen gyakran dohanyzol?

OOoOO0oodn

naponta

hetente t6bbszor
hetente egyszer-kétszer
havonta tobbszor
havonta egyszer-kétszer
ritkdbban

soha nem dohanyzom
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Iskolan kivil szabad id6édben hany oérat forditasz

Egy
atlagos | Hétveégen
hétkdznap (6ra)

(6ra)

iskolai feladatokra (tanulasra, hazi feladatra, kilon érara)

TV-, DVD nézésre, video- és internetes jatékokra

Sportra

Mikor sziilettél? Ev Hoénap Nap

Milyen nem( vagy?

O fig
] lany

Szuleid jelenleg egyutt élnek?

] igen
] nem, sohasem éltek egyiitt

L1  nem, kiilén élnek, elvaltak
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Mi a szlleid foglalkozasa?

AP et

Mi az a legrégebbi emléked, amire vissza tudsz emlékezni? Kérjuk, meséld el
részletesen.
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Talan ismered a mesét, hogy az 6reg halasz egy aranyhalat fog ki a tobol.
A kis allatrél azonban kiderUl, hogy beszélni tud, sét teljesiti a halasz
harom kivansagat is, ha az visszaadja a szabadsagat. Hasonlot
kérlnk téled is: mi lenne a harom legh6bb kivansagod?
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2. melléklet: Intézményvezetoi tajékoztato levél, felkérés a kutatasban valé részvételre

Tisztelt Intézményvezetd!

Marjai Kamilla vagyok, az ELTE Neveléstudomanyi Doktori Iskola hallgatoja.
Doktori kutatisomban szeretném az intézmény segitségét kérni, kutatasi témam az autizmussal
€16 fiatalok agresszi6 jellemzdi. A tervezett vizsgalat serdiild autista didkok (14-16 év) korében
zajlik. A kutatast kérd6ives formaban végzem (sziikség szerint egyénileg interjuként). Az
adatfelvétel koriilbeliil 45-60 percet vesz igénybe autizmussal diagnosztizalt fiatalok
csoportjaban, ezt magam végzem, nem terhelve ezzel az intézmények
munkatérsait. Tisztelettel érdeklddnék, hogy az Ondk intézményétdl tudok-e segitséget kérni
az adatfelvétel soran. Természetesen a kérddiv tartalmarol, majd a késébbi eredményekrol
részletes informéciokat tudok adni. Hivatalos kutatasetikai engedéllyel rendelkezem.
Amennyiben az egyiittmiikodésre 1at  esélyt, elére is kOszondom megerGsitd valaszat.
Tisztelettel:

Marjai Kamilla

Ui: A kutatas részleteit az AOSZ itt tette kozzé:http://aosz.hu/felhivas-kutatasban-torteno-
reszvetelre-autista-szemelyek-es-szuleik-szama
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3. melléklet: Tajékoztato sziilok szamara a kutatasban valo részvételrol
Tajékoztato a vizsgalatrol

sziilok/gondviselok szamdra

Cime: Agresszio és szerhasznalati jellemzok autizmussal €16 serdiilok korében
A vizsgalatot végzi: Marjai Kamilla, gydgypedagogus, addiktologiai konzultans
Helye: Vadaskert Gyermekpszichiatriai Korhaz és Szakambulancia, kozoktatasi intézmények

Ideje: 2016-2020

Kedves Sziilo/Gondviselo!

On egy doktori kutatds tdjékoztatéjat tartia a kezében. A kutatds célja, hogy valaszt kapjunk
arra, hogy az autista serdiilok (14-16 év) hogyan vesznek részt a kortars kapcsolatokban,
bantalmazzak-e oket a tarsak, illetve jelentkezik-e a résziikrol bantalmazds. Tovabbi
kérdesfelvetés, hogy az alkohol és a dohanyzas milyen szerepet kap életiikben, illetve ezek a
szerek befolyasoljak-e az oket érd bantalmazast vagy a lehetséges bantalmazo magatartasukat.

A vizsgalat dltal szeretnénk atfogo képet kapni az agresszio és a szerhasznalat jellemzdirdl és
sziikség szerint tovabbi lépéseket tenni a problémakezelés iranyaba.

A vizsgalat menete

Amennyiben a részletes felvilagositast kovetden On és gyermeke/gondviseltje a részvételhez
szOban és irasban is hozzdjarul, gydgypedagogus vezetésével egy kérddivesomag kitdltésére
keriil sor, mely kortilbeliil 60 percet vesz igénybe. A gyogypedagogus jelenléte biztositja, hogy
amennyiben barmelyik kérdés megértését illetden a gyermeknek segitségre van sziiksége, ugy
ezt maradéktalanul megkapja.

A vizsgéalat 6nkéntessége

A vizsgalatban valo részvétel teljes mértékben dnkéntes, On és gyermeke/gondviselteje dontése
szilkséges a kérddiv felvételéhez. A részvétel szandéka visszavonhatd, a vizsgalat
megszakithaté anélkiil, hogy On vagy gyermeke barmilyen hatranyt szenvedne ebbdl
kifolyolag.

Adatvédelem

A kutatas kapcsan kapott adatok szigoru titoktartas mellett kezelenddek, az adatok név nélkiil
keriilnek feldolgozasra. A vizsgalati személyek kitoltott kérddivei kodszdmot kapnak, igy sem
a név, sem a szemelyes azonositok nem szerepelnek az adatok feldolgozasa soran. A kutatas
eredményei az elemzés soran csoportokra bontva és nem egyénenként jelennek meg.

A vizsgélat esetleges kellemetlenségei, lehetséges kovetkezményei

A kutatasbol kifolyolag semmilyen egészségiigyi, orvosi beavatkozds nem torténik.
Amennyiben az On gyermeke/gondviseltje jelenleg valamilyen

173



kezelésben/terapiaban/fejlesztésben részesiil, ennek megszakitasira nem keriilhet sor a
kutatasbol kifolyolag. Az adatokat képzett, egyetemi oklevéllel rendelkezd gyogypedagogus
veszi fel, aki az adatfelvételt megszakitja és befejezi nem vart allapotvaltozas (példaul
fesziiltség kialakulésa, testi panaszok észrevétele) esetén és kompetenciaja szerint torekszik a
megoldas keresésre akar az intézmény szakemberienek bevonasaval.

A vizsgélat alanya és masok szamara nyujtott elonyok

On és gyermeke/gondviseltje a vizsgalatban valod részvétellel ahhoz jarul hozza, hogy atfogd
ismereteink legyenek az autizmus spektrum zavarban érintett gyermekek kortars kapcsolatairol,
lehetséges bantalmazasunkrol, a bantalmazasban betoltott szerepiikrél. Tovabba ismeretekhez
juthatunk az alkoholfogyasztasi €s dohanyzasi szokésokrol, illetve ezek szerepérdl a
bantalmazassal kapcsolatban.

Amennyiben On személyes elérhetdségét (e-mail cim) 4tadja a kutatd szamara, ugy elsd kézbol
kaphat informacidkat a kutatasi eredményekrol.

A vizsgilatban val6 részvétellel On és gyermeke/gondviseltje ahhoz jarul hozza, hogy a
késdbbiekben egy komplex prevencids program keriilhessen kidolgozasra, mely a kutatas altal
érintett problémak megeldzésére iranyul.

