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A kutatasi terv kozérdekii adatainak kivonatal

beavatkozassal nem jiré vizsgalatok® szamdra3

A kitdltott nyomtatviny adatait az etikai véleményt adé Regionalis Kutatdsetikai
Bizottsagnak korlitozas nélkiil hozzaférhet6vé kell tennie barki szamara.

A kutatas-fejlesztési tevékenység soran létrejéve szellemi javakat Magyarorszagon tobb torvény is
védi.* Ugyanakkor a Helsinki Nyilatkozat 16. pontja, az Ovideoi Egyezményt hatalyba léptet
2002. évi VL torvény, és az orvosi kutatdsok végzésérdl szold miniszteri rendelet az emberen
veégzett orvosi kutatasok etikus folytatisa érdekében megkovetelik az etikai bizottsagokt6l, hogy a
kozvéleményt tdjékoztassdk az altaluk véleményezett kutatisok fontosabb adatairol. A
kézvélemény tajékoztatdsanak célja: az etikai bizottsdg munkéjanak nyilvanossaga, a kutatdsok
alanyai alapvet$ emberi jogainak biztositésa.

A 2007. HI1. 10-t8] hatalyos 1/2007. (I. 24.) EiiM rendelettel modositott 23/2002. (V. 9.) EaM
rendelet szerint az aldbb felsorolt, a kutatdsi tervben megtalalhaté adatok kozérdekii adatok,
amelyeket barki korlatozas nélkiil megismerhet. Kérjiik, hogy a szellemi alkotdsok oltalméanak
védelmét is szem eltt tartva, a nem nyilvanos kutatasi terv alapjan toltsék ki ezt a tablazatot. A
kozvélemény ¢és az alanyok tisztességes, lényegre toré tdjékoztatdsat tartsa els6dleges
szempontnak. A kutatési terv szakmai-etikai j6vahagyasa utan, az etikai bizottsag a sajat honlapjan
minden érdekl6dd szdméra kozzé teszi az itt megadott kozérdekli adatokat. Szakmai vagy
szolgalati titoknak mindsiilé, illetve a kutatds érdekeit veszélyezteté adatot ne kozoljon!

A téma megnevezése (nem kell, hogy megegyezzen a kutatési protokoll cimeével)

A holisztikus egészségfogalomnak megfeleltetett életmod-feltaras és Osszefiiggései az
Antonovsky-féle koherencia-érzettel, a Szeged-Csanadi Egyhazmegyében.

A kérelem iktatasi szama: igé / oA 8_/51 s

A kérelmez6 neve, munkakére és beosztasa: Prof. Dr. Benké Zsuzsanna, professzor emerita

' A 23/2002. (V. 9.) szami EiiM rendelet 20/S. § (1) bekezdése szerint az itt felsorolt, a kutatasi tervben is
megtalalhaté adatok kozérdekii nyilvanos adatok, amelyeket az etikai bizottsdg a honlapjan kételes
nyilvanossagra hozni. Kérjiik, hogy a szellemi alkotasok oltalmanak védelmét szem eldtt tartva, a nem nyilvanos
kutatési terv alapjan készitsék el ezt az adatlapot.

2 A 23/2002. (V. 9.) szamu EiiM rendelet 20/B. § g) és h) pontjai szerint;

8.) beavatkozdssal jaro vizsgdlat (interventional trial): fizikai beavatkozassal jaré orvostudomanyi kutatés és
minden olyan beavatkozassal jar¢ kutatés, amely a vizsgalati alany lelki egészségére nézve kockézattal jar
h.) beavatkozdssal nem jdré vizsgdlat (non-interventional frial): emberen végzett, a g) pont ald nem tartozo
orvostudomanyi kutatas: 1/2007. (1.24) Eit. M. rendelet

’ Ez a nyomtatvany a 23/2002. (V. 9.) szamu EtiM rendelet 20/S. § (1) bekezdéseinek 2008. szeptember 1-jén
hatalyos szovege alapjan késziilt.

* A taldlményok szabadalmi oltalmarél sz6l6 1995. évi XXXIIL torvény, a szerz6i jogrol szolo 1999, évi
LXXVIL. torvény.



