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Absztrakt

Hazankban a tiszthelyettes képzésben tanulok donto tobbsége rendkiviil fiata-
lon keriil a Renddrség szervezetébe. Ehhez tarsul kihivasként, hogy a képzésiik
masodik felében egyszerre két fronton kell sikeresen helyt allniuk: probaidds
Ormesterként és renddrtanuloként. Kutatisomban annak Osszefiiggéseit vizs-
galom, hogy a képzés sordn milyen mértékben tapasztaljadk meg a munkahelyi
stressz jelenségét, s mindez milyen kapcsolatban all a mentalis egészség egyes
mutatoival, illetve bizonyos egészségmagatartasi szokasokkal.

Kulesszavak: renddrtanulok, egészségmagatartasi szokasok, munkahelyi stressz,
mentalis egészség

Abstract

Our country the average really young police trainees are really young, when
they start their police studies. The second year of the law enforcement school
brings an additional challenge: they are probational police officers and law en-
forcement students at the same time. In my research I examine the correlate
of health behavior, mental health and occupational stress, that they go through
during the second part of their studies.
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Bevezeto
A munkabhelyi stressz és a rendori munka

Elsé 1épésként érdemes tisztaznunk azt a kérdést, hogy mi is a munkahelyi
Stressz? Az egyik leginkabb szertedgazo definicio Levi és Levi (2000) nevé-
hez kotodik. Eszerint a munkahelyi kornyezet és szervezet, valamint a munka
kellemetlen és artalmas aspektusaira adott emocionalis, viselkedéses, kognitiv
¢s fiziologiai reakcid, amely fokozott distressz érzésével, megemelkedd arou-
sal szinttel, s a megjelend nem tudok vele megkiizdeni érzéssel jellemezheto.

Emellett érdemes megvizsgalnunk, hogy milyen forrasokbol is eredhet a mun-
kahelyi stressz: Karasek Megterhelés-Kontroll-Tamogatas modelljét véve alapul
elmondhatd, hogy mind a szervezet sajatossagai, mind az egyén sajatossagai,
mind pedig a kiilvilag szolgalhat stresszforrasként a munkat illetéen (Bickford,
2005; Klein — Klein, 2006). A munkahelyi stressz tovabbi sajatossaga tehat,
hogy mivel az egyén és a szervezet kolcsonhatasban allnak, igy mindegyikre
hatédssal van a jelenléte (Leka et al., 2004).

A rend6ri munka soran felmeriil6 stresszorokat szamos kutatas vizsgalta vilag-
szinten is. Ezeket attekintve a konkrét munkavégzéshez kapcsolédoan a legfobb
stresszforrasoknak az elnyult munkaido, a csaladi élet hattérbe szorulésa, a 1ét-
szdmproblémak és a tulterheltség, az adott egységnél uralkodo 1égkor, valamint
egyes tevékenységek monotonitasa szamitanak (Kapade-Nikam — Shaikh, 2014;
Abdollahi, 2002). Tobb vizsgalat foglalkozott azzal a kérdéssel is, hogy van-e
kiilonbség a férfiak és ndk kozott. Ezek eredményei arra utalnak, hogy a stresszel
val6 megkiizdés tekintetében megfigyelhetok nemi kiilonbségek. Emellett a hazai
rend6rok kdrében tapasztalt nemi eltérések a stresszterheltségét illetéen elmond-
hato, hogy Szabo vizsgalataban nem mutatkozott tendenciaszerii kiilonbség, bar
az anyagi elismertség tekintetében a férfiak jelentdsen elégedetlenebbnek mutat-
koztak néi kollégaiknal (Szabd, 2009). Hazankban a rend6rok stresszterhelésével
kapcsolatosan csekély szamu tanulmany jelent meg, a tiszthelyettes képzésben
részt vevoket illetden pedig nem folytak ilyen témaju kutatasok.