A vizsgélat feligyelete

A vizsgélatot témavezetdként Dr.Gerevich Jozsef pszichiater, cimzetes egyetemi tanar
feliigyeli.

Kozremiikodését koszonjiik!
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4. melléklet: Beleegyezo nyilatkozat a sziilok szamara
Beleegyezo nyilatkozat
sziilok/gondviselok szamdra

1. példany

Cime: Agresszid és szerhaszndlati jellemzok autizmussal €16 serdiilok kdrében
A vizsgalatot végzi: Marjai Kamilla, gyogypedagogus, addiktologiai konzultans
Helye: Vadaskert Gyermekpszichiatriai Korhaz és Szakambulancia, kozoktatasi intézmények

Ideje: 2016-2020

Amennyiben a tdjékoztatast kovetden beleegyezését adja, hogy gyermeke/gondviseltje részt
vegyen a vizsgalatban, kérjiik, hogy ezt alairdsaval jelezze.

A vizsgalatban valo részvétel teljes mértékben dnkéntes, On és gyermeke/gondviselteje dontése
szliikséges a kérddiv felvételéhez. A részvétel szandéka visszavonhatd, a vizsgélat
megszakithaté anélkiil, hogy On vagy gyermeke barmilyen hétranyt szenvedne ebbdl
kifolyolag.

ey y

feltiintetésre, On és gyermeke/gondviseltje beazonositdsara a kutatds nem ad modot.

Fiatal neve

Sziilé/gondviseld neve

Sziilé/ gondviseld sziil.
hely, id6

Sziilé/ gondviselé anyja
neve

Datum

Alairas

A tajékoztatast végzo neve (nyomtatva) Alairasa Détum
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5. melléklet: Tajékoztato tanulok szamara a kutatasban valo részvételrol
Tajékoztato a vizsgalatrol

vizsgdlati személy szamdra

Cime: Agresszio és szerhasznalati jellemzok autizmussal €16 serdiilok korében
A vizsgalatot végzi: Marjai Kamilla, gydgypedagogus, addiktologiai konzultans
Helye: Vadaskert Gyermekpszichiatriai Korhaz és Szakambulancia, kozoktatasi intézmények

Ideje: 2016-2020 (A kutatd eddig dolgozik az adatfelvételen, Neked csak koriilbeliil egy orat
kell raszannod, ha vallalod a kutatasban val6 részvételt.)

Kedves Fiatal!

Eqy tudomdnyos kutatds miatt kérjiik a segitségedet. Azt szeretnénk megtudni, hogy Te és a
hozzad hasonlo fiatalok milyen kapcsolatban vannak a korabeliekkel, vannak-e bantalmazdasok,
elofordul-e alkoholfogyasztas és dohanyzas a tarsasagotokban.

Kériink, hogy egy kérdoiv kitéltésével segitsd a munkankat!

A vizsgélat menete

Mielétt eldontenéd, hogy részt veszel-e a kutatasban, elmondjuk Neked, hogy mirdl szol a
vizsgalat ¢és Te hogyan tudsz ebben részt venni. Ugyanezt elmondjuk a
sziilddnek/gondviselddnek is. Ha ugy gondolod, hogy részt veszel a kutatdsban, arra kériink,
hogy tolts ki egy kérddivet. Ez 45-60 perc alatt elvégezhetd, de ha tobb idére lenne sziikséged,
az sem probléma.

A részvételed Onkéntes, és barmikor donthetsz tigy, hogy mégsem szeretnél részt venni a
kutatasban. Ha igy dontenél, annak sem lesz semmilyen negativ kovetkezménye.

Ha kitoltotted a kérdoivet, Te végeztél is, csak a mi munkank folytatodik tovabb. Egy
kodszamot fogunk adni a kitoltott kérddivednek. A tovabbiakban ezt a kodszamot hasznaljuk a
munkank soran. A kutatis miatt a neved és az azonositdid nem deriilhetnek ki masok szamara.
A munkank utolsé részében eredményeket gyljtiink a kitoltott kérdéivek alapjan, az adataidat
ekkor is biztonsagosan fogjuk kezelni.

A kutatasban valo részvételed soran nem torténik veled egészségiigyi vagy orvosi beavatkozas,
csak a kérdoiv kitoltésére kériink. Ha a kérd6iv kitoltése kozben valamiért rosszul éreznéd
magad, kérlek, sz6lj a kutaténak, és 6 megprobal segiteni Neked vagy segitséghez juttatni
Téged.

Ha részt veszel a kutatasban, nagyon sokat segitesz nekiink a munkankban. A kérddivben adott
vélaszaid segitségével jobban megérjiik a helyzetedet és a hozzad hasonl6 fiatalok helyzetét.
Azt szeretnénk, hogy mi is tudjunk segiteni, ehhez sziikséges, hogy jobban megismerjiik a
helyzeteteket.
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A kutatast Marjai Kamilla végzi, munkaja elvégzésében Dr. Gerevich Jozsef pszichiater,
cimzetes egyetemi tanar segiti.

Kozremiikodésedet koszonjiik!
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6. melléklet: Beleegyez6 nyilatkozat a tanulok szamara
Beleegyez6 nyilatkozat
vizsgdlati személy szamdra

1. példany

Cime: Agresszid és szerhaszndlati jellemzok autizmussal €16 serdiilok kdrében
A vizsgalatot végzi: Marjai Kamilla, gyogypedagogus, addiktologiai konzultans
Helye: Vadaskert Gyermekpszichiatriai Korhaz és Szakambulancia, kozoktatasi intézmények

Ideje: 2016-2019

Amennyiben a tajékoztatast kovetdoen beleegyezésedet adod a vizsgalatban valé
részvételhez, kérjiik, ezt alairasoddal jelezd.

A részvételed onkéntes, és barmikor donthetsz ugy, hogy mégsem szeretnél részt venni a
kutatasban. Ha igy dontenél, annak sem lesz semmilyen negativ kovetkezménye.

A nyilatkozat tdblazataban kért adatokat a vizsgalatunk eredményeinek leirasakor nem
hasznaljuk fel.

Név

Sziiletési hely, 1d6

Anyja neve

Datum

Alairas

A tajékoztatast végzo neve (nyomtatva) Alairasa Détum
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7. melléklet: Az empirikus vizsgalathoz felhasznalt statisztikai elemzések

I./1. Leiré statisztikai adatok: A minta nemi eloszlasa csoportonként

CROSSTABS

/TABLES=minta BY nem

/FORMAT=AVALUE TABLES
/STATISTICS=CHISQ
/CELLS=COUNT
/COUNT ROUND CELL
/BARCHART.

Crosstabs

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
me'yiok minta * Milyen nemd 1488 99,5% 8 0,5% 1496 |  100,0%
vagy?
melyik minta * Milyen nemii vagy? Crosstabulation
Count
Milyen nem vagy? Total
Fiu Lany

iskola 458 484 942

hallasérult 35 40 75

Latassértlt 42 40 82
melyik minta mozgasserlt 67 35 102

Tanulasban akadalyozott 60 45 105

Ertelmileg akadalyozott 12 9 21

Viselkedészavart mutaté 72 42 114

autizmusban érintett 44 3 47
Total 790 698 1488

Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-
sided)

Pearson Chi-Square 51,8812 7 ,000
Likelihood Ratio 59,030 7 ,000
s e S
N of Valid Cases 1488

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum
expected count is 9,85.

