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Tanulmanyunkban bemutatjuk az Aspiracids Index roviditett, 14 tételes valtozatat. A kér-
dé6iv a hosszt tavdy, altaldnos célok felmérésére szolgdlé mérdeszkdz, mely az intrinzik
(fejlédés, kapcesolatok, kozosségi elkotelezettség), az extrinzik (gazdagsag, hirnév és jo
megjelenés), illetve az egészséggel kapcsolatos motivaciokat térképezi fel. A roviditett
kérdéiv megbizhatésagat és érvényességét egy 518 {6s és egy 341 f6s mintan ellendriztiik.
A validélashoz a Roviditett Beck Depresszié Kérdéivet, az Eletcél Kérdésivet, az Elettel Valo
Elégedettség Skalat alkalmaztuk, valamint az Eletcél és Kapcsolatok alskalat a Rahe-féle
Stressz és Megkiizdés Kérd6ivbdl. Az extrinzik és intrinzik célok egymastol nagymérték-
ben fiiggetlen valtozoknak bizonyultak, s kiilonb6z6 médon viszonyulnak az egészség-
magatartas és lelki egészség mutatéihoz is. Az intrinzik célok fontosséga pozitivan jart egytitt
az élet értelmességének érzésével, illetve az élettel val6 elégedettséggel, és negativan a
depressziv tiinetek gyakorisagaval, az extrinzik célok fontossaga viszont nem mutatott
Osszefliggést ezekkel a véltozokkal. Az egészséggel kapcsolatos célok nem képeztek fiig-
getlen faktort, de nem is voltak egyértelmden besorolhatok az extrinzik, illetve intrinzik
célok kozé. Az adatokbol kideriil tovabbd, hogy a célok fontossaganak értékelése dssze-
fligg olyan szociodemografiai valtozékkal, mint a nem, a kor, a képzettség és a vallasos-
sag. Ez arra utal, hogy a méréeszkozzel folytatott vizsgélatokban ezeknek a tényezéknek
a szerepét érdemes figyelembe venni. Eredményeink megerdsitik, hogy a Roviditett Aspi-
raciés Index megfelel6 méréeszkoz, mely j6l hasznalhaté akar nagy mintan végzett adat-
felvételek sordn is. Segitségével feltérképezhetSk az altalanos, gyakran el6fordulé célok-
hoz kapcsol6dé személyes viszonyulasok, melyek a mindennapi magatartast, és igy a testi
és lelki egészséget is befolyasoljak.
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Altalanos feltételezés a személyiség- és egészségpszicholégiaban, hogy
a célok, mint a jovébeli allapotok reprezentaciéi, motivacios erével bir-
nak, részt vesznek a magatartas onszabalyozasdban, és igy hatdssal van-
nak a testi és lelki egészségre is (pl. Carver és Scheier 2002; Ryan és mtsai
1996; Schwarzer 1999). A célokhoz kot6dé6 kognitiv és affektiv értékelé-
sek szamos jellemzdjérsl mutattdk ki, hogy a testi-lelki egészség fontos
elérejelz6i (pl. a célok irdnti elkotelezettség, a megvalésitdsukhoz sziik-
séges képességek mértéke). Kérdés, hogy a célok tartalma - fliggetlentil
az egyéb jellemz6ktdl - kapesolatba hozhaté-e az egészséggel. Az Aspi-
racios Index kidolgozoi (Kasser és Ryan 1993, 1996) éppen erre a kérdés-
re adnak igenld valaszt. Mivel az aspiraciék hosszu tava, altalanos célok
és torekvések, melyek kifejezik a személy életében jelentds szerepet jatszo
alapveté motivumokat, varhat6, hogy a személy aktualis magatartasa-
nak és életvezetésének szamos jellemzdjével is kapcsolatban dllnak.

A kérdéiv elméleti keretét az Onmeghatarozéas Elmélete (Self-Deter-
mination Theory) (Deci és Ryan 1985, 2000) adta. A humanisztikus meg-
kozelitéssel rokon elmélet szerint az emberi személyben a novekedés és
belsé integracié folyamatai biztositjak az egészséges miikodést. ElsGsor-
ban azok az élmények, helyzetek és magatartdismodok jarulnak hozza
az egészséges mikodéshez, melyek biztositjdk a személy autonomidjat,
pozitiv kapcsolatok irdnti vagyat, és a kompetens, dniranyitott cselekvésre
valo képességét. Ezek elérésére intrinzik, beliilrdl vezérelt médon vagyunk
motivaltak. Az intrinzik motivaci6 ellentéte a kiilsé elvarasok és jutalmak
keresése, vagyis az extrinzik motivéci6, mely mind rovid, mind hosszabb
tdvon alacsonyabb szintt személyiségmiikodéssel és egészségi kovetkez-
ményekkel jar.