Egészségmagatartasi szokasok a rendorok korében
A rend6rok korében az alkoholfogyasztasi szokasok és a dohanyzasi szokasok
meglehetdsen gyakran vizsgalt jelenségnek szamitanak — altalaban a stresszel,

vagy egyéb betegségekkel kapcsolatosan —, ugyanakkor a testedzéssel kapcso-
latos szokasaikrél ez mar nem mondhato el. Ennek hatterében valdsziniileg a
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renddérokkel kapcsolatban a tarsadalom korében tamasztott megfeleld edzett-
séggel kapcsolatos elvarasok allnak. A nemzetkdzi eredmények értelmében a
renddrok korében a magasabb stressz szint gyakoribb alkoholfogyasztassal
(Smith et al., 2005, Violanti et al., 2011), férfi rend6rok kérében dohanyzas in-
tenzitasat ndveld hatassal (Smith et al., 2005, McCarty et al., 2007) jar egyiitt.
A dohanyzas terén egyes vizsgalatok szerint a férfi rendérok esetében gyako-
ribb a dohdnyzas, mint a n6i rendérok korében. Az alkoholfogyasztas tekinte-
tében a vizsgalatomban talaltakhoz hasonlé eredmények mutatkoztak példaul
Violanti és munkatarsai (2011) kutatasaban, vagyis a férfi rend6rok korében
magasabbnak bizonyult az alkoholfogyasztas kockazata. A rend6rok fizikai
edzettségének fontossagarol meglehetdsen kevés kutatas szol, ilyen példaul
Bissett, Bissett és Snell vizsgalata (2012).
Az egészségmagatartasi és egészségkarosito szokasokat tekintve rendérok ese-
tében a testedzés gyakorisaga terén nem talalt nemi kiilonbséget Richmond,
Wodak, Kehoe és Heather (1998).

Hazai viszonylatban nem rendelkeziink hivatalos adatokkal arra vonatkozodan,
hogy hogyan alakulnak ezek a szokasok a renddri allomany kdrében a magyar
tarsadalomban tapasztalt atlagértékekhez képest.

Mentalis egészség a rendorok korében

A stressz kapcsan vizsgalodva nem szabad megfeledkezniink bizonyos mentalis
egészséggel kapcsolatos mutatokrol sem: a stressz kapcsolata a szorongassal
és a megkiizdéssel, valamint a kiégés kapcsolata a depresszidval megkeriilhe-
tetlen ebben a témakdrben. A rendOrdk szorongasszintjére vonatkozo vizsga-
latok eredményei szerint a kiilonb6z0 traumatikus események hatasaként nem
csupan a depressziv tiinetek, hanem a szorongas is fokozodhat (Bowler et al.,
2016), illetve a rendordk altalaban az atlagpopulaciohoz képest mind a felvéte-
likor (Ghazinour et al., 2009), mind kés6bb alacsonyabb szorongasszinttel jel-
lemezhetdk (Storch — Panzella, 1996). Bar egyes kutatasi eredmények szerint
a férfi rend6rok magasabb vonasszintii szorongassal jellemezhetok (Acquardo
Maran, et al, 2015). A depresszio kapcsan tobb kutatasi eredmény utal annak
egyiitt jarasara a stresszel (Gershon, et al., 2002, Berg, et al., 2006, Wang, et
al., 2010), a rosszabb alvasmindséggel (Slaven, et al., 2011), illetve a traumati-
kus eseményekkel valo talalkozas noveli az el6fordulasanak esélyét a rend6rok
korében (Wang et al., 2010, Plieger et al., 2015, Bowler et al., 2016).

Nem mutatott nemi eltérést a szorongast illetén He, Zhao és Archbold (2002)
vizsgélata, de a depressziot és a renddri stressz egyes tényezdit illetéen a noi
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renddrok esetében magasabb értéket talaltak. A stresszel vald megkiizdés ese-
tében sveéd rendorok esetében altalaban a noéi rendérok magasabb értékekkel
birnak a férfi kollégaikhoz képest (Bakteman-Erlanson, 2013).

A hazai tiszthelyettes képzés sajatossagai napjainkban

Magyarorszagon a tiszthelyettes képzésben részt vevok atlagéletkora 20 év
koriili, vagyis alapvetden a Z generacio tagjai alkotjak a rendészeti szakgim-
naziumok tanuloi allomanyat (ezt tamasztja ala Tegyey (2008) Z generaciorol
sz010 irasa is). Fiatal ¢letkoruk ellenére a kétéves képzés masodik feleben két
fronton is helyt kell allniuk: egyszerre probaidos 6rmesterek valamely renddri
szerv allomanyaban, illetve rendértanulok az iskolaban. Ez a kettdsség a veliik
szemben tamasztott elvarasokban is jelentkezik.

