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Bevezetés

Végtelenill leegyszerisité az az elképzelés, hogy ahol nevetés van, ott baj nem
lehet, az emberek kozotti problémdk elillannak, mindenki boldogan engedi ki a
fesztiltségét, a betegség elmulik, a nehéz élethelyzeteken konnyedén atsiklunk, mintha a

humor és a nevetés az élet és halal sz6 szerint vett jolly jokere lenne.

A gelotofébia (kinevettetéstSl, nevetségessé valastol valo félelem) hatterében a
megnovekedett szégyen- és félelemérzés, valamint a csokkent 6romérzés all (Platt &
Ruch, 2009), szamos pszichiatriai problémaval egyttt jar (Forabosco, Ruch & Nucera,
2009, Samson & Huber, 2011, Weiss et al., 2012). Edwards, Martin és Dozois (2010)
szerint a gelotofdbia a szocialis fobia egy specialis altipusaként értelmezhetd a legjobban
(d. még Boois, 2009; Carretero-Dios, Ruch, Agudelo, Platt és Proyer, 2010). Proyer,
Ruch, Ali és munkatarsaik egy vilagszerte végzett kutatasbol kivilaglik, hogy egy 1000
t6bdl allé random mintaban csak 5 ember lesz extrém mértékben gelotofébias (a Geloph
<15> kérd6iven legalabb 3,5 pontos atlag az elérheté négybdl), legalabb enyhe
gelotofébias (a Geloph <15> kérdSiven legalabb 2,5 atlag) pedig orszagonként valtozo
mértékben 16-130 (Dania 1,61%, Anglia és Romana 13%, Magyarorszag 7%).

Kutatasaim részben a magyarorszagi gelotofobia-kutatas szinte egyetlen képvisel6i
(néhany kollégam konferencia-el6adasai képeznek ez aldl kivételt), részben pedig a vilag
gelotofébia-kutatasait kiegészit6, arnyalé (a megkiizdéssel, az alexitimiaval, az érzelmi
intelligenciaval, a mentalis egészséggel, az agresszioval, a csaladi neveléssel kapcsolatos
mérések) vagy egészen mas szempontbdl kozelité munkak (a sportolokkal végzett
vizsgalat, valamint az észlelt és valds stressz gelotofébiaval valé Osszefiiggései — mely

vizsgalatokat a tézistiizetbdl kihagytam).
Entudatos érzelmek

Tracy és Robins (2007) szerint az egyik legfontosabb kilonbség az ember és az
allatok kozott az, hogy az embereknek komplex self-élménytk van. Ez a komplex self-
¢lmény még latszolag egyszert érzelmeket kivalté helyzetekben is mozgdsitodik, pl. ha egy
térfi fut a medve el6l, mert fél, a félelem alapérzelme jelenik meg. Am ha egy a férfi a
csaladjat hatrahagyva menekil, a férfi-identitasanak megkérdGijelezédésével is el kell

szamolnia. Ha az énértékel6 aspektust, énattribucios folyamatokat is figyelembe vessziik,



egy érzelem atalakul egy masikka (pl. a boldogsag buszkeséggé, ha egy pozitiv esemény
bekévetkeztét magunknak tulajdonitjuk (Tracy & Robins, 2004a). Az éntudatos érzelmek
(self-conscious emotions: szégyen, buntudat, zavar és buszkeség és a hozzajuk
szemantikailag kapcsolodé érzelmek, pl. megalaztatas, g6g; ez megtelel Ekman érzelem-
csalad elképzelésének, 1992) sok moédon kapcsolédnak mas magasabb rendtt érzelmi
folyamatokhoz, de nem teljesen azonosak veliik. Igy bizonyos éntudatos érzelmek
szocialisak (Tracy és Robins 2004ab, 2007 definicidja szerint sziikséges hozzajuk a masik
mentalis allapotanak ismerete), masok nem, és forditva: bizonyos szocialis érzelmek
éntudatosak, masok nem. igy az egyuttérzés, vagy a csodalat szocialis, de nem éntudatos,
mig a zavar éntudatos, de nem szocialis, vagy éppen a biiszkeség sem minden esetben
szocialis (Tracy & Robins, 2004b). Egy tovabbi érzelem-csoportositasi szempont szintén
relevans az éntudatos érzelmek kapcsan. Amennyiben azokat az érzelmeket tekintjuk
moralis érzelmeknek, melyek a moralis sztenderdek és a viselkedés koézotti kapesolatot
befolyasoljak, ez alapjan pedig bizonyos éntudatos érzelmek moralisak (pl. bintudat), mig
masok nem (pl. zavar), ugyanigy bizonyos moralis érzelmek éntudatosak, masok nem (pl.
hala) (Tangney, Stuewig & Mashek, 2007). Tag értelemben minden érzelem self-relevans,
de vannak kozvetlentl a selfet érint6 érzelmek is, melyeket az Onreflexié és az (explicit
vagy implicit) O6nértékelés hiv életre — bizonyos alapérzelmek az Onreflexié és az
onértékelés érintettsége révén éntudatossa valnak (Tangney & Tracy, 2012) és a tarsas
interakcidkban az erkdlesileg és szocialisan megfelel6 médon valé viselkedéshez jarulnak
hozza (Baumeister, Stillwell & Heatherton, 1994). Az ¢éntudatos érzelmek arra
szolgalnak, hogy azonnali és latvanyos visszajelentést nyujtsanak a tarsas és erkolesi
elfogadhatosagunkrél — az értékiinkrél emberi 1ényként” (Tangney & Tracy, 2012, p.
447.).

Az énnek az éntudatos érzelmekben jatszott szerepérél Campos (1995), valamint
Fisher és Tangney (1995) munkai alapjan Tracy és Robins (2007) megallapitjak, hogy az
éntudatos érzelmek koézponti elemek az emberek gondolatainak, érzéseinek és
viselkedésének szabalyozasaban. Ahhoz, hogy éntudatos érzelmek megjelenhessenck,
szukségink van stabil én-reprezentaciora, szikséges figyelmi raforditas erre a
reprezentaciora, tovabba ezek 6sszeillesztése Onértékeléssé. Tracy és Robins (2004a, p.
192.) az éntudatos érzelmek kivaltasanak folyamatmodelljét javasolta (Id. 1. abra), mely az

éntudatos érzelmek megjelenésének un. proximalis okait veszi szamba (ami itt a self és



annak muakodése), az érzelmek proximalis okaiként a kognitiv kiértékelést meghatarozo
elméletek (igy pl. (Lazarus, 1991; Roseman, 1991; Scherer, 2001; Smith & Ellsworth, 1985,
idézi Tracy & Robins, 2007) alapjan. A modell tovabba nagyban épit Tangney (Tangney &
Dearing, 2002) elképzeléseire és kutatasi eredményeire, melyeket elsésorban a szégyennel
és a bintudattal, masodsorban a buiszkeséggel és a hubrisszel (a fogalmak definialasat 1d.
kés6bb) kapcsolatban alakitott ki, tovabba Weiner (1985) elképzeléseire a siker és a kudarc
attribucidjaval kapcsolatban — teszi mindezt H. B. Lewis (1971, 1981) utt6rd, szégyennel
kapcsolatos kutatasai alapjan. A modell a személyes selfre koncentral, nem a kapcsolatira,
vagy a kollektivre. Ahhoz, hogy egy éntudatos érzelem megjelenhessen, az egyénnek a
privat vagy nyilvanos self-reprezentacidira kell fokuszalni, értékelni a kivalté helyzetet,
mint ami az identitas-céljai szempontjabol relevans, és azokkal kongruens vagy
inkongruens, tovabba az adott esemény bekovetkeztét bels6 okoknak kell tulajdonitania,
és ezen attribuci6 altalanossaga, stabilitasa és kontrollalhatésaga fogja meghatarozni, hogy

melyik éntudatos érzelmet éljiik at.
1. dbra. Az éntudatos érzelmek folyamatmodellje. Az ,attribuci6 helye” és a ,,zavar” dobozt 6sszekotd
pottyozott nyil azt jelzi, hogy a zavar megjelenéséhez nyilvanos self-reprezentacio kell aktivalédjon. (Tracy és

Robins, 2004a, a szerz6k engedélyével)
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Az éntudatos érzelmek disztalis (evolucios) okai azok adaptiv funkcioit érintik. Tracy és
Robins (2007) szerint az éntudatos érzelmek azért alakultak ki, hogy koordinaljak és
motivaljak azon viselkedéseket, melyek lényegiek azon szocialis dinamika szempontjabol,
amelyek a tObbszords, egymast atfeds, sokszor nem atjarhaté szocialis struktdarak
komplex rétegeiben val6é navigaciot érintik és melynek eredményképp képesek gyorsan
adaptalédni a kiilonboz6 tarsas helyzetekhez és valaszolni a komplex statuszjelzésekre, igy
névelve a tarsas hierarchiak stabilitasat és megerSsitve a statuszhoz kapcesolodé szerepeket
(p- 193.). Véleményuk szerint a kommunikativ-interperszonalis funkciokon kivil szamos
intrapszichés adaptiv funkciodja is van ezeknek az érzelmeknek. Higgins (2003) modelljére
alapozva ugy vélik, a tarsadalom meghatarozza szamunkra, hogy mire lehetiink biiszkék és
mit kell szégyellniink, ezeket a normakat internalizalva aktualis, illetve idedlis énképet
alakitunk ki, és az éntudatos érzelmek az ezekben foglalt célok elérésére motivaljak a
viselkedést.

A szégyen

Az éntudatos érzelmek kozil a szégyent tanulmanyoztak a legtébbet, de messze
nem annyit, mint az alapérzelmeket, pl. a dihot, pedig hasonléan rombolé hatasuak.
Darwin (1963/1872) mind a szégyent, mind a szégyenlGsséget, mind pedig a blntudatot
vizsgalta nagyhatasi mavében, az elsé ketté kézott némi kilénbséget meghatarozott, de
jobbara felcserélhet6 értelemben hasznalta azokat, mig a szégyen és a blntudat kozott
hatarvonalat huzott. A Darwin altal taglalt érzelmeket a mai tudésok nem veszik
neurobiolbgiailag meghatarozott alapérzelmeknek (Izard, 1977). Freud (idézi Tangney &
Dearing, 2002) explicite nem hatarozta meg a szégyent, bar sok irasaban implikaltan
megjelenik, mint reakcidképzés a szexualis értelemben vett exhibicionista impulzusokkal
szemben (pl. Harom értekezés a szexualitas elméletérsl, 1995/1905). A neoanalitikusok
szintén foglalkoztak a szégyennel, igy pl. Piers és Singer (1953) szerint az énidedl el nem
érése okozza azt, Erikson (2002/1950) a szégyent, mint altalanos kételkedést az énnel
kapcsolatban fogalmazta meg; H. Lewis (1971) az énnel kapcsolatos aggodalmakat, mig
Lindzey-Hartz (1984) a negativ énideallal valé hasonlésagot emelte ki a szégyen okaként
(vagyis Piersszel ¢és Singerrel ellentétben nem a pozitiv énideal el nem érését
hangsilyozta). Azoéta is szamos kutaté gondolkodott réla, ma, a pszichoanalitikus

kiindulasa H. B. Lewis (1971) munkassagara alapozo, attél alig-alig eltéré Tangney a



szégyennel (és buntudattal) kapcsolatos kognitiv iranyultsagi kutatasok vezet6 alakja. A
szégyennel kapcsolatban igen sok ellentmondésos elképzelés van, mert meglehetésen
nehéz megfelel6 kutatasokkal el6allni, hiszen nagyon belsé élmény, alig-alig
megfigyelhet6; a laboratériumi el6idézésik nem etikus és nehézkes is; tovabba a
hétkoznapi nyelvhasznalatban is (mint ahogy H. B. Lewis, majd Tangney munkassiga
el6tt a pszichologiaban is) keveredik a szégyen és a buntudat, valamint a hétkéznapi
¢rzelem-atélés soran erdsen keveredik mas érzelmekkel, igy a kutatdsok sem mindig
vezettek konzisztens eredményre. A szégyent , kicsiség”, ,,0sszezsugorodas”, eltinés-vagy,
erbtlenség, kitettség-érzés jellemzi, nagyon fajdalmas és kevéssé lehet ellene védekezni

(Tangney & Tracy, 2012).