Az Aspiracios Index kidolgozasanak kiindulopontja az a felvetés volt,
hogy a kulttara, melyben éliink, felkindl szamunkra kiilonbozé életcélo-
kat. Az életcélok azonban kiilonbozhetnek egymastol abban, hogy meny-
nyire felelnek meg intrinzik sziikségleteinknek. Az olyan, széles korben
elfogadott torekvések, mint példdul az anyagi j0lét, a j6 megjelenés, vagy
a siker és a hirnév keresése a kiils6 jutalmakra helyezik a hangstlyt. Ha
pedig ezek a torekvések viszonylag nagy teret nyernek a motivacios rend-
szerben, akkor megnehezithetik a valodi, a személy belsé sziikségleteinek
jobban megfelel6 célok, mint példaul a tartalmas emberi kapcsolatok, a
személyes novekedés vagy a kozosség iranti elkotelezettség megvaldsu-
lasat. Az elmélet szerint ezért az varhato, hogy ezeknek az extrinzik cé-
loknak az elényben részesitése egyéni (és kozdsségi) szinten is problémak-
hoz vezet. Ezzel szemben az intrinzik célok megvalositasdba fektetett
energia teljesebb, egészségesebb muikodést eredményez.!

! A megkozelités elméleti hatterérdl és gyakorlati kovetkezményeirél magyar nyelven
is részletes ismertetés olvashaté Kasser (2005) mtvében.
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AZ EREDETI MEROESZKOZ BEMUTATASA

Az elméleti megkozelités ellendrzésére kidolgozott kérdéiv, az Aspiraci-
6s Index leggyakrabban alkalmazott formédjaban 7 alskalabol 4ll, melyek
mindegyikéhez 5-5 tétel tartozik (Kasser és Ryan 1996).> A 7 alskéla
harom intrinzik (I) és harom extrinzik (E) aspiraciot, egy alskéla pedig a
testi egészséggel kapcsolatos torekvéseket térképezi fel. Az egészséggel
kapcsolatos célokat a szerzék intrinzik jellegtinek feltételezik, és altalaban
az intrinzik célokkal is mutat szoros egyiittjarast. Az alskalak a kérddiv-
ben val6 el6forduldsuk sorrendjében a kdvetkezbk: gazdagsdg (E) - pl. Na-
gyon gazdag ember legyek -, személyes novekedés (1) - pl. , Fejlédjek és tj
dolgokat tanuljak” -, hirnév (E) -pl. ,Sokan ismerjék a nevemet” -, tartal-
mas emberi kapcsolatok (I) - pl. ,Olyan barataim legyenek, akikre mindig
szamithatok” -, jo megjelenés (E) - pl. ,Mindig fiatalos maradjak (elrejtve
az Oregedés jegyeit)” -, tdrsadalmi elkitelezettség (I) - pl. ,A tarsadalom
jobbétételéért dolgozzak” -, egészség - pl. ,Fizikailag egészséges legyek.”

A kérdéiv felvétele sordn dltaldban a kovetkezd eljarast alkalmaztak:
az egyes célok felsoroldsa utan azokat harom szempont szerint értékel-
tették egy 7 fokozatu Likert-tipust skalan: az adott lehetséges cél fontos-
sdga, a cél elérésének valdsziniisége, és a cél megualdsultsiga szerint. Igy
valamennyi célhoz hdrom érték tartozik, de természetesen nincs elvi aka-
dalya annak, hogy a kérddivet alkalmazok egyes szempontokat elhagy-
janak, vagy azokat bévitsék. Az egyes szempontok szerint szamithat6 az
alskalak értéke, valamint az intrinzik és extrinzik alskaldk &tlagainak
kiilonbségébdl az in. Aspiraciés Mutaté®, mely az adott személy eseté-
ben arrél tajékoztat, hogy a célok két nagy csoportja milyen aranyban van
jelen a célok rendszerében.