Mindez szamos kérdést vet fel, kezdve onnan, hogy ez a kettds terhelés mi-
lyen hatassal van a pszichés egészségre €s az egészségmagatartasi szokasok
alakulasara, keresztiil azon, hogy vannak-e nemi kiilonbségek, ezen tényezdk
kapcsan, €s ha igen, akkor hogyan alakulnak és mennyire felelnek meg a nem-
zetkdzi eredményeknek, egészen odaig, hogyan fest a palyakezd6 rend6rok
stresszterheltségi profilja, illetve hogy megjelenik-e mar a kiégés folyamata az
iskolai tanulmanyok végére, vagy sem? Vizsgalédasaim mindezek miatt for-
dultak a rend6ri allomany ezen csoportja felé.

A vizsgalat hattere

2015 augusztusanak végén az elsd éviiket sikeresen befejezett tiszthelyettes
tanulokat varatlanul nevezték ki probaidds drmesterekké a migracios helyzet
alakulésa miatt (augusztusig ugy tudtuk, hogy az allomany hosszu évek ota
els6ként a teljes képzési idot kinevezés nélkiil tolti el, csak tanuldi statuszban).
Mivel ekkoriban az egyik rendészeti szakgimnazium pszicholoégusa voltam,
aki oktatoi feladatokat is ellatott, ezért személyes tapasztalatokkal birtam arrol,
hogy ezt a helyzetet a tanul6i alloméany hogyan élte meg. Az érintett allomany
2016. majus-juniusban tett szakmai vizsgat, az 6 koriikben végeztem kutatast
az egészségmagatartasi szokasok (dohanyzas, alkoholfogyasztas, testedzés),
stressz €s mentalis egészség témakdrében (Borbély, 2019).
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Modszerek

A minta

A kutatas soran 145 {6, frissen rendéri végzettséget szerzett probaidds rendor
Ormester vallalta a kérdoiv kitoltését, s 6sszesen 121 hidnytalanul kitoltott kér-
ddivesomag allt rendelkezésre az elemzésekhez, és tovabbi 17 6 esetében volt
az elemzés szempontjabdl részben hasznosithatd a leadott kérd6ivesomag ki-
toltottségi szintje.

A minta atlagéletkora 21,6742,27 év (a legfiatalabb valaszado 20, a legido-
sebb 34 éves).

A vélaszadok 39,1%-a (54 £6) n6, mig 60,9%-a férfi (84 6). Ez némiképp
eltér a tiszthelyettes képzésben részt vevok nemi megoszlasatol, de nem jelen-
tds mértékben, ugyanis a rendészeti szakgimnaziumok tanuléi allomanyanak
mintegy harmada nd.

A felhasznalt kérdéivesomag
A kutatas soran hasznalt kérd6éivesomag a kdvetkez0 teriileteket foglalta magaba:

* Rendvédelmi Szervek Munkahelyi Stressz Kérddive

» az egészségmagatartasi szokasokat vizsgalo kérdések — 3 teriilet: testedzés,
dohényzas, alkoholfogyasztas — és egészségorientacio mérése

* mentalis egészségre vonatkozo kérddivek — depresszid, szorongas

o gtresszel valo megkiizdési modokat vizsgalo kérd6iv

A munkahelyi stressz mérésére egy kifejezetten a rendvédelmi szerveknél spe-
cidlisan el6forduld6 munkahelyi stresszt méro kérdoiv keriilt alkalmazasra: a
Rendvédelmi Szervek Munkahelyi Stressz Kérdéive (tovabbiakban: RMSK)
— az egyetlen olyan kérdéiv ma Magyarorszagon, melyet kimondottan a rend-
védelmi szervek hivatasos allomanya szamara fejlesztettek ki. A kérddiv alap-
vetden két nagy részre bonthato: az els6 a munkahellyel, valamint a munkavég-
zéssel kapcsolatos eseményeket vizsgalja, mig a masodik az egyéni, személyes
tényezdket. Részletes ismertetése Szabd Erika 2009-es doktori disszertacio-
jaban olvashato.

Az egészségmagatartasi és egészségkarositd szokasok mérésére a testedzés-
sel kapcsolatosan annak gyakorisaga, idétartama, valamint a teljesitményfo-
kozok és taplalékkiegészitok hasznalata keriilt megkérdezésre. A dohdnyzassal
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kapcsolatosan a dohanyzasi statusz, a naponta elszivott cigaretta mennyisége,
a leszokés kérdéséhez valo viszonyulas, valamint a dohdnyzasi motivaciok
keriiltek felmérésre. Az alkoholfogyasztasi szokasok tekintetében az alkohol-
fogyasztas gyakorisdga, intenzitasa és koriilményei kertiltek megkérdezésre.