I./2. Leiro statisztikai adatok: Az Olweus Bullying és Viktimizacio Kérdéiv (OBVQ)

atlagpontszamai

FILTER OFF.

USE ALL.
EXECUTE.

MEANS TABLES=korr olw vikt korr olw terr BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.
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Means

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
OBVQ-Viktimizacié Skala
Osszpontszam * melyik 1480 98,9% 16 1,1% 1496 100,0%
minta
OBVQ-Terrorizalas Skala
Osszpontszam * melyik 1486 99,3% 10 0,7% 1496 100,0%
minta
Report
melyik minta OBVQ- OBVQ-
Viktimizacio Terrorizalas
Skala Skala
Osszpontszam | Osszpontszam
Mean 1,7658 1,7923
iskola N 935 939
Std. Deviation 3,11996 3,44412
Mean 2,2533 1,2632
hallasérult N 75 76
Std. Deviation 4,31870 3,46552
Mean 2,1341 1,5732
latassérdlt N 82 82
Std. Deviation 3,76390 3,17797
Mean 2,4412 1,2451
mozgasserdlt N 102 102
Std. Deviation 4,37946 3,25314
Mean 1,8190 1,9714
tanulasban akadalyozott N 105 105
Std. Deviation 2,87155 4,75244
Mean 2,0952 , 7619
értelmileg akadalyozott N 21 21
Std. Deviation 2,44754 1,41084
Mean 2,4397 2,8966
viselkedészavart mutato N 116 116
Std. Deviation 4,26979 4,57665
Mean 3,4318 2,0000
autizmusban érintett N 44 45
Std. Deviation 5,83254 5,04975
Mean 1,9682 1,8062
Total N 1480 1486
Std. Deviation 3,51617 3,67521

I./3. Leiré statisztikai adatok: Az Agresszio6 és Viktimizacio Skala (RAVS)
atlagpontszamai
DATASET ACTIVATE DataSetl.
SAVE OUTFILE='C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav'
/COMPRESSED.

MEANS TABLES=vikt agr BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
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Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
RAVS-Viktimizacié Skala
Osszpontszam * melyik 1487 99,4% 9 0,6% 1496 100,0%
minta
RAVS-Agresszié Skala
o6sszpontszam * melyik 1487 99,4% 9 0,6% 1496 100,0%
minta
Report
melyik minta RAVS- RAVS-
Viktimizacio | Agresszio Skala
Skala Osszpontszédm
Osszpontszam
Mean 2,0002 2,5847
iskola N 940 940
Std. Deviation 4,04381 4,60193
Mean 3,3289 2,2368
hallasérult N 76 76
Std. Deviation 6,29791 5,34632
Mean 2,4512 1,9024
latasseériilt N 82 82
Std. Deviation 5,36829 4,76512
Mean 3,0294 1,9804
mozgasserdlt N 102 102
Std. Deviation 6,44928 4,45435
Mean 2,0286 3,2000
tanulasban akadalyozott N 105 105
Std. Deviation 4,84065 6,47094
Mean 2,7619 3,3333
értelmileg akadalyozott N 21 21
Std. Deviation 4,44865 3,91578
Mean 3,0513 5,1624
viselkedészavart mutato N 117 117
Std. Deviation 5,34636 7,13171
Mean 2,3227 2,1136
autizmusban érintett N 44 44
Std. Deviation 5,25060 6,24766
Mean 2,2686 2,7307
Total N 1487 1487
Std. Deviation 4,67638 5,12326

I./4. Leiro statisztikai adatok: A Buss-Perry Agresszio Kérdéiv (BPAQ) Fizikai
Agresszio Alskala atlagpontszamai

MEANS TABLES=bp tot BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl]

C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
Buss-Perry 8sszpontszam 1487  99,4% 9 0,6% 1496|  100,0%
melyik minta
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Buss-Perry sszpontszam

Report

melyik minta Mean N Std. Deviation

iskola 21,5287 937 7,92943
hallasérult 18,5000 76 9,19057
latassériilt 18,9390 82 8,20922
mozgasserlt 19,0490 102 8,36586
tanulasban akadalyozott 20,7905 105 9,74649
értelmileg akadalyozott 17,9048 21 7,51601
viselkedészavart mutato 24,2735 117 9,42449
autizmusban érintett 21,3530 47 8,25588
Total 21,1681 1487 8,40827

I./5. Leiro statisztikai adatok: A Figyelemhianyos Hiperaktivitas Zavar (ADHD) Skala
(ADHD-RS) alskalainak atlagpontszamai

MEANS TABLES=adhd figy adhd hip BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl]

C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
ADHD figyelemzavar
Osszpontszam * melyik 1490 99,6% 6 0,4% 1496 100,0%
minta
ADHD
hiperaktivitas/impulzivitas 1493 99,8% 3 0,2% 1496  100,0%
Osszpontszam * melyik
minta
Report
melyik minta ADHD ADHD
figyelemzavar | hiperaktivitas/im
O0sszpontszam pulzivitas
Osszpontszam
Mean 7,7013 6,8656
iskola N 940 943
Std. Deviation 4,17750 4,52040
Mean 5,1974 4,2763
hallaseérult N 76 76
Std. Deviation 487721 4,74299
Mean 6,6220 5,3902
latassérdilt N 82 82
Std. Deviation 4,43788 4,25065
Mean 7,6863 6,0490
mozgasseérult N 102 102
Std. Deviation 5,76775 5,14614
Mean 9,6381 7,7905
tanulasban akadalyozott N 105 105
Std. Deviation 5,29899 5,33258
Mean 6,9048 5,5714
értelmileg akadalyozott N 21 21
Std. Deviation 3,41913 3,39958
viselkedészavart mutato Mean 95641 87778
N 117 117
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autizmusban érintett

Total

Std. Deviation
Mean

N

Std. Deviation
Mean

N

Std. Deviation

4,85725 5,28190
8,5293 6,6170
a7 a7
4,87975 4,85149
7,8108 6,7859
1490 1493
4,60035 4,76555

I./6. Leiro statisztikai adatok: A Pozitiv Viselkedési Skala alskalainak atlagpontszamai

MEANS TABLES=pozvis_ kap pozvis_ad BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
Pozitiv viselkedésben vald
részestlés skala 0sszesitett 1486 99,3% 10 0,7% 1496 100,0%
pontszam * melyik minta
Pozitiv viselkedés
gyakorlasa skala 6sszesitett 1486 99,3% 10 0,7% 1496 100,0%
pontszam * melyik minta
Report
melyik minta Pozitiv Pozitiv
viselkedésben viselkedés
valo részeslilés gyakorlasa
skala skala
Osszesitett Osszesitett
pontszam pontszam
Mean 21,8052 22,5360
iskola N 939 940
Std. Deviation 7,32481 7,46106
Mean 28,1184 30,5658
hallasérult N 76 76
Std. Deviation 7,66110 7,70512
Mean 28,0366 29,7195
latassérult N 82 82
Std. Deviation 7,71634 8,02354
Mean 28,8039 31,1961
mozgasserdult N 102 102
Std. Deviation 7,27540 7,16847
Mean 20,0381 21,4095
tanulasban akadalyozott N 105 105
Std. Deviation 10,39778 10,72084
Mean 36,0476 36,3333
értelmileg akadalyozott N 21 21
Std. Deviation 4,39859 4,38558
Mean 29,8632 29,4615
viselkedészavart mutaté N 117 117
Std. Deviation 7,92193 8,54656
Mean 15,0177 16,4096
autizmusban érintett N 44 43
Std. Deviation 8,88591 9,22104
Mean 23,4622 24,4209
Total N 1486 1486
Std. Deviation 8,54948 8,77591
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L./7. Leiro statisztikai adatok: A Képességek és Nehézségek Kérdoiv (SDQ) alskalainak
atlagpontszamai