1. A kutatas célja

A kutatds célja a holisztikus egészségfogalom dimenzidira (fizikai, mentélis, érzelmi,
spiritudlis, tdrsas, tdrsadalmi) alapozott életmodvizsgalat clvégzése ¢s a vizsgalt
dimenziok sszefliggéseinek feltardsa az Antonovsky-féle Koherencia-Erzet kérdéivvel
mért eredményekkel.

2. A kutatas megszervezése és médszerei

A kutatds kétféle modszerrel dolgozik: 1. szakirodalmi feltdard munka és 2. asszisztalt,
strukturalt kérdéives egyéni és csoportos interji, a vizsgalt almintdk igényeinek
fiiggvényében 6nkitdltds vagy lekérdezéses valtozatban. A kutatds helyszine a Szeged-
Csanadi Egyhdzmegye Szent Gellért Katolikus Iskolai Féhatosaga (SZEGEKIF) ala
tartozd Koznevelési Intézmények.

3. A tervezett kutatas szakirodalmi alapjai

A mai egészségértelmezések szerint a természeti, tarsadalmi kornyezet, a rendelkezésre
allo forrasok mértéke, a problémak lekiizdése, a sikerélmény, az elégedettség mind-mind
az egészségli allapot meghatarozdi. Az egészséget passziv allapot helyett tSbbnyire
folyamatként értelmezik. A cselekvikészség fejlddése az egész életen ativel, az egyén U
kompetencidk elsajatitasara torekszik. Mas kutatok az egészséget a problémamegoldasra
¢s az érzelmek irdnyitdsdra vald képességként értelmezik, ami lehetévé teszi a pozitiv
énkép, a testi-lelki elégedettség megbrzését és tjra hangsulyozasat.

A holisztikus szemlélet azt vallja, hogy az egészség kiilonbozd elemeit
semmifélékképpen nem érdemes kiilon szemlélni, hiszen ezek minden esetben
kolcsdnhatasban és kolesonds fliggdségben allnak egymassal. A modern holisztikus
egészségfogalom hat egészségelemet hatiroz meg:

Fizikai egészség: a test megfeleld miikodése.

Mentalis egészség: a tiszta és kovetkezetes gondolkodas képessége.

Erzelmi egészseg: az érzelmek (félelem, 6rom, banat, dith, undor) megfelels
felismerésének és kifejezésének a képessége. Az érzelmi, vagy affektiv
egeszseg a stresszel, depresszidval, és szorongdssal valé megkiizdést is jelenti.

Spiritualis egészség: vallasos hit, a vallds gyakorlasa; személyes hitvallds,
viselkedési elvek, a lelki béke és a belsd 6sszhang elérésére vald torekvés.

Tarsas egészség: a masokkal vald kapcsolatok kialakitisanak és fenntartisanak
képessége.

Tarsadalmi egészség: a tarsadalomba val¢ integralédas igénye, lehetésége.

|

|

|

A tudomanyok fejlédése sziikségszertien paradigmavaltéssal jar. A paradigmavaltas akkor
kovetkezik be, amikor a tuddésok tobbsége elfogadja az uj paradigmat a tovabbi
tudomanyos tevékenység alapjaként. Az (j tudéasrend képes intézményesiilni, létrehozza
sajat tudoményos intézeteit, tanszékeit, lapjait illetve Atveszi a korabbiak feletti
ellenérzést.

A paradigmavaltas jegyében sziiletett Aaron Antonovsky elmélete is (Lindstrém és
Eriksson, 2006), aki azt 4llitotta, hogy az emberek egészségére pozitiv hatassal van az,
ahogyan a sajét életiiket szemlélik. Aaron Antonovsky (1923-1994) egészségmodellje a
’koherencia érzet’ néven valt ismertté, a koherencia a test és a 1élek Osszetartozasara,
egységére utal. Az elmélet szalutogenetikus, azaz az egészség forrasat kutatja a
patogenetikus iranyultsgu betegségek okanak keresése helyett.