Mindezek mellett az Egészségorientacié Kérdéiv magyar valtozata is a teszt-
csomag részét képezte (melynek magyar mintan torténd standardizalésa jelenleg
is folyamatban van) az egészséges életmod motivacios bazisat feltérképezendden.

A mentalis egészség kérdéskorére vonatkozoan a depresszio aktudlis szintje
(Center for Epidemiological Studies Depression Scale magyar valtozata), a szo-
rongas vonasjellege (Stait and Trait Anxiety Inventory — Trait Anxiety magyar
valtozata), a stresszel vald megkiizdés kiilonb6zé modozatai (Lazarus: Ways
of Coping) roviditett, magyar valtozata kertiltek felmérésre.

Eredmények
Munkabhelyi stressz
A munkahelyi stresszel kapcsolatos férfi-noi atlagokat, illetve t-probaval — a

varianciahomogenitas feltételének sériilése esetén a Welch-féle d-probaval —
torténd Osszehasonlitasuk eredményét mutatja az 1. sz. tablazat.

Skéla Férﬁ N01 : i f—préba
atlag | szords | atlag SzOras t p

Munkahelyi események 56,488 [ 50,900 | 43,056 | 44,956 | d=1,626 | 0,107
Munkaterhelés szubjektiv megitélése 3,034 | 0,740 | 3,080 0,700 | -0,370 0,712
Szervezet jellegébol adodo terhelés 1,410 | 0,800 | 1,147 0,869 1,826 0,070
Munkavégzésbol adodo szerepkonfliktusok | 1,976 | 0,794 1,815 0,939 1,079 0,282
Munkahelyi 1égkor szubjektiv megitélése 2,203 | 1,023 | 2,010 1,084 1,082 0,281
Vezetés, iranyitas szubjektiv megitélése 2,320 | 1,004 | 2,163 1,191 0,836 0,405
Munkaterhelés komplex megitélése 2,966 | 0,905 | 2,861 0,959 0,647 0,519
Munkahely komfortjanak megitélése 2,723 | 1,032 | 2,643 0,958 0,456 0,649
Munkaid6 megitélése 3,628 | 1,152 | 3,662 0,963 | -0,180 0,857
Munkabhely kiilsé6 megitélése 3,024 | 1,273 | 2,760 1,317 1,176 0,242
Munkavégzés etikai aspektusai 2,810 | 1,594 | 2,482 1,411 1,233 0,220
Munkafeladathoz vald hozzaallas 2,976 | 1,058 2,790 1,227 0,947 0,345
Effektiv munkaterhelés 2,981 | 0,925 | 2,992 1,041 | -0,062 0,951
Anyagi elismertség megitélése 2,691 | 1,342 | 2,315 1,195 1,674 0,096
Egyéni feleldsség megitélése 2,979 | 1,149 2,977 1,205 0,011 0,991
A szervezet elvarasainak megitélése 2,786 | 1,032 2,726 1,176 0,314 0,754
Szervezeten beliil elfoglalt pozicié megitélése | 2,951 | 0,946 | 2,751 1,084 1,144 0,254
Egészségi allapot 1,973 | 0,949 | 1,876 0,801 0,620 0,536
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Kiils6-belsd kontroll 3,087 | 0,786 | 3,096 0,878 | -0,065 0,948
AB személyiség 3,340 | 0,708 | 3,350 0,772 | -0,078 0,938
Aktivitas 3,181 | 0,895 | 2,861 0,922 2,022*% | 0,045
Motivacio 3,323 | 0,883 | 3,133 1,162 | d=1,092 | 0,306
Tamogatottsag 3,308 | 1,360 | 3,111 1,328 0,839 0,403
Tamogatottsag-személy 8,46 | 2,351 7,74 2,396 1,751 0,082
Stresszoldas 3,452 | 0,494 | 3,610 0,607 | -1,679 0,095
Munkahelyi stresszindex 4,726 | 5,076 | 3,785 4,812 1,084 0,280

1. tablazat: Az RMSK skalaival kapcsolatos eredmények (*p<0,05; **p<0,01) [sajat szerkesztés]