MEANS TABLES=sdg erz sdg vis sdg hip sdg kapcs sdg_pro BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
SDQ Erzelmi tiinetek skala
Osszesitett pontszam * 1489 99,5% 7 0,5% 1496 100,0%
melyik minta
SDQ Viselkedési problémak
skala 6sszesitett pontszam 1488 99,5% 8 0,5% 1496 100,0%
* melyik minta
SDQ Hiperaktivitas skala
Osszesitett pontszam * 1480 98,9% 16 1,1% 1496 100,0%
melyik minta
SDQ Kortarskapcsolati
skala 6sszesitett pontszam 1489 99,5% 7 0,5% 1496 100,0%
* melyik minta
SDQ Proszocialis skala
Osszesitett pontszam * 1487 99,4% 9 0,6% 1496 100,0%
melyik minta
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Report

melyik minta SDQ Erzelmi | SDQ Viselkedési SDQ SDQ SDQ
tunetek skala problémak skala Hiperaktivitas Kortarskapcsolati Proszocialis
osszesitett oOsszesitett skala Osszesitett | skala dsszesitett | skala Osszesitett
pontszam pontszam pontszam pontszam pontszam

Mean 2,8812 2,4327 3,6053 1,5768 6,8856
iskola N 941 940 933 941 940
Std. Deviation 2,21978 1,51573 2,10678 1,64580 2,06015
Mean 4,5789 3,3158 2,2632 3,2500 6,8421
hallasériilt N 76 76 76 76 76
Std. Deviation 2,63445 1,53371 1,39875 1,69017 2,05947
Mean 4,5854 3,0854 2,8049 2,8902 6,9512
latassériilt N 82 82 82 82 82
Std. Deviation 2,27141 1,45891 1,40931 1,37891 2,02395
Mean 4,3922 2,9804 2,7451 2,8922 7,0784
mozgasseérult N 102 102 102 102 102
Std. Deviation 2,63321 1,51547 1,45348 1,58525 2,06185
Mean 4,1333 3,4571 3,0571 3,1429 5,6952
tanulasban akadalyozott N 105 105 105 105 105
Std. Deviation 2,56855 1,43466 1,23123 1,60784 2,53864
Mean 4,9048 2,7619 2,5238 1,8571 7,4286
értelmileg akadalyozott N 21 21 21 21 21
Std. Deviation 3,09685 ,94365 1,50396 ,85356 2,48136
Mean 5,0769 3,4957 3,0598 2,6838 6,7521
viselkedészavart mutaté N 117 117 117 117 117
Std. Deviation 2,85619 1,39965 1,53292 1,69507 2,18105
Mean 4,0500 1,8556 3,6932 3,6667 6,0170
autizmusban érintett N 45 45 44 45 44
Std. Deviation 2,56373 1,41671 2,44049 2,07734 2,03058
Mean 3,4899 2,6944 3,3380 2,0892 6,7877
Total N 1489 1488 1480 1489 1487
Std. Deviation 2,51320 1,54904 1,95274 1,77984 2,13403
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1./8. Leiro statisztikai

adatok: A Képességek és

Internalizacios Alskala atlagpontszamai

MEANS TABLES=sdg intern BY minta
/CELLS MEAN COUNT STDDEV.

Means

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Nehézségek

Kérdéiv (SDQ)-

Cases
Included Excluded Total
N Percent N Percent N Percent
SDQ internalizalé * melyik
) 1489 99,5% 7 0,5% 1496 100,0%
minta
Report
SDQ internalizald
melyik minta Mean N Std. Deviation
iskola 4,4580 941 3,14065
hallasérult 7,8289 76 3,85880
latassérilt 7,4756 82 3,09211
mozgasseérult 7,2843 102 3,68131
tanulasban akadalyozott 7,2762 105 3,34979
értelmileg akadalyozott 6,7619 21 3,09685
viselkedészavart mutaté 7,7607 117 3,69914
autizmusban érintett 7,7167 45 3,82746
Total 5,5791 1489 3,60850

I1./1. Hipotézisvizsgalatok: 1.1. hipotézis

FILTER OFF.

USE ALL.

EXECUTE.

DATASET ACTIVATE DataSetl.

SAVE OUTFILE='C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav'
/COMPRESSED.

DATASET ACTIVATE DataSetl.

SAVE OUTFILE='C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav'
/COMPRESSED.

DATASET ACTIVATE DataSetl.

SAVE OUTFILE='C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav'
/COMPRESSED.

*Nonparametric Tests:

NPTESTS
/INDEPENDENT TEST (korr olw vikt)

KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)
/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE
/CRITERIA ALPHA=0.05 CILEVEL=95.

Independent Samples.

GROUP (minta)

Nonparametric Tests

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

186



Hypothesis Test Summary

Mull Hypathesis Test Sig. Decision
The distribution of Olweus korrigsI'd2Pendent Retain the

1 wikt ép isthe same across KruskF.laI- A9 null
categaories of melyik minta. Wiallis Test hypoth esis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is 05,

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

E 00
=
E *
5 300 "
= *
2.8
= 20,0 .
2 100 * 8
: g T
0,0 a T d
o = 3 - g 3 =
S T - A A
= % a. [ ] @ 3 g
g & g 53
& @ £
s+ 3
[ %
=
melyik minta
Total N 1480
Test Statistic 10 955
Degrees of Freedom 7
Asymptotic Sig. (2 sided test) 141

1. The test statistic is adjusted for ties.

2. Multiple comparisons are not performed because the overall test does not show significant

differences across samples.

I1./2. Hipotézisvizsgalatok: 1.1. hipotézis

*Nonparametric Tests: Independent Samples.
NPTESTS

/INDEPENDENT TEST (vikt agr) GROUP (minta)
KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)

/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE

/CRITERIA ALPHA=0.05 CILEVEL=95.

Nonparametric Tests

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
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Hypothesis Test Summary

Mull Hypathesis Test Sig. Decision
The distibution of Wiktimizacio Independent .

1 hila Geszesitett pontszam iz the Samples 020 ESIJIECt iz
same across categories of melyik Kruskal- ! hvpothesic
minta. Wallis Test ¥R :
The distribution of Agresszid skdla 1o Pendent Reject the

2 Gsszesitett pontszam iz the zame Kruskpal 000 | null
across categories of mebyik minta. Wiallis Test hypothesis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is ,05.

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

= 40,00
] *
wEE *
2Eg 30,00 ¥ " % .
So® i e
NNE 2000 *
Efg S g P x
E 10,00 9 8
: + £ & o + & 3
0077 T J T o = y
2 B g 2 Ey ' 2= =4
a- a. [ = T ] =
=4 = 3\ ne 'g o =
= c: g- = il £
- 8 a3 %
= = =
& &
g
melyik minta
Total N 1 487
Test Statistic 16,593
Degrees of Freedom i
Asymptotic Sig. (2-sided test) 020

1. The test statistic is adjusted far ties.
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Pairwise Comparisons of melyik minta

Latassérilt
(i}

autizmusban érintett
[

Each node shows the sample average rank of melyik minta.