A pszichologiai gondolkodasban nagy hagyomanya van a valds és az idealis énkép
viszonya tanulmanyozasanak (Ogilvie, 2003). A szégyen kapcsan tobb teoretikus annak az
énidealtdl vald eltérést hangsulyozta (vé Kaufman, 1989; Tangney & Dearing, 2002), mig
Lindzey-Hartz (1984) hivta fel arra a figyelmet, hogy ilyenkor inkabb a nem kivant énhez
hasonloként percipialjuk a selfiinket. A negativ énkép és a valds énkép kozotti észlelt
tavolsag sokkal inkabb meghatarozza az életinkkel valé aktudlis elégedettséget, mint az
énideal és a valos énkép kozotti tavolsag (Ogilvie, 2003). A nem kivant énkép nem csupan
a személy sajat maultbeli, 6nmagaval kapcsolatos negativ élményeket tartalmazza, hanem
masok nem kivant vonasait és életk6riilményit is, igy sokkal inkabb tapasztalati alapt, mint
az idealis énkép, tovabba a nem kivant énkép identitas-igazit6é hatasa nélkil a valos énkép
elveszti ,,navigacios jeleit”, végeredményben az idealis énkép is a nem kivant énképbdl
szarmazik (p. 325., Oglivie, 2003). Ugyanakkor a mentalis egészség elengedhetetlen
teltétele, hogy irrealisan pozitiv képet alkossunk 6nmagunkrél, agy véljik, kontroll alatt
vagyunk képesek tartani a kornyezetiinket és a jovénket is sokkal fényesebben latjuk, mint
a tarsainkét (Taylor & Brown, 2003). Markus és Nurius (2003) szerint az éppen
hasznélatban 1évé ,,mikédo énkép” érzékenyen reagal a szocidlis kornyezetre, mig a stabil
énfogalom kevésbé érzékeny. A negativ énsémak teszik lehetévé az egyén szamara, hogy a
kudarc ne arassza el teljesen, hanem azt az énjének csak egy aspektusanak tulajdonithassa,
elkeriilve vagy felkészilve azon helyzetekre, melyekben ez az énséma aktivalédhatna

(Wurf & Markus, 1983, idézi Taylor & Brown, 2003; valamint Leary, 2004).



Ugyanakkor ezek az elméletek az érzelmeket semmilyen moédon nem vonjak be az
elemzésbe. Higgins (2003/1987) az aktualis, az idedlis és az elvart én kozotd
diszkrepanciak vizsgalata soran arra a kovetkeztetésre jutott, hogy a énfogalmak és az
énkép-vezérfonalak kozotti diszkrepanciak sajatos érzelmi allapotokhoz vezetnek. ,,A
szégyent és a buntudatot elméletinkben tehat az kulénbozteti meg, hogy a szégyen
esetében a személy azt érzi, hogy masok leértékelik 6t, mert csalédast okozott nekik azzal,
hogy nem volt képes eleget tenni reményeiknek ¢és kivansagaiknak, mig a buntudat
esetében a személy azt érzi, hogy megsérti az életvezetésére vonatkozoé sajat szabalyait” (p.
345. Higgins, 2003). Tangney, Niedenthal, Covert és Barlow (1998) ugyanakkor nem
talaltak ilyen jellegld Osszefiiggést, csak azt, hogy a szégyen-hajlam mindenféle
diszkrepanciahoz pozitivan kapcsolédott. Higgins (1999) a konkrét helyzetben megjelend
konkrét érzelmek magyarazataként a diszkrepancia mértékének, elérhetéségének, az adott
kontextusban val6é alkalmazhatésaganak és relevanciajanak, valamint fontossaganak az
egyéni kulonbségeit emelte ki. A self nem csupan az énfogalmunkat, hanem az
onértékeléstinket is tartalmazza. Az Onbecsilés 6nmagunk altalanos értékelése tébb
szituacioban, hossza i1dén keresztil (Tangney & Dearing, 2002). A szégyen affektiv
allapot, amit altalaban kudarc vagy normaszegés esetén érzink, am nem feltétlentl
befolyasolja a globalis 6nértékelést. Tangney és Dearing (2002) korrelaciés adatokra (r=-
0.42 feln6ttek esetében) tamaszkodva feltételezi, hogy az alacsony Onértékelés és a
szégyen-hajlam oda-vissza hatnak egymasra, valamint szamos személyiségvonas (pl. 1Q) és
megkuiizdési képesség moderalja ezt e hatast. Leary és Downs szociométer-elmélete (1995)
szerint az Onbecsilés koveti az egyén tarsas elfogadottsagat. Az Onértékel6 rendszer
figyelemmel kiséri a masoktdl kapott elfogadas és elutasitais mértékét, amire valaszként
jelenik meg az Onbecsilés, igy az 6nbecsiilés novelését a tarsas kapcsolataink értékének és
elfogadottsaganak novelésével tehetjiik meg, igy a szégyen e kapcsolatok fenyegetettsége

altal kapcsolédik az 6nbecstiléshez.
A gelotofébia

Leeming és Boyle (2004) felhivjak rd a figyelmet, hogy a szégyen meghatarozott
taras kontextusokban jelentkezik, vagyis bizonyos tarsas helyzetekben szaliens a

stigmatiazo6 diskurzus. Ilyen specialis kontextus a kinevetés. A legtébbiink nem szereti, ha



kinevetik, am bizonyos emberek a nevetségessé valasukra, kinevettetésitkre extrém

mértékben reagalnak, ezeket tekintjitk gelotofébiasnak.

Klinikai tapasztalatai alapjan Titze 1996-ban vezette be a gelotofébia (a gérdg gelos,
nevetés szobol) és kapcsolta vele Gssze a Pinokkio-komplexum fogalmat (Sellschopp-
Rippel & von Rad, 1977). A gelotofdbiasok vezetd tiinete a kinevetéstil, nevetségessé valdstdl
vald félelems, mely drasztikus kovetkezményeket okoz a tarsas életikben (Id. Ruch, 2009, p.
2). A Pinokki6-komplexum e kovetkezmények egyik viselkedéses vetilete, az
arckifejezések merevsége, a végtagok folyamatos akaratlagos kontrollalasa. Titze
ideografikus megkozelitését alapul véve Ruch nomotetikus vizsgalatokat folytatott,
kialakitva a GELOPH<46> kérd6éivet, ami 46 tétel segitségével azonositja a
gelotofébiasokat (Ruch & Titze, 1998). Ruch (2004) az addigi eredmények alapjan
meghatarozta a gelotofébia kialakulasanak okait és koévetkezményeit (Id. 2. abra). A
modell, valamint az 4j méréeszkoz lehet6vé tette a gelotofobiaval kapcesolatos predikciok
és tovabbi, a gelotofébiaval rokon fogalmak meghatarozasat és tesztelését. Ruch és Proyer
kutatasainak koszonhetéen a gelotofébia kilépett a klinikai kozegbdl és egészséges
személyek kozott is sikertlt azonositani. Ily médon, Titze eredeti fogalmatol eltéréen, a
gelotofébia nem sziikségképpen a patologias mértékd félelemre vonatkozik tobbé, hanem
normal  személyek  személyiségegyeként  értelmezheté (Ruch, 2009). Akkor tekinthet6 a
gelotofébia patologiasnak, ha (a) a félelem megfelel6 ok nélkil jelenik meg; (b) a
tiziologiai és viselkedéses szimptémak kulondsen nagy intenzitassal jelentkeznek; (c) a
télelem hatdsa hossza tava (Ruch, 2009). Az eredeti 46 tételt is csokkentették, 1évén
egydimenziés konstruktumnak bizonyult, igy Ruch és Proyer (2008ab) megalkottak a 15
tételes GELOPH kérdéivet. Likert-skalan 1 és 4 kozott kell értékelni, hogy az egyes
allitasok mennyire jellemz&k az egyénre. Ennek a kozépértéke 2,5, ez a gelotofobia
meghatarozasaban kritikus érték. 1 és 2 kozott nem beszélink gelotofébiarodl, 2 és 2,5
kozott hatareset, 2,5 és 3 kozott enyhe, 3 és 3,5 kozott kifejezett, mig 3,5 f6lott extrém
mértékd a gelotofébia (Ruch & Proyer, 2008a). 3 f6l6tt a normal populacidban (szemben
a klinikai gyakorlat soran megmutatkoz6 gelotoféobiasokkal) mar nem igazan kapunk
pontértéket. a két csoport (normal és klinikai értelemben gelotofébias) kilon-kilon
normal eloszlast mutat, a két gérbe 2,5 pontnal metszi egymast, valamint a német

mintaban (legels6 vizsgalatok) a 2 szérasnyi érték is 2,5-nél volt, igy a cut-off érték



empirikus megerdsitést is nyert. Egy 73 orszag 93 mintajanak bevonasaval késziilt kutatasa
(Proyer, Ruch, Ali et al., 2009) ramutat, hogy a gelotofébia ugyan nem egyenlé mértékben,
de minden kultiraban megtalalhato. Az egy-egy orszagon beltli mintak kézott nem volt
kilonbség, de egy-egy tétel relativ jelentSsége valtozott. Magyarorszagon ez az érték 7%

kortli (Boda-Uijlaky, Proyer & Ruch, 2012, Boda-Uijlaky & Séra, 2013).

2. abra. A gelotofébia feltételezett okai és kbvetkezményei, Titze alapjan (Ruch, 2004, a szerz6 engedélyével)
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A gelotofébia terapiajanak kozéppontjaba Titze (2009), paradox intenciot
javasolva, a bohockodast allitotta (a profi bohocok, szérakoztatok nem tartoznak ide).
Lényegében a gelotofobiasoknak meg kell tanulniuk ellazulni és nevetni a sajat zavarukon,
de nem zavarukban. Ellis (1977, idézi Titze, 2009) a RET (racionalis emocionalis/emotiv
terapia) soran kinos helyzetbe hozta szégyennel kiizdd, szocialis fébias pacienseit, ezaltal
oldva fel azt — ugyanezt javasolja Titze a gelotofébiasok szamara. Hatékonynak latja

tovabba a humordramat, ami a Frankl-féle paradox intencié (1960) csoportterapias



helyzetben valé alkalmazasat jelenti a gelotofébiasok szamara. Feltétlentl meg kell
jegyeznunk, hogy ezeknek a terapidknak egyel6re nem sziletett hatasvizsgalata (Proyer &

Ruch, 2010; Ruch, 2009).

A gelotofobia elsésorban érzelmi problémakkal all kapcsolatban és a vizsgalatok
legtébbije is ezzel foglalkozik. Ugyan definicié szerint a nevetségessé valastol és a
kinevettetéstél valo félelems, am szocialis vonatkozasai miatt sokkal tobbet kutattak a
szégyennel val6 kapcsolatat. Titze (2009) Wurmser (1994, idézi Titze, 2009) elképzelésére
alapoz, miszerint a szégyen a szorongas egyik formaja, ami megnovekedett
onmegfigyeléshez és onkontrollhoz vezet annak érdekében, hogy az egyén elkertilje a nem
megfelel6 viselkedést tarsas helyzetekben, valamint a szégyenérzés soran meg vannak arrél
gy6z6dve, hogy valami lényegi rossz van bennitk. A gelotofébidsok ugyanezt érzik, 6k
még azt is feltételezik, hogy nevetségesnek tliinnek masok szamara. Ruch és Proyer
(2008b) a gelotofébiardl szolo elsé nagy empirikus tanulmanyukban hangsuilyozzak, hogy
a gelotofébiasok elkilonitheték a szégyen alapu neurotikusoktol, a nem szégyen alapu
neurotikusoktdl és a kontrollszemélyektél, de a szégyen-alapi neurdzisok egy
alcsoportjanak tekinthetd, hiszen ,,Attdl félnek, hogy a miatt nevetik ki 6ket, ami miatt
szégyellik magukat” (p. 64). A szégyen és a gelotofobia kapcsolatinak harmadik fontos
alatamasztasa Platt, Ruch és Proyer (2009) vizsgalata. Két (német és angol) egészséges
mintan is azt talaltdk, hogy a gelotofébiasok nagyobb intenzitasa szégyent éltek at, és
tovabb tartott nekik tullépni ezen az érzésen, valamint egy tipikus héten gyakrabban életek
at szégyent, mint a nem gelotofébidsok, am a szégyen megjelenésének gyorsasiga nem
mutatott egyuttjarast vele. Ugyanakkor csak a szégyen intenzitdsa mutatott egyuttjarast a
gelotofébiaval, mas negativ érzelmeké nem. ElképzelhetS, hogy az 6rém atélésére vald
alacsony és a szégyenre valé magas hajlandésag vezet ahhoz, hogy kétértelma
szituaciokban (Id. Ruch, Altfreder & Proyer, 2009) a gelotofébiasok félreértelmezzék a
nevetést (p. 108).

A szégyen és a gelotofobia kozvetlen kapcesolatat Proyer, Platt és Ruch (2010)
vizsgaltak. A TOSCA-3-mal mérve a gelotofobia a szégyen-hajlamhoz és az
externalizacios tendencidkhoz kapcsolédott, tovabba a buntudatuk is magasabb volt,
valamint kevesebb buiszkeséget mutattak, mint a gelotofiliasok vagy a katagelaszticistak (az

el6bbiek kifejezetten szeretik, ha kinevetik Sket, az utobbiak szeretnek masokat kinevetni).



Billig (2005) Buss (1980, p. 232) elképzelésére tamaszkodva, miszerint ,,a szocializacio
egyik legfontosabb eszkoze az ugratis, a nevetés és a nevetségessé tétel” (idézi Billig,
2005), megallapitja, hogy a nevetségessé tétel a humor kézéppontja, mégpedig azaltal,
hogy a szil6k sokszor kinevetik a gyerekeiket, ugyan ez legtobbszor joindulatd, de
segitségével a gyerekek hamar megtanuljak, hogy &k is kinevessenek masokat.
Végeredményben Billig szerint a kinevetés az altalanos tarsas rend fenntartasara szolgal, a

zavar érzésének felkeltésén keresztul.