Osszességében elmondhatd, hogy

a munkahellyel kapcsolatos események tekintetében alacsonyabb szintii-
nek élték meg az események zavard voltat, intenzitasat, de a kiilonbség
nem szignifikans

munkaterhelésre vonatkozo skalak esetében harom skala esetében mutatott
magasabb értékeket a n6i valaszadok, mint a férfiakhoz képest, mig a tob-
bi skala esetében a ndk skalaértékei az alacsonyabb — a kiilonbségek ezek
esetében sem szignifikdnsak

az egyéni, személyes tényezok esetében az Aktivitas tekintetében mutatko-
zott szignifikdnsan alacsonyabb pontszam a n6i valaszadok korében, vagy-
is 0k szignifikansan aktivabbnak mutatkoztak a vizsgalatban — rosszabbul
viselik az esetleges tétlenséget.

a munkahelyi stresszindex tekintetében a ndi renddrtanulok alacsonyabb
pontszamot értek el, vagyis 0sszességében alacsonyabbnak ¢élték meg az
Oket ért stresszt, mint a férfi tanulok.

Egészségmagatartasi és egészségkarosito szokasok

A testedzési szokasokkal kapcsolatos nemenkénti eredményeket és az ezek
kapcsan végzett statisztikai elemzés — khi2-proba, illetve feltételeinek sériilése
esetén Fisher-féle egzakt proba — eredményét mutatja a 2.sz. tablazat

Férfiak Nok Khi?-proba
Testedzéssel k lat kasok
estedzéssel kapcsolatos szokaso! % % % % v b
rendszeres testedzés igen 68 [829 | 41 | 788
nem 14 171 | 11 212 ] 3% |05
edzés gyakorisaga nem edz rendszeresen 8 9.8 7 13,5
heti 1-2 alkalommal 16 19,5 21 40,4
heti 3-4 alkalommal 33 [402 | 19 [36,5 | 11,716™ | 0,008
heti 5 91kalo}nmal 25 30,5 5 9.6
vagy tobbszor
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testedzés id6tartama kevesebb, mint 30 perc | 10 13,3 8 17,8
30-60 perc 27 36,0 | 25 |556 | 6,740 | 0,034
tobb, mint 60 perc 38 | 50,7 12 26,7

teljesitmény- és/vagy igen 26 | 342 4 8,2

izomtbmeg noveld szer nem 38 | 50,0 | 45 [91.8 | 29,377 | 0,000

hasznalata
alkalmanként 12 15,8 0 0

mas taplalékkiegészitok igen 26 | 34,7 5 10,2

hasznalata nem 37 493 | 43 | 87.8 | 19,384" | 0,000
alkalmanként 12 16,0 1 2,0

2. tablazat: Testedzéssel kapcsolatos értékek (*p<0,05; **p<0,01) [sajat szerkesztés]

Az eredmények értelmében elmondhat6, hogy a férfi tanulok heti szinten szig-
nifikansan gyakrabban végeznek testedzést, szignifikansan nagyobb idotartam-
ban, emellett a teljesitmény- €s/vagy izomtomeg noveld szerek és mas, nem
vitamin jellegii taplalék kiegészitok hasznalata is szignifikansan gyakoribb az
0§ esetiikben, mint a néi rendértanulok korében.

A dohanyzasi statusz, a naponta elszivott cigaretta mennyisége, illetve a le-
szokashoz val6 viszonyulas tekintetében a nemi kiillonbségekre vonatkozoan
khi2-préba, feltételeinek sériilése esetén Fisher-féle egzakt teszt keriilt elvég-
zésre. Ennek eredményeit mutatja a 3. sz. tablazat.

A statisztikai elemzések eredménye szerint aranyaiban a férfi €s ndi tanulok
korében hasonld ardnyban vannak jelen a dohanyosok, illetve a magat dohany-
zonak vallok korében nincsenek szignifikans kiilonbségek a leszokashoz valo
viszonyulas tekintetében. Ugyanakkor a dohanyzok kérében a naponta elszivott
cigaretta mennyiségét tekintve a férfiak szignifikansan tobb cigarettat szivnak el.