Sample1-Sample2 grest Sl StdTest gig adjsig.

autizmushan érintett-L atassériilt 30130 71986 419 E76 1,000
:ﬂ‘f;élwzuﬂ ol T 63941 63,178 924 38 1,000
autizmushan érintett-iskola 67 602 53 416 1,138 255 1,000
b et B223 63478 1084 237 1000
autizmushan érintett-hallasériilt 130768 72971 1,792 73 1,000
St o érintetErtelmiles o755 qopies 1583 113 1000
autizmushan érintett. - 192128 68,122 280 005 134
;ﬁ;ﬁm‘;f;{a“”'és"a“ 33811 56,769 596 551 1,000
Latassériiltiskola ITAT2 44,35 B45 398 1000
Latassériilt-mozgassérilt 52104 57134 912 @ 1pm
Latassériilthallasérilt 100638 61,335 1641 101 1,000
;ﬁ;ﬂ?ﬁﬂf_‘ﬁ“e"""“ 431625 94210 1397 162 1000
Ir_nél::ias%érult-\liselkedészavan AB1998 55478 2,320 003 098
Tanulashan akadalyozott-iskola 3661 39636 092 9226 1,000
Inan“z‘a'gggr'l‘"? kadalyozott- 18293 53553 a2 73 1,000
flenulsshariarastla st 66627 58014 1052 209 1000
{ﬁg;‘:;’f;‘;gz:;‘:f;::j;“ 97814 92082 1082 288 1000
e dadiverst o sm  20s  on
iskola-mozgassériilt 14633 40,157 364 716 1000
iskola-hall asérillt 63166 45338 1375 169 1000
iskola—EneImileg akadalyozott -94 154 84993 -1,108 268 1,000
iskola-Viselkedészavart mutatd -124 526 37 764 -3,298 o0t 027
mozgassérilthallasérilt 48534 58,371 831 A0 1000
;“k‘:fdﬂjﬁi';"t'l‘f“""“i'“ﬂ 79521 92308 861 383 1000
m:tz;gtgssérult-\liselkedészavan 09893 52,182 2,106 0% 986
gﬁgjgf;;‘;‘;f‘“e"““w 30967 94965 -3 744 1000
el See LN e 61360 56,751 1,081 280 1,000
Grmtg skataposon W wm w1

Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the
m

e
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is 05
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I1./3. Hipotézisvizsgalatok: 1.2. hipotézis

*Nonparametric Tests: Independent Samples.
NPTESTS

/INDEPENDENT TEST (korr olw terr) GROUP (minta)
KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)

/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE

/CRITERIA ALPHA=0.05 CILEVEL=95.

Nonparametric Tests

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Hypothesis Test Summary
Mull Hypathesis Test Sig. Decision
The distribution of Olweus korrigsHI2Pendent Reject the
1 terrdép isthe same across Kruskl:lal- 000 null
categaries of melyik minta. Wiallis Test hypothesis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is 05,

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

-
T 40,00+
- *
= *
S 30,00 * = .
= *
£ 20,00 £ . % %
W x
- *
T 10,00 * * *
g 8
: i oL o8 . ;
0,007 T s | T m .
2 i o F £ = 2= =
=3 @ & 2] 22 @ %% ﬁ'
. a a 5. &5 El 8- |
=) a- @ Se 2 = &
= = @ Hg P g
£ . g i g
& F £y
- =3 =
R &
&
melyik minta
Total N 1 486
Test Statistic 44 626

=]

Degrees of Freedom

Asymptotic Sig. (2 sided test) 000

1. The test statistic is adjusted for ties.
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Pairwise Comparisons of melyik minta

Latassérilt
B7!

autizmusban érintett
8

Each node shows the sample average rank of melyik minta.

Test Std. Std. Test

Sample1-Sample2 Statistic Error Statistic Sig. Adj.Sig.
Ertelmileg akadalyozott- -

hallasariilt v 12964 97695 133 894 1,000
Ertelmileg akadalyozott-

e L 20,180 94,961 213 B3z 1,000
Ertelmileg akadalyozott- - ] .
autizmushan érint!{aﬂ -33792 104727 -.323 TAT 1,000
Ertelmileq akadalyozott- - - +
Latassérilt 73720 96919 761 A47 1,000
Ertelmileg akadalyozott- - =

Tanuléshgn akadglynznﬂ 92286 94730 ar4 330 1,000
Enelmileg akadalyozottiskola 161333 67,438 1845 065 1,000
Ertelmileg akadalyozott- = =
Viselkedészavart mutato 283210 93878 3,014 003 072
hallasériilt-mozgéssériilt 7216 60,049 -120 904 1,000
hallasériilt-autizmushan érintett -20828 74539 -279 780 1,000
hallasériilt-Latassériilt 60756 63,099 - 9E3 336 1,000
hallasériilt-Tanulashan -

akadalyozott -79321 59682 -1,329 184 1,000
hallasériilt-iskola 148369 47,260 3,139 00z 047
hallasériilt-Viselkedészavart 7

Tiitata 270246 58,482 -4 621 oo 000
mozgassériilt-autizmushan -

Grintett -13612 70918 -192 B8 1,000
mozgassériilt-Latassériilt 53540 EBTTT A 362 1,000
mozgassériilt-Tanulashan -

akadalyozott -F2106 55,093 -1,309 191 1,000
mozgéassériilt-iskola 141183 41,314 R 001 018
mozgassériilt-Viselkedészavart -

mutato 263030 53,790 -4,690 oo 000
autizmushan érintett-L atassériilt 39928 73518 543 587 1,000
auti han érintett-Tanulash 20 607 7
akaaélynzntt 58,494 70607 B28 Aor 1,000
autizmushan érintett-iskola 127 541 60,473 2,109 035 a78
autizmusban érintett-

Viselkedészavart mutato 249418 B9.5% 3584 oo 003
Latassériilt-Tanulashan -
akadalyozott -18565 58,401 -318 751 1,000
Latassériilt-iskola 87613 45633 1,920 058 1,000
Latassériilt-Viselkedészavart - 17

liata 209490 57174 3664 oo 007
Tanulashan akadalyozott-iskola 69047 40778 1,693 090 1,000
ezl el lianiit 490924 53380 357 000 010

Viselkedészavart mutato

iskola-Viselkedészavart mutatd -121877 39,000 -3,125 ooz 050

Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the
m

e
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is 05
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11./4. Hipotézisvizsgalatok: 1.2. hipotézis

*Nonparametric Tests:

NPTESTS

/INDEPENDENT TEST (v
KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)
/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE
/CRITERIA ALPHA=0.05

Nonparametric Tests

[DataSetl]

Independent Samples.

ikt agr)

GROUP

CILEVEL=95.

(minta)

C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Hypothesis Test Summary

Mull Hypathesis Test Sig. Decision
The distribution of Viktimizacia Independent Feiect the

1 ila Geszesitett pontszam isthe Samples 020 nuIJI
zame across categories of melyik Kruskal- ! hvpoth esic
minta. Wralliz Test P :
The distibution of Agresszid skala T oePendent Reject the

Z Gzszesitett pontszam iz the zame ruskpal- 000 null
across categories of mehyik minta"u‘u'allis Test hypothesis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is 05,

osszesitett
pontszam

Agresszio skala

40,00+
* * *
30,00 * * * *
S: * =] *
20,00 4
z *
10,007 ¥ *
o _i. J#, £
Do 34 P 3 ol h. 5k 9
s & & & §¢ F EF &
s F % & §& 3 B 5
= o a S8 2 a F
= = @ g g ] g
g = 5 g3
& s x
= = =
] %
£
mielyik minta
Total N 1487
Test Statistic 53972
Degrees of Freedom 7
Asymptotic Sig. 2sided test) 000

1.