A gelotofobiat el6szor klinikai kérnyezetben azonositottak (Titze, 1996), minek
kovetkeztében a személyiségjellemzdként vald értelmezésére vald attérés utan is kérdés
maradt, hogy hogyan fiigg 6ssze mas mentalis problémakkal. Forabosco, Ruch és Nucera
(2009) Olaszorszagban 194 felnéttet tanulmanyoztak, ebb6l 100 kizdott pszichiatriai
problémakkal. A betegek csoportja (M=2,25) szignifikansan magasabb pontszamot ért el,
mint a kontrollcsoport (M=1,79). A betegeket 6t alcsoportba soroltak: szorongasos
zavarok, hangulatzavarok, evészavarok, személyiségzavarok, szkizofrénia, és az
alcsoportok e sorrendben mutattak egyre emelked6 mértékd gelotofébiat. A paranoid
szkizofrének alcsoportja csoportja érte el a legmagasabb atlagot (M=2,88). Ugyanakkor a
kezeléssel toltott évek szama szignifikans hatassal volt a gelotofébiara, hiszen egyre
jobban stigmatizalédtak, ekkor a nevetés valdoban nem pozitiv tarsas élmény. Egy
oroszorszagi kutatas nagyon hasonlé eredményekre jutott, sokkal kisebb elemszammal, 1d.
Platt & Forabosco, 2012). Weiss és munkatarsai (2012) A szkizoid, szkizotip és paranoid
személyiségzavar, valamint a szocialis fobia és a gelotofébia szoros kapcsolatara mutattak
ra. A kontrollcsoportban (N=53) csak 3 f6 szenvedett a fent emlitett zavarok egyikében,
mig a gelotofébidasok csoportjaban (N=36) annak 80%-a. A jatékos ugratas
télreértelmezése (Platt, Proyer & Ruch, 2008) szintén e paranoiditas jele lehet (Weiss et al.,

2012).

A széls6séges mértékld gelotofobiasokra jellemz6 paranoid tendenciakra Titze
(2009) is felhivija a figyelmet. Egy esettanulmanyokat (is) 6sszegzé kutatasban (Platt, Ruch,
Hofmann & Proyer, 2012) a 3,5 pontos atlag feletti értéket eléré gelotofébiasok
GELOPH<15>-re adott vilaszait faktoranalizalva ,az elOvételezett nevetésre adott

paranoid érzékenység” és a ,kinevetésre adott aranytalan mértékd negativ valasz” faktorai

emelkedtek ki.



Titze (2009) a szocialis fobia és a gelotofobia kozotti hasonldsagra is ramutat,
ennek empirikus alatimasztasat adjak Weiss és munkatarsai (2012), és Boois (2009). Boois
minden gelotofébias magas pontszamot ért el a szocialis fobiat méré teszten (SIAS, Social
Interaction Anxiety Scale, Mattick & Cristopher, 1998, idézi Boois, 2009), de nem
mindegyik szocialis fobias ért el magas gelotofobia pontszamot. Weiss és munkatarsai
(2012) ugy vélik, a szocialis fobiasokra nem jellemzé az érzelmi kifejezéstelenség, sem az a

hiedelem, hogy furcsak és nevetségesek és nem is vélik a nevetést fenyegetének.
Sajat kutatasok
A kérdoiv kialakitasa

A Geloph<46> kérdéivet 2007 aprilisaban és majusaban az akkori Berzsenyi
Daniel Féiskola (Szombathely) Humor a tanitasban cimG kurzusanak egyik
kovetelményként a kurzus hallgatéi vették fel, (két fiiggetlen fordité forditotta magyarra és
vissza angolra a kérdbivet, a két angol valtozatot R. Proyer vetette egybe) 6sszesen N=315
(146 férfi, 169 né) £6 segitségével. Eletkoruk 18 és 82 év kozott valtozott, atlaga 29,84. A
kutatasi felkérés és az anyagok beérkezése kozotti idében felvetédott a 15 tételes kérd6iv
nagyobb fokd hasznosithatdsaga, igy mind a 46, mind a 15 tételes kérdéivre kiszamoltuk a
Cronbach-alfakat, item-total korrelaciokat, fé6komponens-analizist végeztiink és nem
talaltunk jelentSs killonbséget a 46 és a 15 tételes kérdSiv megbizhatésaga kozott. Igy
chelyiitt az a Geloph<15> tételeire szamitott értékeket mutatjuk be, amely kérdbéivet a
tovabbiakban is hasznalni fogunk (a PhoPhiKat45 gelotofébiat mér6 tételei teljes
mértékben megegyeznek a Geloph<15> tételeivel). A magyar mintan is egyfaktoros
struktarat kaptunk. A belsé konzisztencia igen magasnak bizonyult (Cronbach-alfa=.86).
Az 1. tablazat a korrigalt item-total és az életkorral, a nemmel és a csaladi allapottal
mutatott korrelaciokat irja le. A korrigalt item-total korrelaciok .30 és .62 kozott valtoztak,
atlaguk M=.51. A f6komponens-analizis egyfaktoros struktirat mutatott, az elsé faktor a
variancia 34,26%-at magyarazta, 5,14-es sajatértékkel. Ebben a mintaban a 2,5-0s cut-off
pontszamot a vsz-k 7,30%-a haladta meg, 6,03% enyhén, 1,27% erésen gelotofébiasnak

mutatkozott.



1. tablazat. Leiro statisztikak, korrigalt item-total korrelaciok, és az életkorral, nemmel és a csaladi allapottal

valo korrelaciok.

m Sd Cric Eletkor Nem Csalddi dllapot

Item 1 1.68 0.85 34 .05 .03 -.03
Item 2 1.51 0.84 49 A1 -.01 -.01
Item 3 1.59 0.80 .58 -.03 -.07 - 13%
Item 4 1.42 0.73 A7 -11 -13% -.09
Item 5 1.75 0.84 .55 .08 .08 -.08
Item 6 1.72 0.91 43 .01 -.03 =14
Item 7 1.53 0.93 .30 - 15%* - 15% - 19%*
Item 8 1.34 0.70 46 4% -.10 -.01
Item 9 1.86 0.83 .55 11 -.01 -.08
Item 10 1.73 0.89 .56 -.02 .04 -.01
Item 11 1.50 0.75 51 .07 .08 -.08
Item 12 1.63 0.82 51 .04 5%k - 16%*
Item 13 1.74 0.93 43 -.02 -11 -.05
Item 14 1.57 0.79 .60 -.09 -.03 2%k
Item 15 1.57 0.78 .62 -.02 -.03 -.10
Total 1.61 0.48 51 .02 -.02 - 14

Megjegyzések. m = dtlag; Sd = szords; CITC = korrigalt item-total korrelacio; Eletkor = kotrelaci6 az életkorraé, Nem =
korrelacié a nemmel (1 = férfi, 2 = nd), Ms = korrelaci6 a csaladi allapottal (1 = egyediilallo; 2 = kapcsolatban).

*p < .05, %%p < 01.

Erzelmi intelligencia és alexitimia

Mayer és Salovey (1997) az érzelmi intelligencia egyik Osszetevéjeként az alexitimia
hianyat hatarozta meg (nem magaval a fogalommal, de a két definicié ugyanaz: az
érzelmek felismerésének és kifejezésének képessége, illetve annak hianya, Sifneos, 1972).
Velasco, Fernandez, Paéz és Campos (2006) szerint az alexitimia az érzelmi intelligencia
negativ tikorképének tekinthet6. Parker, Taylor és Bagby (2001) kutatasaban erds
forditott kapcsolatot mutatott ki a két fogalom kézott, amelyek egymastol fiiggetlennek

bizonyultak. Codispoti és munkatarsai (1994, idézi Suslow, Donges, Kersting & Arnolt,



2000, akik szintén megerdsitették ezt az eredményt) pedig azt vetik fel, hogy a TAS-20 a
szégyenre valé hajlamot tiikrozi els6sorban. A szégyell6ség-zavar érzése (a Shame-Guilt
Scale egyik alskalasja, Battacchi et al, 1994, idézi Suslow et al., 2000) erds, r=0,69-es
korrelaciot mutat az érzelmek azonositasanak nehézségével, illetve az 6sszegzett alexitimia
(TAS-20) mutatéval. N=137 vizsgalati személy adatait elemeztik (2009-ben), ebbdl 47
térfi, 89 né, egy £6 nem szolgaltatott adatot a nemére vonatkozodan. A vizsgalati személyek
életkora 18-76 év kozott volt, atlag 28,17 év, szoras 12,93 év. A vsz-k a Geloph<15>, A
Bar-On EQ-i (Bar-On, 1997, magyarul Pauwlik, 2008) és a Toronto Alexitimia Kérdéivet
(TAS-20, Bagby, Parker & Taylor, 1994, magyarul Cserjési, Luminet & Lénart, 2007)
kérd6iveket toltotték ki, A gelotofébia atlaga és szorasa 1,460 és 0,500, ami az eddig
tapasztalt atlagtol szorastdl nem tért el jelentésen, prevalenciaja (Boda-Uijlaky et al., 2012)
jelen kutatasban 7,3%-nak mutatkozott. A gelotofébia pontszam 1%-os szinten pozitivan
korrelal az érzelmek azonositdsira vonatozé képesség hianyaval (r = 0,356, p<0,01),
lletve azok kifejezésére vonatkozé hianyossagokkal (r=0, 363, p<0,01) (Id. 2. tablazat),
jollehet a korrelaciok nem tul magasak. A gelotofébiasok (cut-off score 2,5; n=10) és nem
gelotofébiasok (n=127) csoportjat kilon vizsgalva a nem gelotofébiasok esetében
szignifikans, de alacsony korrelacié latszik az elébb emlitett két skalaval, mig a
gelotofébiasok esetében az alacsony elemszam miatt csak a pragmatizmus skala mutat
erbs, szignifikans r=0.685 korrelaciot, mig a masik ketté r= 0.461, illetve r=0.469 nem
szignifikans (Id. 2. tablazat). Az alexitimia Osszértéke és a gelotofébia kozott korrelaciok
nagysagat féként a gelotofobiasok pragmatikus gondolkodas skalan elért eredménye
magyarazza, viszont ez a skala nem bir j6 pszichometriai jellemzdékkel (1d. Cserjési et al.

2007), igy kevéssé vonhatunk le bel6le kovetkeztetéseket.

2. tablazat. A gelotofébia és az alexitimia skalak korrelacioi (*p < .05; *¥p < .01.)

érzelmek érzelemkifejezés pragmatikus alexitimia
azonositasa gondolkodas Osszesen
teljes minta 0,356** 0,363** 0,108 0,360**
gelotofébiasok gelotofébia 0,461 0,469 0,685* 0,691*
nem 0,331** 0,313** -0,040 0,271**
gelotofobiasok




A gelotofobias és a nem gelotofébias csoport kozott legalabb tendencia szinten kilonbség
mutatkozott az alexitimia mértékében, a gelotofébiasok magasabb alexitimia értéket
Igy, végeredményben

megallapithaté, hogy a gelotofébia és az alexitimia két egymashoz kapcesoldédéd fogalom, de

mutattak, mint a nem gelotofébiasok (Id. 3. tablazat).
teoretikusan és empirikusan elkiilonithet6k. A két csoport érzelmi intelligenciajaban
szignifikans kulonbségek mutatkoztak (Id. 3. tablazat). A megfelel6 (legalabb 0,7-es
Cronbach-alfa értéket mutaté) skaldk (éntudatossag, Onbecsiilés, flggetlenség, tarsas
telel6sségtudat, valésagészlelés, rugalmassag, impulzuskontroll, boldogsag,
intraperszonalis és interperszonalis intelliegencia, altalanos hangulat) az impulzuskontroll

kivételével mind szignifikans killonbséget mutatnak a két csoport kézott (Id. 3. tablazat).

3. tablazat. A gelotofdbids és nem gelotofébias csoport alexitimia és érzelmi intelligencia pontszamai kézotti

kilonbségek. (G: gelotofébids csoport, NG: nem gelotofébias csoport) (¥p < .05; **p < .01.)