7 = o
Dohanyzassal kapcsolatos szokasok fgerﬁa‘l;, 16 NOk% I;h ! -prob‘;
dohanyzasi statusz egyaltalan nem 45 1549 | 25 | 48,1
mar leszoktam 2 2,4 3 5,8
alkalmanként 4 4,9 6 11,5 3,254 0,372
rendszeresen 31 1378 | 18 | 34,6
naponta elszivott 1-5 szal 4 11,4 1 43
cigaretta 5-10 szal 4 114 ] 11 | 13,0
10-15 szal 14 | 40,0 3 13,0 | 12,033" | 0,013
15-19 szal 5 14,3 5 21,7
tobb, mint 1 doboz 8 22,9 3 13,0
leszokashoz vald igen, de még nem probaltam | 15 | 42,9 9 39,1
viszonyulasa igen, tobbszdr probaltam 2 5,7 0 0
leszokofélben 3 8,6 2 8,7 6,876 | 0,107
ideiglenesen 0 0 4 17.4
nem 15 |1 429 8 34,8

3. tablazat: A dohanyzasi szokasokkal kapcsolatos nemi kiilonbségek (*p<0,05; **p<0,01)
[sajat szerkesztés]
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A miota dohanyzik kérdésre adott valaszok, illetve a dohanyzasi motivaciok
esetében a mintdban mutatkozé nemi kiilonbségekkel kapcsolatosan t-proba
proba — a varianciahomogenitas feltételének sériilése esetén a Welch-féle d-pro-
ba — keriilt elvégzésre, ennek eredményeit mutatja a 4.sz. tablazat.

Skalak i Férfiak _ i Nok _ t-proba
atlag | szords | atlag | szoras t p
érzelmi kot6dés a cigarettahoz 9,800 | 5,104 | 6,667 | 4,260 | 2,473" | 0,016
automatizmus 13,457 | 5,997 | 11,125 | 6,160 | 1,451 | 0,152
kontrollvesztés 13,257 | 6,701 | 10,250 | 5,810 | 1,785 | 0,080
kognitiv miikodés javulasa 11,000 | 4,820 | 7,917 | 4,373 | 2,505° | 0,015
Al sovargas . 13,971 | 6,609 | 9,875 [ 5,682 2,473i 0,016
motivaciok dohéanyzasra felszolito kulcsingerek | 10,086 | 4,604 | 7,708 | 4,016 | 2,050" | 0,045
tarsas és helyzeti 6sztonzék 11,829 | 4,274 | 9,458 | 4,634 | 2,022" | 0,048
iz 12,229 | 4,923 | 9,083 | 4,662 | 2,462° | 0,017
tolerancia 13,543 | 6,094 | 9,792 | 5,453 | 2,422° | 0,019
testsulykontroll 9,286 | 4,403 | 7,542 | 4,597 | 1,468 | 0,148
érzelmi megerdsités 11,657 | 5,064 | 8,833 | 4,669 | 2,171 | 0,034
Midbta dohanyzik? (év) 5,714 | 2,936 | 3,833 | 3,010 | 2,301° | 0,025

4. tablazat: Nemi kiilonbségek a dohanyzasi motivaciokat és a dohanyzas kezdetét illetéen
(*p<0,05; **p<0,01) [sajat szerkesztés]

Az eredményeket tekintve elmondhato, hogy a dohanyzasi motivaciok jelentds
részének esetében a ndi valaszadok szignifikansan alacsonyabb értékeket mu-
tatnak, vagyis kevésbé erdsek a dohanyzasra vonatkozé motivacioik. A minta-
ban magat dohanyzonak vall6 férfiak szignifikdnsan hosszabb ideje dohanyoz-
nak, mint a n6i valaszadok.

Az alkoholfogyasztas gyakorisagara €s intenzitasara vonatkozé nemi kiilonb-
ségeket, illetve az ezzel kapcsolatos khi2-proba — feltételeinek sériilése esetén
Fisher-féle egzakt proba — eredményeit mutatja az 5. sz. tablazat