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

The test statistic is adjusted for ties.
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Pairwise Comparisons of melyik minta

autizmusban érintett
B

Latassérilt
B4,

Each node shows the sample average rank of melyik minta.

Test Std. Std. Test A -
Sample1-Sample2 Statistic Error Statistic Sig. Adj.Sig.
autizmushan érintett-hallasériilt 51645 75022 688 491 1,000
autizmushan érintett-L atassériilt 63793 74,008 BB2 389 1,000
autizmushan érintett- 2 - -
mozgassériilt BE 745 71430 920 357 1,000
auti han érintett-Tanulash -
aka:lélynzntt 145288 71,121 2,043 041 1,000
autizmushan érintett-iskola 175312 61,085 2870 o4 115
autizmushan érintettErtelmileg i
akadalyozott 272702 105,039 2,596 002 264
autizmushan érintett- 2 o
Viselkedészavart mutatd 3851417 70,036 5018 oo oo
hallasériilt-Latassériilt -12148 63,058 -193 847 1,000
hallasériilt-mozgassériilt -14100 60,011 -235 B4 1,000
hallasériilt-Tanulashan -
akadalyozott 93643 596N -1570 e 1,000
hallasériilt-iskola 123667 47,229 2618 003 247
hallasériilt-Ertelmileg -
akadalyozoft 221088 97633 2,264 024 660
hallasériilt-Viselkedészavart 27
Tiitata 293772 58,346 5,138 oo 000
Latassérillt mozgasseériilt -1952 58,740 -033 a73 1,000
Latassériilt-Tanulashan
akadalyozott 81495 58364 -1,396 JE3 1,000
Latassériiltiskola 111519 45602 2,445 014 A05
L atassériilt-Frtelmileg - -
akadalyozoft 208910 96857 2,187 031 BES
Latassériilt-Viselkedészavart - — e
mutato 287 624 57,037 5,043 oo 000
mozgassériilt-Tanulashan -
akadalyozott -F9543 55058 -1,445 143 1,000
mozgassériilt-iskola 109567 41,286 2,654 ooe 223
mozgassériilt-Ertelmileg =
akadalyozott -206 957 94,801 2,181 029 818
mozgasseériilt-Viselked észavart E . R
e 285672 53649 5,325 oo 000
Tanulashan akadalyozott-iskola 30024 40750 737 461 1,000
Tanulashan akadalyozott- - -
Ertelmileg akadalyozatt -127 414 94 669 1,346 178 1,000
Tanulashan akadalyozott- = =
Viselkedészavart m{llalé 206123 53237 3872 oo 003
iskola—EneImileg akadalyozott -97 391 87,381 =115 265 1,000
iskola-Viselkedészavart mutatd -176,105 38825 -4 536 ono 0on
Ertelmileg akadalyozott. 78714 93857 B3 02 1000

Viselkedeszavart mutato

Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the
m

e
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is 05
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11./5. Hipotézisvizsgalatok: 2. hipotézis

USE ALL.
COMPUTE filter $=(tanulotipus=3).
VARIABLE LABELS filter_$ 'tanulotipus=3 (FILTER)'.
VALUE LABELS filter $ 0 'Not Selected' 1 'Selected'.
FORMATS filter_$ (£1.0).
FILTER BY filter $.
EXECUTE.
*Nonparametric Tests: Independent Samples.
NPTESTS
/INDEPENDENT TEST (adhd figy adhd hip) GROUP (agresszor global olweus)
MANN WHITNEY
/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE
/CRITERIA ALPHA=0.05 CILEVEL=95.

Nonparametric Tests

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Hypothesis Test Summary
MHull Hypothesi= Tast Sig. Deci=sion
T Independent
The distribution of ADHD :

1 figyelemzavar dsszpontszam is the EI.IELTE_IES 1 ood Efltlam dire
=ame across categories of Whitnew U ! hwp othesis
agresszor alweus alapjan. ¥ vp :

Test
The distribution of ADHD Independent
hiperaktivitazfimpulzivitaz Samples Retain the

2 éGsszpontszam isthe same acrosz  Mann- A4 null
categaories of agresszor olweaus hitney U hypothesis.
alapjan. Test

Asymptotic significances are displayed. The significance level iz 05,

TExact significance iz displayed for this test.

I1./6. Hipotézisvizsgalatok: 2. hipotézis

COMPUTE korr olw terr=qg29olw_terr alsk +g30olw terr alsk + g3lolw terr alsk
+ g320lw_terr alsk + g33olw terr alsk + g34olw_terr alsk + g350lw terr alsk
+g36olw_terr alsk + g37o0lw _terr alsk.
EXECUTE.
NONPAR CORR

/VARIABLES=adhd figy adhd hip sdq hip agr korr olw terr

/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG

/MISSING=PAIRWISE.

Nonparametric Correlations

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
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Correlations

ADHD ADHD SDQ Agresszio skala | Olweus korrigalt
figyelemzavar hiperaktivitas/imp Hiperaktivitas Osszesitett terr 6p
0sszpontszam ulzivitas skala 6sszesitett pontszam

0sszpontszam pontszam
ADHD fiavel Correlation Coefficient 1,000 ,614™ ,695™ ,001 -,039
. \gyelemzavar Sig. (2-tailed) . ,000 ,000 ,993 798
Osszpontszam
N 47 47 44 44 45
ADHD Correlation Coefficient ,614™ 1,000 ,439™ ,289 ,198
hiperaktivitas/impulzivitas Sig. (2-tailed) ,000 . ,003 ,057 ,191
Osszpontszam N 47 47 44 44 45
SDO Hi Ktivitas skal Correlation Coefficient ,695™ ,439™ 1,000 ,077 ,018
Spearman's rho - Iperaxtivitas skala Sig. (2-tailed) ,000 ,003 . 624 906
Osszesitett pontszam
N 44 44 44 43 44
A 6 skala & ftett Correlation Coefficient ,001 ,289 ,077 1,000 734
gresszio skala osszesitet Sig. (2-tailed) 1993 057 624 . ,000
pontszam
N 44 44 43 44 44
Correlation Coefficient -,039 ,198 ,018 734 1,000
Olweus korrigalt terr 6p Sig. (2-tailed) ,798 ,191 ,906 ,000 .
N 45 45 44 44 45

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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11./7. Hipotézisvizsgalatok: 3. hipotézis

NONPAR CORR

/VARIABLES=pozvis kap pozvis_ ad sdqg kapcs vikt korr olw vikt
/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG
/MISSING=PAIRWISE.