Sd t/d érték p-érték
G NG G NG

érzelmek 16,90 14,36 4,771 4,058 t(135) = -1,880 p = 0,0623+
azonositasa
érzelemkifejezés 14,20 11,35 4,590 3,728 t(135) = -2,292 p = 0,0235*
pragmatikus 19,90 17,55 5,527 3,703 t(135) = -1,857 p = 0,0655+
gondolkodds
alexitimia 6sszérték | 51,00 4326 11,79 8,705 t(135) = -2,635 p = 0,0094**
magabiztossig 15,60 20,57 3,502 3,486 t(135) = 4,337 p = 0,0000%**
éntudatossig 23,10 27,04 3,381 5,048 d(12,4) = 3,398 p = 0,0051**
Onbecstlés 25,70 32,44 5,658 6,728 t(135) = 3,081 p = 0,0025%*
figgetlenség 16,30 2376 4,990 4,491 t(135) = 5,016 p = 0,0000%**
onmegvaldsitas 25,80 29,28 6,015 3,743 t(135) = 2,689 p = 0,0081**
intraperszonalis 106,50 133,08 12,89 16,81 t(135) = 4,881 p = 0,0000%**
empétia 17,00 19,98 3,300 2,619 t(135) = 3,404 p = 0,0009%**
tarsas felel6sségtudat | 33,70 36,65 5,012 4,967 t(135) = 1,804 p =0,0734+
interperszonalis 31,60 39,40 5,481 6,272 t(135) = 3,817 p = 0,0002%**
viszony
interperszonalis 82,30 96,03 10,30 10,78 t(135) = 3,890 p = 0,0002%**
valosagészlelés 31,70 35,57 4,692 5,567 t(135) = 2,136 p = 0,0345*
rugalmassag 21,70 26,20 2,541 5,497 d(16,7) = 4,793 p = 0,0002%**




problémamegoldis | 29,80 30,3 4872 3,906 t(135) = 0,864 p = 0,3890
adaptaci6 83,20 92,70 5,996 10,96 d(14,3) = 4,458 p = 0,0005%%*
stressztlrés 26,70 29,79 1,767 3,646 d(15,9) = 4,782 p = 0,0002%%*
impulzuskontroll 30,60 30,13 7,336 7,815 t(135) = 0,185 p = 0,8532
stresszkezelés 57,30 59,91 7,319 9,579 t(135) = 0,842 p = 0,4010
boldogsag 29,10 36,61 2,283 5,301 d(18,0) = 8,721 p = 0,0000%%*
optimizmus 23,70 28,93 2,111 3,604 d(13,6) = 7,065 p = 0,0000%%*
altalanos hangulat | 52,80 65,54 2,074 7,902 d(21,3) = 10,863 p = 0,0000%%*
EQ 382,10 | 44727 | 19,87 42,30 d(16,4) = 8,904 p = 0,0000%%*

Az egész mintat egyitt kezelve a tarsas felel6sségtudat alskala kivételével minden alskala
és faktor legalabb tendencia szinten negativ korrelaciot mutat (Id. 4. tablazat), a
leger6sebbet  (r=-0.650) az intraperszonalis alskalak Osszegzett faktora. Fontos
megjegyezni, hogy a nemet és a parkapcsolati elkGtelezettség hatasat kiparcialva viszont
éppen a tarsas felel6sségtudat skala mutat nagyon erés, r=0.719-es pozitiv korrelaciot a
gelotofébiaval a gelotofobiasok esetében, mig korrelalatlan r=0.097 a nem gelotofébiasok
esetében. Ez az eredmény megerdsiti, hogy a gelotofébiasok nagyon is egyutt tudnak
muikédni masokkal, adnak masok véleményére, akar fuggnek is t6lik (Iényegében az
antiszocialis viselkedések ellentétét produkaljak), igy a szégyenre valé hajlamuk miatt
externalizacids folyamat révén ugyanugy agressziv viselkedést mutathatnak (Weiss et al.,

2012).

4. tablazat. A gelotofébia és az érzelmi intelligencia pontszamok korrelacidi a teljes mintaban.

gelotofébia gelotofébia
magabiztossag -0,496+* valsagészlelés -0,358%*
éntudatossag -0,448** rugalmassag -0,415%*
Onbecstlés -0,511** probléma-megoldas -0,152+
figgetlenség 0,527+ adaptacié -0,445%*
6nmegvaldsitas -0,368** stressz-tlirés -0,531**
intraperszonalis -0,650** impulzus-kontroll -0,155+
empatia -0,339%* stressz-kezelés -0,332**
tarsas felel6sségtudat -0,017 boldogsag -0,492%*




interperszonalis viszony 0,431 optimizmus -0,41 1%

interperszonalis -0,340%* altalanos hangulat -0,510%*

EQ 06sszesen -0,624**

Eredményeink alapjan feltehetjiik, hogy a gelotofébia és az alexitimia egymast némileg
atfedé fogalmak lehetnek, de nem ugyanazok. A sajat érzelmek észlelésének deficitje
meggatolhatja az érzelmek absztrakt kezelését, valamint az emocionalis regulacios
képesség részeként felelhet a magasabb vonas-harag érzelemért (agresszidra vald
hajlamért) is, amit gelotofobiasoknal talaltak szemben a nem gelotofébiasokkal (Weiss et

al., 2012).
Szégyen és agresszio

A gelotofobia a szégyenhez kapcsolhaté érzelem, ami az agresszid egyik elészobajanak is
tekinthet6. E kapcsolat feltarasa érdekében a Sopronkéhidai Fegyhaz és Bortonben

végeztink vizsgalatokat, Horvath Andrea és Zahorszki Ilona kézremikoédésével.

A szégyen az egyik legrombolobb érzelem, hatalmas fenyegetést jelent az énre, ami
agresszidhoz—autoagressziohoz vezethet, ami aztan externalizaciéba, vagyis a kudarcért
masok hibaztatasaba fordulhat (Lewis 1971). Scheff és Retzinger (1991) szerint el6szor a
szégyen jelenik meg, majd a dith, majd az erészak. Mindazonaltal alig van hatékony
megkiizdési stratégia a szégyenérzet ellen, még a kompenzatorikus cselekvések sem
teltétlentil alkalmasak erre, igy altalaban két stratégiat szoktunk kovetni: az egyik a
visszahtuzodas a szituaciobol annak érdekében, hogy masok eldl eltiintessik a szelfiinket,
mig a masik a mar emlitett externalizacié (Tangney & Dearing 2002). (Természetesen a
diuhnek és az agresszidnak a szégyen csak az egyik oka, szamos egyéb tényez6 is dithhoz,
illetve agresszibhoz vezet, tovabba messze nem az agresszié a leggyakoribb valasz a
dithre.) Stuewig és munkatarsai (Stuewig, Tangney, Heigel, Harty, & McCloskey, 2010)
négy kilénb6z6 mintan utvonalelemzést alkalmazva megerdsitették azt az elképzelést,
miszerint nincs kozvetlen kapcsolat a szégyenre valo hajlam és az agresszié kozott, csak
kozvetett, mégpedig a szégyen externalizacidjan keresztil (és f6leg abban az esetben, ha az

agressziot onbeszamolos méréeszkozokkel mérik).




A szégyen, az agresszio és a gelotofobia Gsszefiiggéseinek feltarasara haromlépcsés
vizsgalatot terveztiink. A vizsgalat els6 részében egy agressziv humor kedvelésére
vonatkozé  sajat  méréeszkéz  kialakitasat  végeztink el, a masodik részben
Osszehasonlitottuk  a  fogvatartottak  mintajat  kontrollszemélyekkel — gelotofobia,
humorstilus, vonas-agresszié és agressziv tartalmui viccek, illetve karikatarak kedvelése
szempontjabol; végil a kapott eredmények alapjan feltérképeztik a fogvatartottak
szégyen-, illetve buntudat-érzésének mintazatat. Az agressziv humor kedvelésére
vonatkozé méréeszkoz kialakitasakor Ruch (1992) 3WD modelljébél indultunk ki.
Jollehet az elméleti kiindulasu kulonbségtételek a humor fajtai koézott rendre kétfélét
hatairoznak meg (Id. Freud [1905] 1982; Eysenck 1942), Ruch statisztikailag is
alatamasztott vizsgalata harom humordimenziot tart fel, ahol a tartalom és a forma nem
valik élesen kilon. Az inkongruencia-feloldas azt jelenti, hogy viccekben és karikatarakban
megjelené megleps Gsszeférhetetlenség teljes mértékben feloldhaté a humoros anyagban
egyebitt fellelhet6 informacidk alapjan. A nonszensz humorban szintén megjelenik az
inkongruens poén, viszont vagy egyaltalan nincs, vagy csak részleges a feloldas, vagy
éppen akar ujfajta abszurditas vagy inkongruencia jelenik meg. A harmadik faktor lehet
inkongruencia-feloldas és nonszensz egyarant, hiszen ebben az esetben a tartalom a
lényeges: az a szexualis humor, {gy mindkét formai faktorral korrelal. Mindezeket
tigyelembe véve 45 agressziv és nem agressziv tartalmu, mindharom tipusba tartozo, az
interneten elérhet6 karikatdarat és ugyanilyen médon 6sszevalogatott 37 viccet tartalmazé
anyagot allitottunk Ossze és {téltettik meg egyrészt humorossag szempontjabol 36
emberrel, masrészt masik 38-cal agresszié szempontjabél. A minta vegyes volt
(fogvatartott nem volt benne), hélabda modszerrel, az interneten toboroztuk az
értékelSket. Mindkét megitéltetés soran nyolcfokua skalat alkalmaztunk az egyaltalan nem-
t6l a nagyon-ig. Ezek alapjan megnéztitk, hogy mely viccek, illetve karikaturak kapnak
viszonylag egyontetien humoros értékelést, majd csak ezeket vizsgaltuk agresszio
szempontjabol. Ennek eredményeképp egy 2-2-2 agressziv és nem agressziv
inkongruencia-feloldds, nonszensz és szexualis tartalmu vicc vagy karikatara (5-7

aranyban) kerilt be a vizsgalathoz hasznalt anyagba.

Ezt kovetben, 4j vizsgalati személyek egy djabb kérdéivesomagot toltottek ki,

amelyben a legelsé a fentebb lefrt kérd6iv volt, a masodik a Geloph<15>. Harmadikként



a Humor Stilus Kérdéivet (HSQ, Martin et al. 2003), hasznaltuk, mely 2-2 pozitiv és
negativ humorhasznélati médot azonosit, az énvéd6-énfelértékeld, a kapcesolati, illetve az
agressziv és az én-leértékel6 humor. Végil a Buss—Perry-féle (Buss & Perry, 1992 alapjan
Bryant & Smith, 2001). agresszio kérd6iv révid, 12 tételes valtozatat (Halmai, 2012)
toltotték ki a vizsgalati személyeink, négy alskalaja a harag-diih, ellenségesség, fizikai
agresszio és verbalis agresszi6. A fogvatartotti minta személyesen, papir-ceruza eljaras
keretében, mig a kontrollcsoport, melyet hélabda-médszerrel toboroztunk, az interneten
keresztiil valaszolt, mindkét csoport egy ulésben. A Buss-Perry-féle agresszié kérdéiv
esetében a fizikai agresszio és az ellenségesség skala, tovabba az Osszesitett mutato érte el
a 0,7-es Cronbach-alfa értéket, mig a masik két skala nem. A HSQ esetében a pozitiv
humorra vonatkozé skalak 0,7-es Cronbach-alfa érték felett voltak, mig a negativ humort
méré skalak alatta. Az altalunk kidolgozott humorpreferencia-mérés esetében csak az
agressziv és nem agressziv viccek és karikatarak skalai mutattak 0,7-es Cronbach-alfa

feletti értéket.

Egy harmadik vizsgalatot is lefolytatunk, immar csak a fogvatartotti mintaval.
Ekkor a TOSCA-SP (Test of Self-Conscious Affect for Special Populations) valtozatat
(Tangney et al. 2008) alkalmaztuk, amely 15 szitudci6 kapcsan kérdez ra az adott
szituaciéban esetlegesen megjelend szégyenérzet milyenségére (5-5 kérdéssel, Stfoku
Likert-skalan kell megitélni az adott érzés megjelenési valdszindségét). A kérdSiv
forditasat egy fluggetlen személy végezte, a visszaforditasat a dolgozat szerzdje, a kérd6iv
visszaforditasat az eredetivel a kérd6iv szerzéjének munkatarsa (Rebecca Warden) vetette
egybe ¢és hagyta jova a forditast. Az 6t skalabol harom legalabb 0,9-es Cronbach-alfa
értékkel rendelkezett, tehat megbizhatéan mér (bintudat—érzelem és kognicié, bintudat—
helyreallité viselkedés, externalizacid), egy skala esetében (szégyen—negativ 6nértékelés)
0,8 feletti értéket kaptunk, mig az 6todik (szégyen—elkertlés) 0,756, vagyis mindegyik skala

viszonylag megbizhatéan mér.

A szamos eredmény kozil ehelyitt kizardlag kozvetlentl a gelotofébiara
vonatkozokat emeljik ki. A fogvatartottak szignifikansan alacsonyabb mértéki
gelotofébiardl szamoltak be (t(129)=2,717; p=0,0075%**), ami vélhetéen a kevésbé
lelkiismeretes, kevésbé figgs, a kovetkezményekkel kevésbé t6r6dé antiszocialis

muikodésiik része, bar a gelotofébia mértéke nem tett kiilonbséget az erészakos és nem



er6szakos bunelkovetok kozott. A fogvatartotti és a kontrollcsoport szétvalasztasa utin
szamolt korrelaciokat illetéen gelotofobia tekintetében szintén viszonylag alacsony
korrelaciokat talaltunk. Az egyetlen érdemleges Osszefiiggés mindkét csoportban az
ellenségesség és az Ossz-agresszid viszonyaban mutatkozott. A kontrollcsoport esetében
r=0,401 és r=0,418, a vizsgalati csoport esetében pedig r=0,394 és r=0,360 korrelaciokat
kaptunk, vagyis a gelotofobias személyek vélhetéen nem pusztan elszenveddi a
kornyezetiik negativ itéletének, hanem részben el6idézéi is — bar nem tudhatjuk, hogy ez
csupan valasz-e az addig elszenvedett sérelmekre, de mivel paranoiditassal egytitt jar
(6sszefoglalasat Platt et al. 2012.), valészintleg az eleve adott magasabb foku ellenségesség

lehet a magyarazat.