Az eredményeket tekintve elmondhato, hogy a férfi tanulok kdrében szignifi-
kansan gyakoribb az alkoholfogyasztas, mint a ndi tanuldk korében, valamint
a nagyivas (egy alaklommal 3 vagy tobb egység alkohol elfogyasztdsa) szin-
tén szignifikansan gyakoribb a férfi tanulok korében.
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Alkoholfogyasztasi szokasok fgerﬁa};) = NOk% I;;l lz_pmb;

alkoholfogyasztas nem fogyasztok alkoholt | 22 [ 27,2 9 17,3

gyakorisdga havonta vagy ritkabban 28 34,6 35 67,3
havonta tobbszor 13 16,0 4 7,7 15.900" | 0.004
hetente 7 8,6 3 5,8 ’ ?
hetente tobbszor 3 3,7 1 1,9
naponta 8 9,9 0 0

nagy mennyiségii nem fogyasztok alkoholt | 28 | 36,4 | 16 | 32,0

alkohol fogyasztasa havonta vagy ritkabban 25 32,5 29 | 58,0
havonta tobbszor 9 11,7 3 6,0 11.780° | 0.025
hetente 6 7,8 2 4,0 ’ ’
hetente tobbszor 2 2,6 0 0
naponta 7 9,1 0 0

5. tablazat: Az alkoholfogyasztassal kapcsolatos szokasok nemi kiilonbségei

(*p<0,05; **p<0,01) [sajat szerkesztés]

Az egyes skalak esetében tapasztalt férfi-ndi atlagértékeket, illetve t-probaval —
a varianciahomogenitas feltételének sériilése esetén a Welch féle d-probaval —

torténd Osszehasonlitasuk eredményét mutatja a 6. sz. tablazat.

Skaldk i Férﬁaky i i Nok _ t-préoba
atlag | szoras | atlag | széras t P
Személyes egészségtudatossag 16,605 | 3,353 | 15,271 | 4,266 1,970 0,051
Egészséges kinézettel valo tor6dés 14,247 | 3,334 (12,438 | 4,608 | d=2,377" | 0,020
Egészséggel kapcsolatos szorongas 13,506 | 3,366 | 11,938 | 3,839 2,427 | 0,017
Egészséggel kapcsolatos dnértékelés 16,420 | 3,691 [ 16,745 | 3,953 | -0,486 0,641
Egészségtelenség elkeriilésének motivacidja 16,148 | 3,854 | 14,417 | 4,447 2,328" 0,022
Egészségmotivacio 15,938 | 3,648 |14,875] 4,170 1,516 0,132
Bels6 egészségesség kontroll 16,420 | 4,494 | 16,083 | 5,218 0,387 0,700
Kiils6 egészségesség kontroll 13,975 | 3,118 [ 13,646 | 3,042 0,585 0,559
Egészség a jovében 15,716 | 3,592 [16,042 | 2,996 | -0,528 0,598
Egészségi allapot 15,642 | 3,497 | 16,417 | 3,201 | -1,254 0,212

6. tablazat: Nemi kiilonbségek az egészségorientacioval kapcsolatosan
(*p<0,05; **p<0,01) [sajat szerkesztés]

Az egészségorientaciot illetéen a skalak dontd tobbségénél a ndi valaszadok
alacsonyabb skalaatlagot értek el, mint a férfi valaszadok. Harom skala eseté-
ben — egészséges kinézettel vald torddés, egészséggel kapcsolatos szorongas
¢és egészségtelenség elkeriilésének motivacioja — ez a kiilonbség szignifikans.
Vagyis ezekkel az egészséggel kapcsolatos tényezdkkel a ndi tanulok kevés-

bé torédnek.
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Mentalis egészség

Az egyes kérdodiveken €s skalakon mutatott férfi-ndi atlagértékeket, illetve
t-probaval — a varianciahomogenitas feltételének sériilése esetén a Welch-féle
d-probaval — torténd dsszehasonlitasuk eredményét mutatja a 7. sz. tablazat.

A depressziot, a vonasszintii szorongast tekintve a néi tanulok szignifikansan
alacsonyabb értékeket mutattak a mintaban, mint a férfi tanulok. Ugyanakkor
a stresszel valé megkiizdés kiilonbozo skalait tekintve lathatd, hogy kizarolag
az érzelmi indittatasu cselekvés esetében lathatunk szignifikans kiilonbséget, s
ami esetleg meglepd lehet, hogy a ndk értek el alacsonyabb pontszamot, vagy-
is kevésbé gyakran valasztjak a megkiizdés e valfajat.