Az Antonovsky-modell kézéppontjdban az egészség 4ll, melyet szubjektiven €l

meg az egyén. A modell szerint egészség érzete akkor is lehet az embernek, ha kronikus
beteg, vagy egészségtelen koriilmények kozott él, vagy sulyos krizisben van. A
stresszorok ebben a modellben kézponti szerepet jatszanak. Antonovsky vélekedése
szerint a stressz mindig és mindenhol jelen van, csoda hogy az emberek képesek ttlélni az
ezeknek valo 4llando tomeges kitettséget. A korabbi Aaltalanossa valt vélekedéssel
szemben szerinte a kdosz és a stressz az élet elkeriilhetetlen része. Minél jobbak az egyén
megkiizdési stratégidi, minél tobb tartalék all rendelkezésre, annal hamarabb sikeriil a
stresszorok &ltal 1étrej6tt nyomast ellensulyozni.
Antonovsky vildgaban az egészség relativ és szubjektiv. A legfontosabb kutatdsi kérdése
az, hogy mitél vagyunk, maradunk egészségesek? (szalutogenezis) és nem az, hogy mik a
betegség okai? (patogenezis). Elméletének alapfogalmai az Altalanos Rezisztencia
(ellendllas) Erdforrasok (ARE-k) és a Koherencia érzet (KE).

Az ARE-k olyan bioldgiai, anyagi, lelki, érzelmi és tarsadalmi tényezdék, amelyek
kénnyebbé teszik az ember szadméra, hogy életét konzisztensnek, strukturdltnak és
érthetének lassa. A koherencia-érzet (KE) komponensei a vilag megérthet6ségnek
¢lménye, azaz a kognitiv komponens; a kezelhetéség élménye, azaz az instrumentalis
vagy viselkedéses komponens;, és az értelemteliség élménye, azaz a motivacios
komponens.

Antonovsky egészség megkozelitése multidiszciplinaris  szemléleti. E
multidiszeiplinaritds alapjat a kévetkezé harom tudomény egymasmellettisége biztositja: a
medicina, a pszicholégia, a szociologia. Az egészségre vonatkozdan egyiknek sincsen a
masik fol6tt, vagy eldtt prioritdsa.

Elmondhat6, hogy a mai modern, tébbnyire posztmodern ember életében, a fejlett
vildgban, az egészség megbrzésében az életmddja alakitésa, formélasa 4ll a kozéppontban.
Az életm6d a tarsadalmi gyakorlat hasznos tipizaldsi lehetdsége, amely az egyén
identitdsanak megismeréséhez is alapot szolgaltat. Az életmodd elemek kozé tartoznak a
munka, tanulds, miivel6dés, tarsas egyiittlét, fogyasztas, taplalkozas, oltozkdodés,
Szabadid§ eltoltés, lakas. A felsorolt életmodelemek segitik az emberek alkalmazkodésat
a tarsadalomban az 1j feltételekhez, j koriilményekhez. A 20. szézad végi Oriasi
tarsadalmi, gazdasagi, technikai és politikai valtozasokban az életméd, az életstilus még
szignifikdnsan képes kifejezni a tarsadalmi magatartasformak kozti egyéni, illetve
tarsadalmi hasonldsagokat és kiilonbségeket. S6t, néhdny szocioldgus szerint az életmdd,
az dletstilus €s a kornyezet magatartdsra gyakorolt befolyasa erételjesebb, mint az a hely,
amelyet az egyén a tarsadalmi rétegzédésben foglal el. Hogy ez mennyire van igy, vitatott,
de az nem kétséges, hogy az életmdd, életstilus egyre inkabb a magatartas meghatérozé
részeveé valt.
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4. A kutatisba bevonni kivant vizsgilati alanyok szdma, illetve kore, neme, életkora

Az alapsokasagot a Szeged-Csanadi Egyhdzmegye feln6tt lakossdga képezi, amelybdl
500 f8s rétegzett véletlen mintavételre keriil sor. A mintavétel soran a telepiilés tipusa,
iskolai végzettség és életkor szerinti reprezentativitdsra toreksziink. A vizsgalat
helyszinei a Szeged Csanadi Egyhdzmegye Szent Gellért Katolikus Iskolai Féhatosiga
(SZEGEKIF) ala tartozé Koznevelési Intézmények, ahol a mintavételi alapot az
intézmények pedagdgusai, oktatdi és nem oktatd dolgozdi, valamint az intézményekbe
jaro gyerekek/diakok sziilei, nagysziilei képezik.