.,

Osszességében tgy tlnik, hogy a fogvatartottak a humort kevéssé hasznaljdk
pozitiv, én- és kapcsolatépité formaban, ami részben valoszintleg az eltéré szocializacios
tapasztalataikbol szarmazik, részben pedig elmélyiti azt az 6rdogi kort, hogy a tarsas
tapasztalataik nem jelentenek pozitlv élményt szamukra, a kétértelmd szitudcidkat
valoszintleg tamadasként fogjak fel, igy a szégyenérzet is mas format olt, mint az
atlagpopulaciéban. Ennek vizsgalatit a TOSCA-SP (Tangney et al. 2008) kérdéivvel
végeztik. A gelotofébiaval a buntudatot méré skalak korrelaltak negativan vagy mutattak
tendencia szintd negativ egyltt jarast (blntudat — érzelem és kognicid r=-0,239+,
btintudat — helyreallité viselkedés r=-0,300%). A szégyen egyik skaldja, meglepé modon,
tiggetlennek mutatkozott téle (szégyen — negativ Onértékelés r= 0,051) mig a tobbi
pozitiv kapcsolatban all vele szégyen — elkertlés r= 0,288*); externalizaci6 (r=0,279%). Az
agressziv ¢és az énleértékel6 humor stilus (vagyis a negativak) nem mutatott egyutt jarast
egyik TOSCA skalaval sem, mig a kapcsolatépité és az énvédé humor (igy a pozitiv
humorhasznalat) konzisztens szignifikans negativ korrelaciot mutatott a szégyen skalakkal
(1=-0,314* 1=-0,403** r=-0,281* 1=-0,343** r=-0,340*F r=-0,427**)(1d. 6. tablazat). A
humor kedvelése (amennyiben tendencia szint vagy szignifikans volt a kapcsolat), rendre
negativnak mutatkozott a szégyen skalakkal, féként a szégyen—elkeriiléssel, illetve az
externalizacioval, mig pozitiv volt a korrelacié a blntudati skalakkal (Id. 6. tablazat). Az
agressziot illetben a fizikai agresszid és a duh (és az Osszesitett pontszam) esetén a
blntudat gatolni, az externalizaci6é facilitalni latszik azt, mig a szégyen, Stuewig és

munkatarsainak (2010) eredményeivel 6sszhangban, fliggetlennek tinik. A verbalis



agressziot a szégyen—elkeriilés skala kivételével minden gatolni latszik, az ellenségesség
viszont éppen azzal, és az externalizaciéval mutat szignifikansan pozitiv egyttt jarast. Az
elkbvetés modja szerint szétvalasztott vizsgalati mintaban az eddigi kutatasoknak
megfelel§ eredményeket kaptunk. Az erdszakos és nem erdszakos blncselekmények
elkévetsi (n=34, ill. n=30) a szégyen skalakon nem mutattak szignifikdns kilonbséget,
viszont az elébbiek szignifikinsan externalizalobbak, mig az utébbiak szignifikinsan
btintudatosabbak. A fogvatartottak alacsonyabb gelotofébia értéke valdszintleg abbdl is
adodott, hogy a gelotofébia a szégyenhez erételjesen kapesolodik (Platt & Ruch 2009), am
a bunelkévetSk a lehetS legritkabb esetben tartjak magukat felel6snek a tettiikért, mivel
externalizalnak, vagyis a masikat nevezik meg az agressziv cselekedetitk kivalté okanak
(Gilligan 2003, Sykes & Matza 1957), ezzel eliminalva a szégyeniket. A gelotofébiat
vizsgalva mas kutatas (Proyer et al. 2010) normal populacidoban a szégyennel és az

extrenalizacioval talalt (pozitiv) kapcsolatot, mi a bintudattal is (negativat).
Ugratas

A humor és az ugratas igen gyakori interakcios forma a csoportban (La Gaipa, 1977). Az
ugratas kilonb6z6 viselkedéseket tartalmaz. Leggyakoribb a verbalis forma, pl. csufnév, a
céltargy egyszer kinevetése, szarkasztikus megjegyzések, tréfas/beugratos kérdések,
beugratas, eltulzott utanzas; de vannak nem verbalis formai is, mint pl. az ujjal mutogatas,
nyelvoltdgetés, pofakat vagas, stb.

Olweus (1993) az ugratast az iskolai erészak (bullying) egyik aspektusanak tartotta,
ugyanakkor masok szerint (pl. Warm, 1997) ,,Szandékos hatas, amit az ugrat6 személy az
aldozatban 1évé feszltség, mint a szorongas, a frusztracio, a harag, zavar, megalazottsag-
érzés stb. felkeltésére szant, s olyan modon, hogy az aldozatok megszabadulhatnak téle,
ha kapcsolnak” (ha értik a viccet). Az antiszocialis ugratas célja viszont a masik megalazasa
verbalis tamadassal és kigunyolasa (Kowalski 2000). Toébb kutatas szerint (Scambler,
Harris, & Milich, 1998; Bias et al., 2005) az ugratas ignoralasa nem hatékony, a
leghatékonyabb eljaras vele szemben a humoros valasz, kivaltképp a kapcsolatépité humor
az, ami segiti az ugratas céltargyat, hogy allando aldozati allapotbdl megszabaduljon, mivel
a valasz emeli a céltargy jollét- érzését és szocialis statuszat” (Bias et al., 2005, p. 37).

Coloroso (2002) szerint a gyerekek nincsenek tisztdban a bantd, sérté és a

baratsagos ugratas kiilonbségével. 11-12 éves kor koril kezdik jobban megérteni az



ugratas természetét és kedvelni azt, valamint jatékos ugratast hasznalni (Keltner et al.,
2001).

A gyerekek, akik otthon proszocialis ugratast tapasztaltak és lattak, valészinibben
azonositottak a proszocialis ugratast az osztalyban. Az antiszocialis ugratoknal ilyen
korrelaci6 nem volt (Barnett et al, 2004). Bizonyos meghittség esetén az ugratas
kapcsolatépité vagy - erdsitd, a sajat csoportban pozitiv, néveli a kételéket, 1d. pl. baratok
kozott a jatékos ugratas gyakoribb (Baxter, 1992).

Radcliffe-Brown (1940, p. 19) szerint a tréfas kapcsolat ,,olyan kapcsolat két
személy kozott, amelyben az egyiknek megengedik, s6t egyes esetben elvarjak téle, hogy
ugrassa vagy gunyolja a masikat, akitél ezzel szemben elvarjak, hogy ne sértédjon meg.” A
tréfas nyelvi kapcsolatok a székelyfoldi humornak is fontos részei. A parbeszédjellegt
tréfas szovaltasok, ugratasok, nyelvi furfang szamos példajat gytjtotte Ossze és elemezte
Bir6 (1997) a nyolcvanas évek derekatol Korondon végzett vizsgalatai alapjan.

Platt (2008) azt talalta, hogy az erészakos nevetségessé tételre a gelotofébok és a
nem gelotofébok egyarant magas szégyenérzettel és félelemmel valaszolnak, mig a jatékos
ugratasra a gelotofébok ugyanezt a valaszmintazatot, a nem gelotofébok inkabb
meglep6dést és boldogsagot mutatnak.

Az itt bemutatott eredmények egy tagabb vizsgalat részét képezik, melyben n=180

masodik osztalyos, és n=120 6todik osztalyos részben magyarorszagi (vidéki), részben
pedig korondi (Erdély, N=50) diak vett részt; fele lany (N=139), fele fia (N=137). A
kérdbiveket a gyerekek az osztalyban toltotték ki, a teljes anonimitast biztositottuk.
A diakok beszamoltak az ugratisi tapasztalataik gyakorisagarol, illetve az azokkal
kapcsolatos érzelmeikrél mind otthon, mind az iskolaban, jobbara, mint annak céltargyai,
de vizsgaltuk az ugratoként megélt tapasztalatokat is (9, 12 és 5 tétel, kilonboz6
értékekkel Likert-skala tipusu értékelés). Minden kitoltés el6tt elmagyaraztuk nekik, mi az
ugratas ¢és példakkal illusztraltuk azt.

A nevetségessé valastol valo félelem mérésére a Gelophl5 kérdéiv (Fihr et al.,
2010) serduls valtozatat (6t6dikesek), és a PhoPhiKat30-c (30 item, 4 foku Likert-skala,
10 tétel méri a gelotofébiat; Proyer et al, 2012) gyerek valtozatat (masodikosok)

alkalmaztuk, el6sz6r Magyarorszagon.



A hasznalt gelotofébia és humorstilus skalak Cronbach-alfa értékei 0,7 felettiek,
kivéve az agressziv (0,472) és az énleértékel6 humort (0,650). Az ugraté viselkedéssel
kapcsolatos skaldk esetében a gunyolddas gyakorisaga és az azzal kapcsolatos érzelmek
Cronbach-alfa értéke alacsony, a t6bbi legalabb 0,65-6s.

Az iskolai ugratas kapcsan a gyerckek b6 negyede nem nyilatkozott (26,8%),
18,1%-uk azt mondta, nem szoktak 6ket ugratni, 23,1%-uk szerint viccbdl; 6,5% szerint
pedig szeretetbdl, tehat tilnyomo részt proszocialis ugratasi formakat azonositottak. A
csaladi ugratas hasonlé mintazatot mutat, de a felviditas céljabdl torténd ugratast itt sokkal
gyakrabban (11,9%) jelolik.

Az erdélyi és a magyarorszagi minta ko6zott nincs szignifikans kilonbség a
kinevetés és a gunyolddas gyakorisagaban és az azokkal kapcsolatos érzelmekben, sem
pedig az ugratassal kapcsolatos érzelmekben, am az ugratias gyakorisagaban a varttal
ellenétes eredmény mutatkozott  (Mmagyar=0,072,  Sdmagyar=3,958,  Merdayi=4,2806,

Sderaeyi=2,896 d(109,3) = 3,844 (p = 0,0002).

A kilencévesek esetében az erdélyi mintaban (e) a gelotofébia mértéke
szignifikansan magasabb volt, mint a magyarorszagi mintdban (m)(mm=1,616,
Sdm=0,448, me=1,972, Sde=0,444, t(106) = -3,445 (p = 0,0008)), a tizenkét évesek
kozott nem taldltunk szignifikans eltérést. Az erdélyi csoportban a gelotofébia értéke
korrelalatlan vagy gyenge korrelaciot mutat az ugratasi tapasztalatokkal (az ugratasra adott
érzelmek r=0,370+), mig a magyar mintaban rendre szignifikans korrelaciokat talalunk
(nevetés gyakorisaga r=,314**; kinevetésre adott negativ érzelmek r= 0,582**, gunyolodas
gyakorisaga r=0,316**, ganyolédasra adott negativ érzelmek r= 0,496** ugratas
gyakorisaga r=0,348** ugratasra adott negativ érzelmek r= 0,426%%). A linearis
regresszios elemzés soran a magyarorszagi mintaban a gelotofébiat a nevetésre adott
negativ érzelmek (R=0,360, F=17385***) valamint a guny gyakorisiga jelezte el6re
(R=0,446, F= 10,128***), az erdélyiben az ugratas gyakorisaga (R=0,462, F=8,160**).

A 9 és a 12 évesek kozott az ugratassal kapcsolatos érzelmek oly moédon tettek
kilonbséget, hogy a fiatalabbak ellenségesebbnek lattak az ugratist és rosszabbul is
érezték magukat annak kovetkeztében (m9=7,605, m12=06,777 Sd9=3,714, Sd12=2,514);

Welch-téle d-proba: d(264,7) = 2,172 (p = 0,0308). Ennek megteleléen a gelotofébia



értékek is eltéréek voltak: m9=1,905, sd9=0,578, m12=1,695, Sd12=0,469, d(259,7) =
3,310 (p = 0,0011), vagyis a kilencévesek valamivel magasabb gelotofébiat mutattak.

Osszességében a hipotézisiinkkel ellentétben az erdélyi minta inkabb mutatott
gelotofébias jellegzetességeket, mig a hipotézisiinkkel 6sszhangban a kilencévesek, 1évén a
humor tarsas kapcsolatokban valé mikédése kapcsan bizonytalanabbak, magasabb foka
gelotofébiat mutattak, mint a tizenkét évesek. Az erdélyi és a magyarorszagi minta efféle
kilonbozéségét vélhetéen az okozza, hogy elképzelhets, hogy az ugratasi szokasok
nagyon is a negativ humorhasznalati moédokhoz kotheté Erdélyben, igy 1ényegében
remekil reagalnak a gyerekek ezekre a helyzetekre, mig Magyarorszagon ez sokkal inkabb
tudatos szabalyozas ala esik, vagyis jobban figyelnek, hogy ne bantsak meg a masikat.
Ahogyan a kutatds egyik vezetSje, Désa Zoltan fogalmazott, ,,nem biztos, hogy érteni
togjak, mi az az wugratas, Ok baszogayik egymast”, ami egyértelmiien a negativ
humorformak gyakorisagara utal, bar nem talaltunk kilonbséget az ugratasra adott

érzelmekben a két minta kozott.
Csaladi nevelés

A szul6i banasmod és a gelotofobia kapcsolatat elsé izben Proyer, Estoppey és
Ruch (2012) vizsgaltak, sztloket és azok felnétt gyerekeit kérdezték a sajat, illetve az
észlelt nevelési stilusardl (Questionnaire of Recalled Parental Rearing Behavior, QRPRB,
Schumacher et al. 1999, sziléi valtozat: 2002). Mind a szilék, mind a gyerekeik t6bb
buntetésrdl és kevesebb melegségrdl szamoltak be, az anyai buntetés (r=.25) és kontroll
(r=.21) és az apai kontroll (r=.20) szignifikansan pozitivan, az anyai és apai melegség (r=-

19 és r=-.29) szignifikansan negativan korrelalt a gelotofébiaval.