Nonparametric Correlations

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Correlations

Pozitiv Pozitiv viselkedés SDQ Viktimizacio skala | Olweus korrigalt
viselkedésben gyakorlasa skala | Kortarskapcsolati Osszesitett vikt 6p
valo részesllés Osszesitett skala dsszesitett pontszam
skala dsszesitett pontszam pontszam
pontszam
Pozitiv viselkedésben vald Correlation Coefficient 1,000 827" -,554" -,262 -,208
részesulés skala dsszesitett Sig. (2-tailed) . ,000 ,000 ,085 ,182
pontszam N 44 43 44 44 43
Pogitiv viselkeds Korl2 Correlation Coefficient ,827" 1,000 -,446™ -,059 -,057
ozltlv viselkedes gyakorlasa  gjg (2-tailed) ,000 . ,003 707 720
skala 6sszesitett pontszam
N 43 43 43 43 42
SDQ Kortarsk lati skal Correlation Coefficient -,554™ -, 446" 1,000 ,303" ,205
Spearman's rho oM rortarskapesoall skala - gjig (2-tailed) ,000 ,003 . ,046 183
Osszesitett pontszam
N 44 43 45 44 44
Viktimizaci skala & ftott Correlation Coefficient -,262 -,059 ,303" 1,000 614"
IKlimizacio skala osszesite Sig. (2-tailed) ,085 ;707 ,046 . ,000
pontszam
N 44 43 44 44 43
Correlation Coefficient -,208 -,057 ,205 ,614" 1,000
Olweus korrigalt vikt 6p Sig. (2-tailed) ,182 , 720 ,183 ,000 .
N 43 42 44 43 44

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). *. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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USE ALL.
COMPUTE filter $=(minta = 9).
VARIABLE LABELS filter $ 'minta = 9 (FILTER)'.
VALUE LABELS filter $ 0 'Not Selected' 1 'Selected'.
FORMATS filter $ (£f1.0).
FILTER BY filter $.
EXECUTE.
GRAPH
/SCATTERPLOT (BIVAR) =vikt WITH sdq_kapcs
/MISSING=LISTWISE.

Graph
[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
£ 10,00
3
N
"
)
c
o
o
0
@ &,00
P o
-1 C}
&
M
<L o]
= GO0H O o o
I
E
e
= o o
o
| .
- o]
= 4,00 oo o
®
a
1] o] o] o
o
s oo
£ 203 o 0
=
o
X o
o
(]
. mq o
T T T T T T T
oo 5,00 10,00 15,00 20,00 2500 30,00

RAVS -Viktimizacio Skala 6sszpontszam

11./8. Hipotézisvizsgalatok: 4.1. hipotézis

FILTER OFF.
USE ALL.
EXECUTE.
*Nonparametric Tests: Independent Samples.
NPTESTS

/INDEPENDENT TEST (g56 g58) GROUP (minta)
KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)

/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE
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/CRITERIA ALPHA=0.05 CILEVEL=95.

Nonparametric Tests

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Hypothesis Test Summary

Null Hypaothesis Test Sig. Decision

The distribution of Milyen g\,rakranlsr':renpfggdent' Reject the

1 iszol alk_u:-h-:-lt’? i= th_e saMme across Kruskl:éll- 00 null :
categaries of melyik minta. Wiallis Test hypothesis.
The distribution of Milyen g\,rakranlar':renpfggdent' Reject the

2 dohanyzol? izthe same across Kruskl:.lal- 000 null :
categaories of melyik minta. Wiallis Test hypoth esis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is 05,

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test
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melyik minta
Total N 1490
Test Statistic 135602
Degrees of Freedom 7
Asymptotic Sig. (2sided test) 000

1. The test statistic is adjusted for ties.
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Pairwise Comparisons of melyik minta

Latassérilt
88

autizmusban érintett
i

flas
i, 56,4

Each node shows the sample average rank of melyik minta.

Test Std. Std. Test A -
Sample1-Sample2 Statistic Error Statistic Sig. Adj.Sig.
Viselkedészavart mutaté-iskola 130974 40813 3,209 o1 037
Viselkedészavart mutaté- -
Tanulashan akadalyozott 223563 55876 4,001 oo 002
AL P S 242864 56305 4313 000 000
mozgasseriilt ! ! ! ! :
Viselkedészavart mutaté- -+
L atassériilt 317735 59848 5,309 oo 000
Viselkedészavart mutato- - s =
hall asériilt 451847 61217 7,381 oo 000
Viselkedészavart mutaté- - -
autizmushan érintett 490798 73,445 6,683 oo 000
Viselkedészavart mutaté- -
Ertelmileg akadalyozatt 681,431 98,373 6,928 oo 000
iskola-Tanulasbhan akadalyozott -92588 42674 2170 030 B4
iskola-mozgassérilt -111883 43,235 2,588 010 270
iskola-Latassériilt -8B 761 47757 391 oo 003
iskola-hallasériilt 320872 49,461 6,487 oo 000
iskola-autizmushan érintett -359824 63977 -5 624 oo 000
iskola-EneImileg akadalyozott -B50 517 91522 -B,015 ono 0on
Tanulashan akadalyozott- - -
mozgassériilt 19,301 &7 669 335 738 1,000
Tanulashan akadalyozott- -
| atassériilt 94172 61,133 1540 123 1,000
Tanulashan akadalyozott- -
hallasériilt v 228284 62473 3,654 oo 007
Tanulashan akadalyozott- - - -
e e S 267 235 74,435 3587 oo 009
Tanulashan akadalyozott- -
Ertelmileg akadalyozott -457 929 99,160 -4618 oo 000
mozgassériilt Latassériilt 74871 61526 1.217 224 1,000
mozgéassériilt-hallasériilt 208983 62858 3325 001 025
mozgassériilt-autizmushan = =
rintett 247934 74818 3314 001 026
mozgassériilt-Frtelmileg -
akadalyozott -438627 99,403 -4413 oo 000
Latassérillt-hallasériilt 134111 66,050 2,030 042 1,000
Latassériilt-autizmushan érintett -1730683 77519 -2,233 026 T16
Latéassériilt-Ertelmileg 5
akadalyozott -363 756 101,451 3586 oo 009
hallasériilt-autizmushan érintett -38952 78580 - 496 620 1,000
hallasériilt-Ertelmileg
akadalyozott 229645 102,264 2,246 025 £32
autizmushan érintettErtelmileg —+
akadalyozott 190693 110,021 1733 083 1,000

Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the
m

e
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is 05
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I1./9. Hipotézisvizsgalatok: 4.1. hipotézis

CROSSTABS
/TABLES=minta BY reszeg 2 kat
/FORMAT=AVALUE TABLES
/STATISTICS=CHISQ
/CELLS=COUNT
/COUNT ROUND CELL.

Crosstabs

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent

melyik minta * 2 kategdrias 1424 95,2% 72 4,8% 1496  100,0%
Iereszegedes

melyik minta * 2 kategorias lerészegedés Crosstabulation
Count

2 kategorias lerészegedés Total
soha nem valaha
részegedett le lerészegedett

iskola 402 481 883

hallaseériilt 44 32 76

Latasserilt 60 22 82
melyik minta mozgasseérult 61 36 97

Tanulasban akadalyozott 45 59 104

Ertelmileg akadalyozott 21 0 21

Viselkedészavart mutatd 35 82 117

autizmusban érintett 39 5 44
Total 707 717 1424

Chi-Square Tests
Value df Asymp. Sig. (2-
sided)

Pearson Chi-Square 100,9882 7 ,000
Likelihood Ratio 113,995 7 ,000
N of Valid Cases 1424

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected
count is 10,43.