S. Retrospektiv, beavatkozassal nem jaré vizsgdlatok esetében, amikor a 23/2002. (V. 9.)
szami EiiM rendelet 20/Q. §-idnak alkalmazdsdra keriil sor, a nyilvanos adatvédelmi
tajékoztatas® (A tajékoztatds — killondsen statisztikai vagy tudoméanyos célu adatkezelés
esetén — megtorténhet az adatgytjtés tényének, az érintettek korének, az adatgytijtés céljanak,
az adatkezelés id6tartaménak és az adatok megismerhetéségének mindenki szaméara
hozzaférhet6 modon torténd nyilvanossagra hozatalaval, ha az egyénre szold tajékoztatas
lehetetlen vagy aranytalan koltséggel jarna.)

A résztvevOk adatainak bizalmas kezelése a vonatkozd jogszabéalyok szerint torténik. A
felmérésben érintetteket tdjékoztatjuk a vizsgalatrél, az abban vald részvétel Snkéntes
voltarol. A kérdéives vizsgalat soran rogzitett adatokat kodolva kezeljiik, azokbol a
megkérdezett egyén személyazonossiga nem lesz megallapithato.

Nyilatkozom, hogy a fenti adatok nem sértik a kutatasnak a szellemi alkotdsok védelmére
vonatkozé érdekeit és nem tartalmaznak szakmai- vagy szolgélati titkot, illetve a kutatas
érdekeit veszélyeztetd adatot. A fenti adatokat barki, korlatozas nélkiil megismerheti.
Tudomasul veszem, hogy jévahagyds utdn az RKEB a kozérdekii adatokat a honlapjan kozzé

teszi.

Szeged, 2018. oktober 29. nap

Prof. Dr. Benk$ Zsuzsanna - Dr. habil. Tark6 Klara
professzor emerita %, / féiskolai tanar
kérelmez6 neve és alairasa . intézetvezetd neve és alairasa

3 A beavatkozassal nem jaro, retrospektiv, statisztikai vizsgalatok esetén — ahol az egyénre sz616 tajékoztatas
lehetetlen vagy aranytalanul nagy koltséggel jarna a 23/2002. (V. 9.) szama EiiM. rendelet 20/Q. §-a alapjan el
lehet tekinteni a vizsgalati alany, illetve kiskort, cselekvéképtelen vagy korlatozottan cselekviképes személy
esetén a torvényes képviseld tajékoztatasatol és a beleegyez nyilatkozat beszerzésétél,

Az alabb idézett adatvédelmi torvény 6. § (4) bekezdése szerint, ilyen esetben a tdjékoztatas az adatgyiijtés
tényenek, az érintettek korének, az adatgyiijtés céljanak, az adatkezelés idétartaméanak és az adatok
megismerhet8ségének mindenki szdmara hozzaférhetd médon torténd nyilvéanossagra hozasaval torténik. Ezeket
az adatokat kérjitk kozolni.

A Személyes adatok védelmérdl és a kozérdeki adatok nyilvanossagarél szolé 1992. évi LXIIL torvény 6. §

(1) Az érintettel az adat felvétele elbtt kozolni kell, hogy az adatszolgdltatds onkéntes vagy kotelezd, Kotelezd
adatszolgdltatds esetén meg kell jelolni az adatkezelést elrendeld jogszabdlyt is.

(2) Az érintettet — egyértelmilen és részletesen — tdjékoztatni kell az adatai kezelésével kapesolatos minden
tényrdl, igy killonosen az adatkezelés céljarol és jogalapjdrdl, az adatkezelésre és az adatfeldolgozdsra jogosult
személyérél, az adatkezelés iddtartamardl, illetve arrdl, hogy kik ismerhetik meg az adatokat. A tdjékoztatdsnak
ki kell terjednie az érintett adatkezeléssel kapcsolatos jogaira és jogorvoslati lehetBségeire is.

(4) A tdjékoztatds — kiilondsen statisztikai vagy tudomdnyos (ideértve a toriénelmi kutatésokat is) célu
adatkezelés esetén — megtorténhet az adatgytjtés tényének, az érintettek korének, az adatgyiijtés céljanak, az
adatkezelés idStartamdnak és az adatok megismerhetdségének mindenki szdmdra hozzdférhetd modon torténé
nyilvanossdgra hozataldval, ha az egyénre sz616 tdjékoztatds lehetetlen vagy ardnytalan kéltséggel jarna.