Vizsgalatunkban eredetileg 103 (11 férfi és 91 nd) £6 vett részt. Vizsgalatunkban
103 £t6 wvett részt, 60 {6 talsulyos, illetve elhizott (min. 25-6s BMI), 40 6 normal testsulya
(25 alattt BMI). Az atlag életkor 40,9 év, az atlag BMI 29,1. A gelotofébia prevalenciaja
12,62% (szemben a 7% korili magyar atlaggal), a talsulyosak, illetve elhizottak kozott
18%. 89 t6 volt nem gelotofébias, 13 pedig 2,5-nél magasabb pontszamot ért el a
Geloph<15>-6n. 11 {6 az elhizott vagy tdlsulyos, 2 pedig a normal testsulytak koézé
tartozott. Volt néhany vsz, akik magukat normal testsulyiként azonositottak, holott 25-nél

magasabb volt a BMI-juk, és forditva, de kevesen, igy nem voltak killén vizsgalhatok.



A vizsgalati személyeket részben a sajat ismeréseink korébol toboroztuk, részben
az clhizottak vagy tulsilyosak csoportjanak nagyobbik része egy, az elhizast okozd és
annak kikiisz6bolését célzo, életmoddal kapesolatos pszichoedukaciés programban vett
részt. A kérdéivek kitSltése anonim volt, vagy az interneten keresztil, vagy hagyomanyos,
papir-ceruza eljaras keretében zajlott, 6nkéntesen, egyéni, otthoni valaszadas keretében. A
nevelési stilusok azonositasara a Szildi Bandsmid Kérdiy magyar valtozatat (H-PBI, Toth —
Gervai 1999) hasznaltuk. Skalak: apai és anyai szeretet, kotlatozas és talvédés. A
gelotofébia mérésére a  Gelgph<15> magyar valtozatait (Boda-Ujlaky et al. 2012)
alkalmaztuk. (Az ismertetett vizsgalat egy tagabb vizsgalat része, mely kiterjedt a vsz-et ért
észlelt stressz mennyiségére (Paykel-féle Eletesemény Kérdéiv), az alkalmazott humor
stilusra (Humor Stilus Kérdéiv, HSQ), és a testképpel kapcsolatos szégyen és biintudat

mérésére (Testsullyal és Testtel Kapcsolatos Szégyen és Buntudat Kérdéiv, WEB-SG),

mely eredményeket az egészséggel kapcsolatos fejezetben ismertetiink.)

A H-PBI skalainak itemanalizise nagyon jo, 0.854 és 0.941 ko6zotti Cronbach-alfa
értékeket mutatott. A tobbi kérd6iv skalainak Cronbach-alfa értéke is legalabb 0,6 volt. Az
egész mintaban a gelotofébia az apai korlatozas kivételével egyiitt jart a szildi
banasmoddal. A gelotofébia szerinti csoportbontas soran a nem gelotofébias csoportban
alacsony, jellemzéen nem szignifikans korrelacidkat talaltunk (a BMI kiparcialasa utan is),
am a gelotofébiasok esetében a BMI kiparcialdsa utan az anyai és az apai szeretet és

korlatozas egyarant szignifikans kapcsolatot mutatott.

4. tablazat. SzUl6i nevetési stilusok és a gelotofébia Gsszefliggései.

anyal anyal anyal apai apai apai
szeretet korlatozas talvédés szeretet korlatozas talvédés
gelotofébia -0,338** 0,213* 0,407** -0,345%* 0,055 0,177+
E gelotofébia -0,469 0,460 0,414 -0,499+ 0,488+ 0,069
S O (BMI -0,621* 0,603* 0,436 -0,671%* 0,587* 0,092
Sa) % kiparcialasa
© utén)
I—* gelotofobia -0,170 0,028 0,261* -0,215* -0,021 0,114
5 9 8 (BMI -0,160 0,029 0,255% -0,214* -0,041 0,112
74 8 % kiparcialasa
utan)

A gelotofébias és nem gelotofébias csoport Osszevetése soran az anyai banasmod minden

dimenzidja, illetve az apai szeretet kiillonbséget tett a két csoport kézott.

5. tablazat. A gelotofobids és nem gelotofébids csoport Osszehasonlitiasa az észlelt sziiléi nevelési
stilusok tekintetében.




GELOTOFOBIAS NEM GELOTOFOBIAS
atlag sz0ris atlag sz01rs t/d-érték szign.

anyai szeretet 18,85 8,081 25,97 8,118 t(100) = (p = ,0039)**
2,956

anyai 10,62 4,664 7,567 4,373 t(101) = (p = 0,0218)*

korlatozas -2,331

anyai talvédés 10,62 4,718 5,966 4,764 t(100) = (p = ,0014)**
-3,291

apai szeretet 15,38 9,115 22,61 9,496 t(100) = (p = 0,0115)*
2,574

apai 7,769 4,265 7,180 4,506 t(100) = (p = 0,0585)

kotlatozas -0,443

apai talvédés 6,462 4,754 4,539 4,395 t(100) = (p = 0,1479)
-1,458

A varianciaanalizis soran az anyai korlatozas, valamint tendencia szinten az anyai szeretet
hianyanak észlelése a testsullyal, az anyai és az apai szeretet hianyanak észlelése a
gelotofébiaval allt kapcsolatban. A tdlvédéssel egyik sem hozhatd Osszefiiggésbe,

interakciot nem talaltunk (1d. 6. tablazat).

6. tablazat. A gelotofébia és a tdlsulyossag interakcidinak vizsgalata a sziilSi nevelési stilusok fliggvényében.

NEM GELOTOFOB GELOTOFOB csoporthatasok/
interakciok (IA)
ANYAI SZERETET saly F(1; 5,7) = 4,774 (p
= 0,0744)+
NEM TULSULYOS 27,70 23,50 GF(1;57) =7376 (p=
0,0370)*
TULSULYOS 24,55 18,00 IA Khi2(1) = 0,346 (p =
0,5565)
ANYAI KORLATOZAS sily F(1; 10,3) = 11,166
(p = 0,0072)%*
NEM TULSULYOS 6,300 7,000 G F(1; 10,3) = 2,993 (p
=0,1134)
TULSULYOS 8,580 11,27 TA Khi2(1) = 1,002 (p =
0,3168)
ANYAI TULVEDES suly F(1; 1,2) = 1,383 (p
=0,4272)
NEM TULSULYOS 5,600 5,500 GF(1;1,2)=0,824 (p=
0,5134)
TULSULYOS 6,265 11,55 IA Khi2(1) = 0,650 (p =
0,4201)
APAI SZERETET saly F(1; 20,7) = 1,701 (p
= 0,2066)
NEM TULSULYOS 2423 17,00 G F(1;20,7) = 13,029 (p
= 0,0017)%*
TULSULYOS 21,29 15,09 TA Khi2(1) = 0,076 (p =
0,7832)
APAI KORLATOZAS saly F(1; 10,5) = 1,415 (p
= 0,2604)
NEM TULSULYOS 6,400 7,000 G F(1; 10,5 = 0,126 (p
=0,7301)
TULSULYOS 7,816 7,909 IA Khi2(1) = 0,066 (p =
0,7967)




APAI' TULVEDES sily F(1; 5,3) = 0,588 (p
= 0,4756)
NEM TULSULYOS 4175 5,500 GF(1;53)=1,776 (p =
0,2366)
TULSULYOS 4,837 6,636 IA Khi2(1) = 0,040 (p =
0,8407)

Az egész mintat alapul véve a gelotofébia kontrollalasa utan a BMI és a nevelési stilusok
percepcidja k6zott nem mutatkozik 6sszefuggés, am BMI kontrollalasa utan a gelotofobia
és a nevelési stilusok koézott kb. ugyanolyan ereji 6sszefiiggés marad. A gelotofébiasok
csoportjaban a BMI kiparcidlasa utan még erésebb lett a kapcsolat igy a teststly
onmagaban nem hajlamosit gelotofébiara. A gelotofdbia az apai korlatozas kivételével
egyltt jart a szil6éi banasmoéddal, amely a BMI kontrollalasa utan is megmaradt, ami
szintén azt tamasztja ala, hogy egymastol fiiggetlen jelenségek. A gelotofobiasok esetében
a BMI kiparcialasa utan mutatkoz6 erés korrelaciok, ugyanakkor az elhizottaknal
tapasztalhaté a gelotofébia két és félszeres prevalencidja a gelotofobiaval kapcsolatos
érzelmi és érzelemszabalyozasi zavarokra utal. A szil6i szeretet hianyanak és az anyai
talkontrollalas  észlelése kulcsfontossagunak latszik mindkét probléma esetében.
Osszességében a kapott adatok meger6sitik Proyer, Hstoppey és Ruch (2012) a sziiléi
szeretet hianyanak, az anyai korlatozas és tulvédés a gelotofébidban meghatarozé
szerepével kapcsolatos eredményeit (naluk az anyai és apai melegség, anyai kontroll és

buntetés jart egyutt vele).
Elhizas

Egy 1995-97 kozott végzett, Norvégia egy nagy teriletének 20 év feletti 6sszlakossagara
(65000 £6) kiterjedd egészségfelmérés adatai és egy humorérzék kérd6iv (SHQ-6— Sense
of Humor Scale, Svebak, 1996) koézotti korrelaciok nem erdsitették meg az erdés kapcsolat
feltevését a humorérzék és a kilonbozé egészség-jelzések kozott, beleértve az elhizast is.
Az SHQ tételek és a testtomeg-index korrelacidja — 0,00 és — 0,06 kozott valtozott
(Svebak, Martin & Holmen, 2004), vagyis nem talaltak semmilyen 6sszefliggést a testsuly
¢s a humorérzék kozott. Kirkdnnen, Kuiper és Martin (2004) finn renddrtisztekkel
végeztek 3 éves longitudinalis vizsgalatot (humorérzék mérés: MSHS, Thorson & Powell,
1993). Eredményeik nem tamasztottak ald a humor és egészség kapcsolatat, lényegében

forditott az Osszefliggés, vagyis a magasabb humorérzék pontszammal rendelkezé




egyének valojaban kevésbé egészséges életstilust visznek (nagyobb talsuly, fokozott

dohanyzas, sziv-érrendszeri betegség kockazata).

A tinédzserek egynegyedét-egyharmadat ugratjak a tarsaik, leginkabb az elhizott
lanyokat és a tdl sovany fidkat. Akiket csufolnak, ugratnak testsulyuk miatt, alacsony test-
elégedettségrol, alacsony onértékelésrdl és ongyilkossagi gondolataikrdl szamolnak be (pl.
Eisenberg, Neumark-Sztainer & Story, 2003; Goldfield, Moore, Henderson, Buchholz,
Obeid & Flament, 2010). Az elhizott gyerek gyakran élnek at kudarcot, osztalytarsaik
gyakran kinevetik 6ket. Nem szeretik a testiiket, idealis kiginyolasi céltablava valnak, ami
egyenes Ut a gelotofébiahoz. ,,.A sajit testtel valo elégedetlensége, a bizonytalan kép dnmagdirdl és
$36gyentissége nagyon valdsgindien kinevetéstdl vald félelmet és bizalmatlansagra valo hajlamot alakit ki

azg elhizott személyben” (Petkova & Nikolov 2009, p. 107).

Vizsgalatunkban eredetileg 104 6 vett részt, egy kitolté adatait nem tudtuk
tigyelembe venni, mert kizardlag egyféle szélsé értéket adott minden kérdésnél, igy ki
kellett zarnunk a kutatasbol. Az adatgytjtés 2012 jaliusa és oktobere kozott zajlott. A
kontroll- és részben a vizsgalati csoportot a sajat ismerdseink kérébdél toboroztuk, mig a
vizsgalati csoport nagyobbik része egy, az elhizast okozé és annak kiktszobolését célzo,
életméddal kapcesolatos pszichoedukacids programban vett részt. A kérddivek kitoltése
anonim volt, vagy az interneten keresztil, vagy hagyomanyos, papir-ceruza eljaras
keretében zajlott, Onkéntesen, egyéni, otthoni valaszadas keretében, egy tlésben.
Visszajelzést igény szerint biztositottunk. Mindenki ugyanazokat a kérdéiveket és
ugyanabban a sorrendben toltétte ki. Elséként Paykel, Prusoff és Uhlenhuth (1971)
Eletesemény Kérdéivének roviditett valtozatit kaptak meg a vizsgdlati személyek. A
kérd6iv értelmezése sokszor nehézkesnek bizonyult a vsz-ek szamara (sok kérdést
kihagytak, félreértelmeztek), igy a végsé elemzésbdl ezt kihagytuk, mert valészindleg nem
kaptunk volna valés adatokat. Masodikként a Szil6i Banasméd Kérdéiv magyar valtozatat
(H-PBI, Té6th — Gervai 1999) hasznaltuk. Ezutan a Humor Stilus Kérdéivet (HSQ -
Martin, et al. 2003) alkalmaztuk, mely 32 tételt tartalmaz, 7 foka Likert-skalan kell a
kitoltonek jellemeznie 6nmagat. A kérd6iv 4 alskalara oszthatd, és 2-2 negativ, illetve
pozitiv humorhasznalati format azonosit. Pozitiv humorhasznalatnak tekintjik az énvédo,
illetve a kapcsolati humort, negativnak az agressziv és az énleértékel6 humort. A

gelotofébia mérésére a Gelophl15 magyar valtozatat (Boda-Ujlaky et al. 2012) alkalmaztuk,



4 foku Likert skalan 15 tétel esetében kell értékelni, hogy mennyire jellemz6 az allitas az
adott személyre. Legvégill, a testtel kapcsolatos szégyen- illetve bintudat mérésére a
WEB-SG (Weight- and Body-Related Shame and Guilt Scale, Conradt, Diesk,
Schlumberger, Rauh, Helebrand & Rief, 2007) kéréivet hasznaltuk. Ennek még nem volt
magyar valtozata, igy a kérdSivet a megfelel6 eljaras szerint leforditottuk magyarra, azt
vissza angolra, majd Osszevetettik a két valtozatot, a hibakat korrigaltuk. A kérdéiv 12

tételes és az adott érzelem megjelenési gyakorisagat vizsgalja, 5 foku Likert-skalan.