L, Férfiak Nok t-proba
Skalak = — = —
atlag | szoras | atlag | széras t p
depresszio 23,605 | 10,162 | 18,442 | 9,920 2,886™ | 0,005
stresszel valo | Problémaelemzés 4,829 1,980 | 4,800 | 2,204 0,079 0,937
megkiizdés | Céltudatos cselekvés 6,395 | 2,518 | 6,280 | 2,711 | 0,247 | 0,806
Erzelmi indittatasa cselekvés | 5,293 2912 | 4,180 | 3,028 2,097 0,038
Alkalmazkodas 5,878 2,501 5,540 | 2,509 0,752 0,453
Segitségkérés 3,207 1,331 3,400 1,539 | -0,760 0,449
Erzelmi egyensuly keresése 2,939 1,502 2,860 1,761 0,274 0,784
Visszahtizodas 4,305 1,884 | 4,180 | 2,884 |[d=0,2377| 0,786
VONAasszorongas 46,088 | 8,891 | 41,979 | 10,442 2,369° 0,019

7. tablazat: Nemi kiilonbségek a mentalis egészség teriiletén
(*p<0,05; **p=<0,01) [sajat szerkesztés]

Megvitatas

A fenti eredmények alapjan elmondhato, hogy a ndi renddrtanulok egészsége-
sebb ¢életmodrdl, illetve jobb mentalis egészségi allapotrol szamoltak be tanul-
manyaik elvégzésekor. Mindezek tobb ponton eltérnek a hasonlo jellegii, ren-
dordket érintd vizsgalatokban talalt eredményektdl, bar hangstilyozando, hogy
bizonyos tényezoket tekintve egyaltalan nem, vagy kevés kutatas folyt eddig
a nemi kiillonbségeket illeten.

A Szab6 (2009) altal leirt stresszterheltségi profilhoz kapcsolddd nemi eltéré-
sektdl jelentés mértékben kiilonboznek a jelen vizsgalatban talalt eredmények.

Az egészségmagatartasi szokasok kapcsan korabban mar emlitettek koziil ki-
emelendd, hogy a Violanti és munkatarsai (2005) kutatési eredményei alapveten
hasonloak a dohdnyzast és alkoholfogyasztast illetden, mint a jelen vizsgalatban
kapott, illetve sajat vizsgalataink is (Borbély és mtsai, 2017; Farkas és mtsai, 2019).
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A mentalis egészséget illetden a nemzetko6zi kutatasok kdzt tobb, egymasnak
ellentmondé eredményt figyelhettiink meg (He et al., 2002; Acquardo Maran
et al. 2015). Jelen kutatds az Acquardo Maran és tarsai altal megfigyeltekkel —
a férfi rend6rok magasabb vondsszintli szorongasa — mutat hasonlosagot, mig
Bakteman-Erlanson (2013) megkiizdéssel kapcsolatos eredményeitdl jelentds
mértékben eltér, mivel itt jellemzden a ndi rendérok rosszabb megkiizdési ér-
tékeket mutattak, mint a férfiak, de ezek a kiilonbségek alapvetden nem bizo-
nyultak statisztikailag jelentésnek.

A nemzetko6zi eredmények és a sajat vizsgalatom eredményeiben tapasztalt
nemi kiilonbségek hatterében véleményem szerint a sajat vizsgalatomban sze-
replé minta fiatal atlagéletkora allhat, amely jelentdsen alacsonyabb, mint a
fentebb emlitett vizsgalatok esetében — ez a személyiség érettségének kérdéseét
is felveti, vagyis hogy mennyire elény6s a 18-19 éves fiatalok rendori palyara
1épése. A masik jelentds kiillonbség a nemzetko6zi eredményekkel kapcsolatosan,
hogy e kutatasokban résztvevok még alapvetden az X és Y generacio tagjai, ad-
dig vizsgalatomban mar a Z generacio teszi ki a minta legaldbb 95%-4t — azaz
a nemi kiilonbségek mellé a generacios kiilonbségek is 6hatatlanul belépnek,
amely szintén képes modositani a vizsgalt tényezokkel kapcsolatos élményeket.

Emellett a valaszadasi hajlandosag tekintetében komoly befolyasolo tényezo-
nek szamit a tiszthelyettes tanulok korében, hogy ismerik-e a kutatd személyét.
Mivel abban a szerencsés helyzetben voltam, hogy az allomany pszichologusa
¢s oktatoja is voltam, ezért nagy aranyban vallaltak a kitoltést. Emellett a fel-
vétel idopontja a mentalis egészség mutatoi szempontjabol nem biztos, hogy
a legoptimalisabb volt (kozvetleniil a szakmai vizsgak utan), de logisztikai
okokbol az egyetlen lehetdségként meriilt fel.
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