I1./10. Hipotézisvizsgalatok: 4.2. hipotézis

FILTER OFF.
USE ALL.
EXECUTE.
*Nonparametric Tests:
NPTESTS
/INDEPENDENT TEST (g56 g58) GROUP
KRUSKAL WALLIS (COMPARE=PAIRWISE)
/MISSING SCOPE=ANALYSIS USERMISSING=EXCLUDE

Independent Samples.

(minta)
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/CRITERIA ALPHA=0.05

Nonparametric Tests

[DataSetl]

C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

CILEVEL=95.

iallis Test

Hypothesis Test Summary
Null Hypaothesis Test Sig. Decision
The distribution of Milyen g\,rakranlsr':renpfggdent' Reject the
1 iszol alk_u:-h-:-lt’? i= th_e saMme across Kruskl:éll- 00 null :
categaries of melyik minta. Wiallis Test hypothesis.
The distribution of Milyen g\,rakranlar':renpfggdent' Reject the
2 dohanyzol? izthe same across Kruskl:.lal- 000 null
categaories of melyik minta. hypoth esis.

Asymptotic significances are displayed. The significance level is 05,

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

Milven gyakran
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[=]
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T T i J | I _1 ;|
2 z - E 25 I 2=
= £ @ EE] w o g
g = 7 i3
& i N
= = =)
A &
&
melyik minta
Total N 1489
Test Statistic 126 859
Degrees of Freedom 7
Asymptotic Sig. 2-sided test) 000

The test statistic is adjusted for ties.
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Pairwise Comparisons of melyik minta

Latassérilt
82,

autizmusban érintett
1014

Each node shows the sample average rank of melyik minta.

Sample1-Sample2 grest Sl StdTest gig adjsig.

el et 06473 50862 4059 000 001
Viselkedészavart mutaté-iskola 308771 37,084 8,326 oo 000
e lkedeaze el iEt s 341406 55967 6,100 000 000
A T T BOIIE 54689 65 000 000
‘rﬁ:‘;l;k;siéﬁﬂvm mutatd- 394364 51255 7634 000 000
Vise ko dszevartimutatoy 70003 66311 8519 000 000
‘g;f:l'r':ﬁﬂ%s;?‘:?,’glwz‘fa" 598026 59,669 6669 000 000
Tanulashan akadalyozott-iskola 102298 38924 2628 ona 240
flenulsshariarastla st 1492 57203 23 08 513
e L et 174441 55353 318 02 051
e R e 167891 52601 3572 000 010
Tanulashan akadalyozott- 363530 6TMB 5350 000 000
Eg’;;‘r'r:fg;'; g;‘ggla;g':j;“ 391552 90445  -4329 000 000
iskola-hallasériilt 32635 45392 713 42 10m
iskola-Latassérilt 72144 43807 1647 100 1000
iskola-mozgassériilt 85593 39435 2070 030 839
iskola-autizmushan érintett -261 232 5B 354 -4 477 ooo 000
iskola—EneImileg akadalyozott -289 255 83478 -3,465 001 015
hallasériilt-Latassérilt 39509 60631 52 515 1000
hallasériilt-mozgassérilt 520958 57552 .90 3 10m
hallasériilt-autizmushan érintett -228597 71849 -3,182 o1 041
2:232?;:;‘;&"9"““”9 256E20 93412 2747 006 168
Latassériiltmozgassérult 113449 56,310 .23 Al 1,000
Latassériilt-autizmushan érintett -183088 70858 -2 BE9 ong 213
hﬁ;éd?ﬁ";‘z'{.-ﬁm""i'w 217411 92652 2343 019 535
mozgassériilt-autizmushan 475630 68243 2574 010 262
mez éélﬁi';"t't‘-ém"““e!‘ 203662 90667 2246 025 591
St o érintettErtelmileg 55003 100 367 279 7E0 1000

Each row tests the null hypothesis that the Sample 1 and Sample 2 distributions are the
m

e
Asymptotic significances (2-sided tests) are displayed. The significance level is 05
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I1./11. Hipotézisvizsgalatok: 5. hipotézis
NONPAR CORR
/VARIABLES=bp tot agr korr olw terr

/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG
/MISSING=PAIRWISE.

Nonparametric Correlations

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

Correlations

Buss-Perry Agresszio skala | Olweus korrigalt
6sszpontszam Osszesitett terr 6p
pontszam

Correlation Coefficient 1,000 ,334" ,408™

Buss-Perry 6sszpontszam Sig. (2-tailed) . ,027 ,005

N 47 44 45

o ] Correlation Coefficient ,334" 1,000 734

Spearman's rho Agress'2|o skala Osszesitett Sig. (2-tailed) ,027 . ,000
pontszam

N 44 44 44

Correlation Coefficient ,408™ 734" 1,000

Olweus korrigalt terr 6p Sig. (2-tailed) ,005 ,000 .

N 45 44 45

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). **. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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GRAPH
/SCATTERPLOT (BIVAR) =bp tot WITH agr
/MISSING=LISTWISE.

Graph
[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
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BPAQ-Fizikai Agresszio Alskala ésszpontszam
USE ALL.

COMPUTE filter $=(minta=9).

VARIABLE LABELS filter_$ 'minta=9 (FILTER)'.

VALUE LABELS filter $ 0 'Not Selected' 1 'Selected'.

FORMATS filter $ (£1.0).

FILTER BY filter $.

EXECUTE.

GRAPH
/SCATTERPLOT(BIVAR):bp_tot WITH korr olw terr
/MISSING=LISTWISE.

Graph

[DataSet2] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav
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BPAQ-Fizikai Agresszio Alskala ésszpontszam

I1./12. Hipotézisvizsgalatok: 6. hipotézis

USE ALL.
COMPUTE filter $=(minta = 9).
VARIABLE LABELS filter_$ 'minta = 9 (FILTER)'.
VALUE LABELS filter $ 0 'Not Selected' 1 'Selected'.
FORMATS filter $ (£1.0).
FILTER BY filter_$.
EXECUTE.
NONPAR CORR
/VARIABLES=vikt korr olw vikt sdq erz sdq intern
/PRINT=SPEARMAN TWOTAIL NOSIG
/MISSING=PAIRWISE.

Nonparametric Correlations

[DataSetl] C:\Users\Kamilla\Desktop\OSSZES ADAT.sav

205



Correlations

RAVS- OBVOQ- SDQ Erzelmi | SDQ internalizal6
Viktimizacio Viktimizacié tlnetek skala
Skala Skala Osszesitett
0sszpontszam Osszpontszam pontszam
RAVS-Viktimizacié Skl Correlation Coefficient 1,000 ,614™ -,070 ,131
nAVS-VIKlimizacio Skala Sig. (2-tailed) . ,000 653 397
0sszpontszam
N 44 43 44 44
OBVOViktimizacié SKal Correlation Coefficient ,614™ 1,000 -,001 ,118
OBVQ-Viktimizacio Skala Sig. (2-tailed) 000 . 1992 445
o0sszpontszam
Spearman's rho N 43 a4 a4 a4
P SDQ Erselmi inetok skél Correlation Coefficient -,070 -,001 1,000 870"
> rze'mi tunetex skala Sig. (2-tailed) 653 1992 . ,000
Osszesitett pontszam
N 44 44 45 45
Correlation Coefficient ,131 ,118 ,870" 1,000
SDQ internalizalo Sig. (2-tailed) 397 ,445 ,000 .
N 44 44 45 45

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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