A 103 f6b6l 11 volt térfi és 91 nd, 42 t6 alacsony vagy normal BMI-vel
rendelkezett, 60 {6 pedig 25-6s BMI felett, vagyis volt tdlsulyos vagy elhizott. Nem vettiik
kilon az elhizas mértékét, mert tdl kevés adatot kaptunk volna egy-egy érték esetében. Az
atlag életkor 40,9 év, az atlag BMI 29,1. Bizonyos kutatasok szerint (Radomska &
Tomczak, 2010) a ndék jobban érintettek a gelotofobiaban, igy nem gondoltuk

problémanak a nemek ennyire kiegyenlitetlen megjelenését a kutatasban.

Az eredetileg elhizott személyek vizsgalatara kidolgozott WEB-SG (Conradt et al.,
2007) alskalainak atlaga és szérasa a teljes mintan sorrendben: szégyen: 15,53 (6,10) ,
Cronbach-alfa=0,80; buntudat: 18,78 (6,67), Cronbach-alfa=0,84. A Gelophl5 atlaga és
szorasa: 1,81; 0,64; Cronbach-alfa=0,91 A mintdban a gelotofébidasok mértéke 13% volt,
ami kétszerese a magyar atlagnak (Boda-Ujlaky et al., 2012). A gelotofobias csoportnal a
szégyen és buintudat pontszam volt magasabb. Szégyen: 14,74 (5,85) vs 21 (5,59), t(101)=-
3,60, p<0,001; 18,13 (6,48); buntudat: 18,13 (6,48) vs 23,31 (6,44), t(101)=-2, 692, p<0,01.
Ez 6sszefliggésben lehet a testsullyal, a test miatti szégyenérzettel, az étkezési és mozgasi
szokasok miatt blintudattal, hiszen az atlagos testsulytak kozott csak 5%, mig a talstulyos

személyek k6zott viszont 18 % volt a magas pontszamu gelotofébiasok aranya.

A Pearson-féle linearis korrelaciés eredmények szerint szignifikans pozitiv
korrelaciot kaptunk a testtomeg index (BMI) és a gelotofébia kézott (r = 0,230, p<0,05)
és a szégyen skala (r = 0,529, p<0,01), valamint a bantudat skala kozétt (r = 0,201,
p<0,05) kozott. A gelotofdbia szintén pozitivan korrelalt a szégyen (r = 0,478, p<0,01) és
a buntudat skalakkal (r = 0,224, p<0,05). Tendencia szinten a HSQ negativ humorral,
valamint szignifikansan negativan a HSQ kapcsolatépité humorral (r=-0,343, p<0,01) és a

HSQ énvédé humorral (r=-0,253, p<0,01), illetve a pozitiv humorral (+t=-0,346, p<0,01).



Vagyis a pozitiv humor hasznalatanak a hianya, nem pedig a negativ humor hasznalatanak
el6térbe helyezése kapcsolédik a gelotofébiahoz. Vagyis a gelotofébiasok nem tudjak a
humort megkiizdésre és a tarsas kapcsolataik erésitésére hasznalni, vagyis valéjaban nem
tudnak a pozitiv és a negativ humor kézott kilonbséget tenni. Erdekes médon, nem
talaltunk kilonbséget az eclhizottak/talstlyosak és a normal testsulyd személyek
gelotofébia pontszamaban. Ez, a testsulycsoportok kézott hianyzé kilonbség ellentmond
annak a virakozasunknak, hogy a tdlsilyos/elhizott személyeknél magasabb kinevetéstél
valo félelemre utal6 eredményeket kapunk. Ezt jogosan feltételezhettik Petkova és
Nikolov (2009) tanulmanya alapjan, akik tdlstulyos személyeknél magasabb gelotofébia
szintet talaltak a nem talsilyos csoporthoz viszonyitva. Ugyanakkor, mint mar emlitettiik,
a sulyproblémakkal kiizd6k korében a gelotofébiasnak tekinthetSk aranya 18%, mig az
atlag populacidban ugyanez 7%. Tovabba, a gelotofébia mutaté a BMI-vel mérsékelt,
illetve a szégyennel val6 kifejezettebb pozitiv korrelacidja szintén az elvart iranyba mutat.
Az alacsonyabb gelotofébia pontszamd, tobbségében atlagos testsulyd személyek
magasabb pozitiv humorhasznalata, illetve a gelotéfébia névekedésével csékkend
kapcsolatépité humorhasznalat utalhat a magasabb gelotofébia pontszammal és testsullyal
rendelkez6k esetleg meglévé kapcsolati problémaira (amit egyébként az életesemények

kapcsan gyakran emlitenek).

Az altalunk megallapitott viszonylag j6 korrelacié a gelotofobia és a szégyen k6zott
alatamasztja Proyer és munkatarsai (2010) eredményeit, akik eltéré modszerrel szintén ugy

talaltak, hogy a gelotofdbia elsésorban szégyenre valé hajlammal kapcsolatos.
Mentalis egészség

A gelotofébia és a mentalis egészség kozotti legfontosabb Gsszefiiggésnek a gelotofébia
paranoiditassal (Platt & Forabosco, 2010; Platt, Ruch, Hoffman & Proyer, 2012; Titze,
2009; Weiss et al., 2012), illetve a szocialis fébiaval (Boois, 2009; Edwards, Martin &
Dozois, 2010; Titze, 2009; Weiss et al, 2012) valé kapcsolata latszik. Matos, Pinto-
Gouveia ¢és Gilbert (2012) a szégyen és a paranoiditdas Osszefliggésére mutatott ra,
amennyiben a paranoiditas a szégyen-emlékek kozpontisagaval és fontossagaval allt
kapcsolatban, am a szocialis fobiat ugyanezek nem jelezték el6re. Az elébbi a kiilsé

szégyennel, mig az utdbbi a belsével mutatott egytttjarast.



A kutatasban N=133 {6 vett részt (43 férfi, 90 no), f6ként egyetemistak, akiket
pszichologia szakosok szamara meghirdetett valaszthaté A humor pszicholdgidja cimi
kurzus keretében a kurzus hallgat6i toboroztak. Atlag életkoruk 29,05 év. A Geloph15-6n
kiviil a TCI nevd rajzos kreativitas-vizsgalo tesztet, az MSHS-t (Multidimensional Sense of
Humor Scale, Thorson & Powell, 1993) az SCL-90-et (Derogatis-féle Tunetlista, DBSI,
Derogatis, Lipman & Covi, 1973, magyar valtozat Unoka, Rézsa, K6, Kallai & Fabian,
2004), valamint a HSQ-t (Humor Styles Questionnaire, Martin et al, 2004) vettiik fel. A
gelotofébia és a mentalis egészség Gsszefiiggésein kivil ehelyttt mast nem elemzek, igy
csak a DBSI lefrasara tamaszkodnék. A kérd6iv 90 tételt tartalmaz, 9 alskalabol all:
szomatizaci6é, kényszeresség, interperszonalis érzékenység, depresszid, szorongas,
ellenségesség, fobias szorongas, paranoid ideacid, pszichoticizmus, valamint néhany, az
el6z6 skalakba nem sorolt tétel, melyeket nem lehetett egyértelmien egyik skaldhoz sem
rendelni. Kiszamithaté az un. Globalis Salyossagi index (GSI), a Pozitiv Ttnet Distressz
Index (PSDI), valamint a Pozitiv Tiinet Osszes (PST). Mi a skalaértékekre és a GSI-re

tamaszkodunk a vizsgalatban.

A skalak bels6 konzisztencidja minden estben legalabb 0,65-6s volt. A gelotofébia
mértéke minden alskalaval korrelalt (p<0,01), minimum r=0,3 f{o6lotti korrelaciok
jelentkeztek, az interperszonalis érzékenység, a fobids szorongas, a paranoiditas és a
globalis sulyossagi index r=,500 korili értékeket mutatnak. (1d. 7. tablazat).

7. tablazat. A gelotofébia és a mentdlis egészség kozotti korrelacios értékek (Szom=szomatizacio, K=kényszeresség,

IPEIinterperszonélis érzékenység, D=depresszié, Szor=szorongis, E=cllenségesség, F=fobids szorongas,
Pa=paranoia, Psz=pszichoticizmus, GSI=globalis sulyossagi index), *p<0.05, **p<0,01, ***p < 0,001.

DBSI Szom K IPE D Szor E F Pa Psz GSI

Geloph | ,322%FF | B3e2¥F%k | 493%k% | 3] ,312%% ,300%* L4936 | 480+ ,393%* ,520%*

Hasonl6é képet mutat a gelotofébiasok (n=14) és a nem gelotofébiasok (n=119)
Osszehasonlitasa (Id. 8. tablazat). A gelotofébiasok minden egyes skalan szingifikansan

magasabb pontszamot értek el a mentalis problémakat illetéen, mint a kontrollcsoport.

8. tablazat. A gelotofébiasok és nem gelotofébidsok Gsszehasonlitisa a mentdlis egészség mutatdinak

tukrében.
gelotofobias nem gelotofébias t/d érték,
atlag s20ras atlag sz0ras szignifikancia
DBSI total 78,00 23,73 35,03 25,72 t(128) = -5755
(p = 0,0000)***




szomatizacié 7,571 4,183 3,261 4,277 t(131) = -3,575
(p = 0,0005)***
kényszeresség 10,29 3,832 6,076 4,887 t(131) = -3,109
(p = 0,0023)**
interperszonalis 7,143 3,570 2,992 2,845 t(131) = -5,023
érzékenység (p = 0,0000)***
depresszié 10,21 5,727 5,000 4,569 t(130) = -3,927
(p = 0,0001)***
szorongas 10,29 3,771 5,076 4,223 t(131) = -4,411
(p = 0,0000)***
ellenségesség 7,500 3,995 3,907 3,807 t(130) = -3,322
(p = 0,0012)**
fobias szorongas 6,143 3,371 2,220 2,566 t(130) = -5,222
(p = 0,0000)***
paranoiditas 8,786 3,577 3,756 3,199 t(131) = -5,496
(p = 0,0000)***
Pszichoticizmus 9,000 3,697 3,555 3,526 t(130) = -5,262
(p = 0,0000)***

Vagyis a gelotofébiasok jelentésen rosszabb mentalis egészségi mutatokkal jellemezhetdk,
mint a nem gelotofébiasok és fé6ként a paranoiditas, a kapcsolati érzékenység és a fobia,
valamint az Ossz-mutatok allnak vele erés kapcsolatban, de minden egyes mutatd is
szingifikansan negativan korrelal vele, valamint a gelotofébias és nem gelotofébias
csoport kozott is minden egyes mutatéd szignifikinsan kilonbozik. Igy nem kothetd

kizardlag egyetlen problémahoz, hanem mindegyiknek része.
Megktizdés

A gelotofobiasok érzelmi nehézségei, a masok szamara pozitiv szituaciok fenyegetésként
val6 értelmezése mindenképpen felveti a megkuizdési kapacitasuk deficitjiének eshetéségét.
A gelotofébia és a megklizdés kapcsolatat egy korabbi, a kérd6iv elsé magyarorszagi
hasznalatkor végzett vizsgalat igyekezte feltarni. A Geloph<46> kérdéiv (ekkor még a 46
tétel Gsszértékével szamitottuk ki a gelotofébia mértékét) mellett a Szocialis és Frzelmi
Intelligencia kérdSivet (SZEMIQ, Olah, 2005) és a Pszichol6giai Immunkompetencia
kérdéivet (PIK, Olah, 2005) toltotték ki a vsz-k, 2007 aprilisaban és majusaban az akkori
Berzsenyi Daniel Féiskola (Szombathely) Humor a tanitasban cimd kurzusanak egyik

kévetelményként a kurzus hallgatéi vették fel, Gsszesen N=200 f6 segitségével. Fletkoruk

18 és 82 év kozott valtozott, atlaga 29,84.

A pszichol6giai immunkompetencia a személy megkiizdési forraskapacitasat vizsgalja, {gy

relevans tényezé lehet a gelotofobia kialakulasa, illetve a személy szamara érzelmileg




éppen megterhel6 szituaciok kezelése kapcsan. ,,A pszichologiai immunrendszer fogalma
azoknak a személyiségforrasoknak a megjelolésére szolgal, amelyek képessé teszik az
egyént a stresszhatisok tartés elviselésére, a fenyegetésekkel wvalé eredményes
megkiizdésre ugy, hogy a személyiség integritisa, mikodési hatékonysaga és fejlédési
potencialja ne sériljon, inkabb gazdagodjon, a stresszel valé aktiv foglalkozas soran
szerzett tudas, élményanyag és tapasztalat interiorizacidja kovetkeztében” (Olah 2005: 85).
A gelotofobiasok éppen ebben mutatnak nehézségeket: a szégyen élménye vagy annak
anticipalasa megakadalyozza ket még az olyan kellemes és hétk6znapi helyzetek adekvat

megélésében, mint a humor és a nevetés.

A PIK alskalai kozil a pozitiv gondolkodas, a koherenciaérzés, az Ontisztelet, a
névekedésérzés, a rugalmassag és kihivaskeresés, a leleményesség, az énhatékonysag érzés,
a tarsas mobilizalas képessége, a szocialis alkotoképesség, a szinkronképesség, a
kitartasképesség, az impulzivitas kontroll, az érzelmi kontroll, az ingerlékenység gatlas és a
harom Osszefoglalé skala (megkézelitd, monitoroz6 rendszer; mobilizald, alkoto,
végrehajtd rendszer és az Onszabalyozas) mutatott szignifikans korrelaciot a gelotofébia

osszértékével (Id. 9. tablazat).

9. tablazat. A gelotofobia 6sszpontszamanak korrelacidja a PIK alskalaival.

Pozitiv Koherenciaérzés Ontisztelet Novekedésérzés | Rugalmassdg, | Leleményesség
gondolkodas kihivaskeresés
G r=-0.201%* r=-0.315%* r=-0.175% r=-0.386%* r=-0.265%* r=-0.206%*
En- Térsas Szocialis Szinkronicits Kitartis Impulzivitas
hatékonysag mobilizalas alkotéképesség kontroll
G r=-0.152% r=-0.139% r=-0.206** r=-0.374%* r=-0.130+ r=-0.257%*
Erzelmi Ingerlékenység Megkéozelitd Mobilizalé Onszabélyozis
kontroll gatlas rendszer rendszer
G 1=-0.363** r=-0.174* r=-0.271%* r=-0.213%* r=-(0.342%*

A gelotofobiasokat atlag alatti és atlag feletti csoportokba is besoroltuk, (m=24,34, igy a
24 pontosok atlag alatti, a 25 pontosok mar atlag feletti értéket kaptak), ezeket attol
figeben, hogy az elméleti szérasok eltértek-e egymastol, t-probaval vagy Welch-féle d-
probaval hasonlitottuk 6ssze (Id. 10. tablazat). A pozitiv gondolkodas, a koherenciaérzék,
az Ontisztelet, a névekedésérzés, a rugalmassag és kihivaskeresés, a leleményesség, az
énhatékonysag érzés, a tarsas mobilizalas képessége, a szocialis alkotoképesség, a

szinkronicitas, az impulzivitas kontroll, az érzelmi kontroll és a megkdzelité rendszer, a



mobilizal6é rendszer és az Onszabalyozas mentén szignifikansan eltéré értéket mutatott a

két csoport, minden esetben a ,,oelotofdbias’™ csoport kapta az alacsonyabb atlagértéket.
port, »Z P p y g

10. tablazat. A gelotofébias és nem gelotofébids csoport megkiizdési kapacitisanak 6sszehasonlitasa.

Alskala Statisztikai préba A nem gelotofébias A gelotofébias csoport
csoport atlaga és szérasa atlaga és szorasa
Pozitiv gondolkodas t(198)=1,973* 49,04 7,690 46,80 7,876
Koherenciaérzés d(165)= 4,154** 47,72 7,436 43,46 06,742
Ontisztelet t(198)= 3,315 51,06 7,129 41,38 7,433
Novekedésérzés t(198)= 5,260** 47,38 7,994 41,38 7,433
d (162)= 5,361**
Rugalmassag, kihivaskeresés d(173)= 3,337** 49,24 7,811 4577 6,641
Leleményesség t(198)= 2,400* 51,21 7,775 48,55 7,196
d(163)= 2,449*
Enhatékonysag érzés t(198)= 2,217* 48,53 7,088 46,20 7,317
Tarsas mobilizacié képessége | t(198)= 2,196* 52,18 6,929 49,91 7,332
Szocialis alkotdképesség t(198)= 4,631** 47,44 7,405 48,57 6,716
Szinkronicitds t(198)= 4,631** 47,44 7,405 42,39 7,525
Kitartas képessége t(198)= 2,223* 45,56 5,049 43,95 4,757
Impulzivitas kontroll t(198)= 2,647** 46,90 7,135 44,07 7,571
d(146)= 2,604**
Erzelmi kontroll t(198)= 4,552%* 46,62 6,890 42,04 0,832
Megkozelité rendszer t(198)= 3,445%* 45,65 5,736 42,91 4,897
Mobilizalé rendszer t(198)= 3,098** 57,52 8,523 53,72 8,111
Onszabélyozis t(198)= 3,966 ** 41,81 5,315 38,74 5,216

Egy harmadik statisztikai elemzés kisebb csoportokra osztva vizsgalta a gelotofobiasokat.

A koherenciaérzés, a novekedésérzés, a szinkronicitas, illetve az Gnszabalyozas nagyon
markans kilonbségeket mutatott minden elvégzett elemzésben, igy ezeket tekinthetjik a
gelotofébiaban meghatarozonak. A koherenciaérzés azt irja le, hogy az egyén mennyire
képes az Osszefuggések megértésére, megérzésére, annak az érzésére, hogy a kilsé
kornyezet valtozasai elére jelezhet6k. A magas pontszamot eléré emberek az élet nehéz
pillanatait inkabb tekintik lekiizdend6 kihivasoknak, nem pedig értelmetlen szenvedésnek,
nem menekiilnek a megprobaltatasok el6l. A névekedésérzés arra a képességre utal, hogy
az egyén 6nmagat folyamatos megujulasra és névekedésre képes személyként definialja,
ami motivalja is arra, hogy az Uj tapasztalatokbdl minél tEbbet asszimilaljon. A
szinkronképesség a kérnyezeti valtozasokkal valé egytitt vibralasra vonatkozik, a figyelem
¢és a tudati mikodés feletti kontroll képessége. Az 6nszabalyozas a szinkronképesség, az
impulzivitas kontroll, az érzelmi kontroll és az ingerlékenység-gatlas skalak osszege. Ezek
alapjan 4gy tdnik, hogy a geletofébiasok megkiizdési hianyossagai elsésorban a
kornyezetiikkel — valtozasainak kezelésével ¢és az onnan szerzett tapasztalatok

asszimilacidjaval kapcsolatos problémaibdl adédnak, nem pedig az érzelemszabalyozasi




nehézségeikbdl. Lénygében a problémakozponta megkiizdés nem mikodik megfeleléen

naluk — elképzelhetd, hogy éppen a szégyenre val6 hajlamuk miatt torzitjak a valésagot.
Osszefoglalas és kivetkeztetések

Kutatasaink alapjan a gelotofobia jelensége kozvetlenil az énre iranyuld
érzelmekkel kapcsolatos, melyek részben a sziiléi, részben az iskolai banasmod
kovetkeztében jelentkeznek. Szamos érzelemszabalyozasi problémaval all kapcsolatban,
ugyanakkor az interperszonalis problémak kognitiv értékelésének zavara is megjelenik. A
jelenség komplex, egyel6re plauzibilisnek latszik az az elképzelés, miszerint a gelotofébia
normal személyek személyiségjellemzsije, nem kizarélag patologias allapotokhoz kéthetd.
Kutatasaink illeszkednek a gelotofébia nemzetkézi kutatasainak trendjébe és azok
eredményeit is megerdsitik.

Kutatasaink szamos problémat hordoznak magukban, illetve vetettek fel. A
legnagyobb problémat a vizsgalatok korrelacids természete veti fel, ugyanakkor a
gelotofébiasok aranya annyira kicsi egy adott populacioban, hogy az szinte lehetetlenné
teszi a kisérleti modszer alkalmazasat. Egy ebbdl kovetkezd, de ettdl eltéré masik
probléma a teszt sztenderdizalasa. Kutatasaink alatt a kérdéivet eredetileg kidolgozo
szerz6k tobbszér moédositottak azon, igy a Geloph <46>, a Geloph <15>, majd a
PhoPhiKat-45 is megfelel6 méréeszkoznek bizonyult — német, illetve svéjci populacion. A
megfelel6 magyarorszagi alkalmazashoz még a sztenderdizaciés eljarason at kéne esnie,
amit eddig nem tettink meg. Tovabbi problémat abban latok, hogy a szégyennel
kapcsolatos szakirodalomban a kinevetés jelentésége ugyan szamtalanszor felbukkan, am
elméleti szempontbdl az leginkdbb a megalaztatashoz kothetd (ami a szégyen mindségileg
¢és mennyiségileg is sajatos formaja), igy elképzelhet6, hogy az eddigi kutatasok rossz
vaganyon futottak, ami a szégyent illeti. Ha mindazt, amit eddig elvégeztiink a szégyennel
kapcsolatban, azt a megalaztatas élményén vizsgaltuk volna, elképzelhet6, hogy az
interperszonalis helyzetbe horgonyzottsagat tapasztaltuk volna és ekkor mar nem biztos,
hogy a személyiségjegyként vald felfogasa lenne ésszerd. Ilyen forman elsé és
legfontosabb feladatnak a megalaztatassal valé kapcsolatanak vizsgalatat tartom, akar a
Humiliation Inventory, akar iskolai megfigyelés, akar sztl6parok és gyermekeik vizsgalata
révén. Amennyiben valoban a megalaztatas élménye jobban koétédne a kinevetéshez,

ahhoz, hogy a gelotofébia létjogosultsagat meghatarozzuk, sziikség lenne annak



feltarasara, hogy a megalaztatas érzését kivaltd helyzetek kozil a kinevetés specialisnak
tekinthet6-e és az interperszonalis viszony fliggvényében mas viselkedésekkel jarhat-e.

A kutatasokban hasznalt kérdéivek miatt az elkertlé személyiségzavar és a

gelotofébia kapcesolatainak viszonya eddig nem tisztazott, elképzelhets, hogy sokkal
inkabb az elkertl6 személyiségzavar alesete, nem pedig a szocialis fébiaé (mint ahogy azt
Edwards, Martin és Dozois, 2010, allitjak). Tudomasom szerint e személyiségzavar
mérésére eddig nem dolgoztak ki kérdéives eljarast, igy célszert lenne diagnosztizalt
elkertil6 személyiségzavarban szenvedd személyekkel elvégezni a gelotofébia mérését.
A fentebb emlitett alapproblémakon tdl is latunk izgalmas vizsgalati lehet&ségeket.
Amennyiben a gelotofobia valéban személyiségjegy és valoban a szégyenhez kothetd
(vagyis az alapkérdések sorra cafolhatok), fontos lenne az empatiaval (legyen az érzelmi
vagy kognitiv, 6nmagunkra vagy masokra iranyuld) val6 viszonyat tisztazni. A szégyen a
masok iranyaba érzett empatiat csokkenti (6sszefoglalasat 1d. Tangney & Dearing, 2002),
elképzelhetd, hogy a gelotofébia az 6nmagunkra iranyulét is. Ennek kapcesan felmertlhet a
self-compassion (Neff, 2003) fogalmaval valé viszonya. Elképzelheté tovabba, hogy a
szégyen és a megalaztatas abban is killonboznek egymastol, hogy a megszégyeniilt el tudja
képzelni, hogy a megszégyenité fél vagy a kozonség (bizonyos tagjai) empatikus(ak) vele,
de a megalazott egyén nem. Ennek kovetkeztében elképzelhet, hogy a megalazottak
masok nevetését olyan jelzésnek értékelik, hogy neveték tisztaban vannak az 6
megalaztatasaval és nem akarnak ezen segiteni, valtoztatni, mig a szégyent atél6k nem. A
gelotofobiat, illetve a megalaztatas és a szégyen kulonbségét vizsgalni lehetne a
reflektorfényhatassal, illetve a transzparenciaval kapcsolatban is. Ha nem nagyobb a
gelotofébiasok  esetén ez a  hatas, dujfent nem értelmezhet6 a  gelotofébia
személyiségjegyként, mig a szégyennel kapcsolatban elképzelhetd, hogy a megalaztatast
transzparensebbnek élik meg, mint a szégyent.

Osszességében a gelotofébiaval kapcsolatos vizsgilataink sokkal tébb kérdéjelet
vetettek fel, mint amennyi kérdést megvalaszoltak. Egyel6re ugy tanik, van értelme a
gelotofébia személyiségjegyként vald értelmezésének, bar roppant fontos vizsgalatok még

mindig elvégzésre varnak.
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