A MEROESZKOZZEL SZERZETT KORABBI
TAPASZTALATOK

Az Aspiraciés Indexszel folytatott kiterjedt kutatasok azt jelzik, hogy az
extrinzik célok viszonylagos elényben részesitése valéban negativan kap-
csolodik a mentélis egészség szdmos indikatordhoz (pl. depresszio, szo-
rongds), mig az intrinzik célok viszonylagos erdssége pozitivan korreldl
ajollét (boldogség, elégedettség) és a mentdlis egészség mértékével (Kasser

2]d6kozben a szerzdk kibévitették a kérdéSivet és az itt ismertetett célokon kiviil szerepel-
tetik benne tobbek kozott a biztonsagra és az élvezetekre vald torekvést, valamint a spi-
ritudlis célokat is (Grouzet és mtsai 2005)

* Az Aspiraciés Mutatéra angolul szintén , Aspiration Index”-ként hivatkoznak, mint ma-
gara a kérdéivre - a tovabbiakban az egyértelmuség kedvéért a kérdSivre Aspiracios In-
dexként, a szamitott értékre Aspiraciés Mutatoként utalunk.
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és Ryan 1993, 1996, 2001). Az 6sszeftiggést kultarkozi vizsgalatban (Ryan
és mtsai 1999; Schmuck 2001; Kim és Kasser 2003), illetve serdiilék egész-
ségmagatartasaval kapcsolatban is sikertilt igazolni (Williams és mtsai
2000). A modellt alkalmaztak a személyiség integracidjaval és a szemé-
lyes jolléttel kapcsolatos keresztmetszeti (Sheldon és Kasser 1995) és lon-
gitudinalis vizsgalatokban is (Sheldon és Kasser 1998), és mindkét eset-
ben igazolddott az elméleti alapfeltevés. Megjegyezziik azonban, hogy a
kozlemények tobbségében az tsszevont Aspiraciés Mutatdéval, vagy an-
nak egy véltozataval dolgoztak. Azokban az esetekben, ahol kiilon vet-
ték figyelembe az extrinzik és intrinzik célokat (pl. Kasser és Ryan 2001),
inkabb az intrinzik célok jelent6sége emelkedett ki a jolléttel sszeftiggés-
ben, az extrinzik célok szerepe mésodlagos volt ebben a vonatkozasban.
Ez arra utal, hogy érdemes a két mutatét kiilon is vizsgalni, mivel az
Osszevont érték esetleg fontos kiilonbségeket fed el.

Az Aspiracios Index magyar valtozataval kedvezd tapasztalatokat
szereztek az ELTE Személyiség- és Egészségpszichologiai Tanszékén (V.
Komlosi és mtsai 2006). A kérdé6iv alskalai megbizhaténak bizonyultak,
ezen kiviil a mentalis egészség és az aspiraciok fent jelzett f6bb tsszefiig-
gései igazolédtak a magyar mintan is. Szondy (2004) viszont serdiil6k-
kel végzett vizsgalataban gyenge pozitiv 0sszefiiggést taldlt az extrinzik
célok és a szubjektiv jollét mutatdi kozott, mig az intrinzik torekvések és
a szubjektiv jollét kozott nem volt Osszeftiggés. Ezzel részben hasonldan
Schmuck (2001) német mintan azt talalta, hogy az extrinzik és intrinzik
célok kapcsolata a jollét mutatéival az idésebb korosztalyoknal volt kife-
jezett, mig fiatalokndl gyenge.

A fenti vizsgalatok altaldban viszonylag kis létszamt, néhany szaz {6s
mintan késziiltek. Késziilt azonban egy lengyelorszagi reprezentativ fel-
mérés az Aspirdcios Indexhez hasonlé médszertannal, bar nem teljesen
azonos kérdésekkel (Klonowitz és mtsai 2004). Ennek eredményei érde-
kesen arnyaljdk a fenti képet: a reprezentativitds lehetdséget adott a va-
laszadok életkordnak és iskolazottsaganak szamitasba vételére is. Ennek
alapjan az inkabb cselekvéskozpontta (agentic) célokkal rendelkezé fia-
tal emberek kevesebb negativ érzésrdl szamoltak be, mig a kapcsolat-
kozpontiusag (affiliation) nagyobb mértéke az idésebbeknél jelezte elére
ugyanezt. Bar a cselekvéses versus kapcsolati célok megkiilonboztetése
csak nagyon 6vatosan és semmiképpen nem teljes mértékben vetheték
egybe az extrinzik versus intrinzik célok csoportjaval, ezek az eredmé-
nyek is azt jelzik, hogy a kiilonboz6 életkorokban esetleg atrendezédik a
hatékony életvitelhez és a mentalis egészséghez kapcsolodoé célok rend-
szere. Hasonl6 kiilonbségek elképzelheték az eltérd szociookondmiai
hattérrel (pl. iskolazottsaggal, jovedelemmel) rendelkez6knél is, ami in-
dokoltta teszi ezeknek a valtozoknak a bevonasét a vizsgélatokba.
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AZ ASPIRACIOS INDEX ROVIDITESE

A fent bemutatott megkozelités jol illeszkedik a Semmelweis Egyetem Ma-
gatartastudoményi Intézetében foly6 epidemiolégiai kutatdsokhoz (Hun-
garostudy 2005), igy felvetédott az Aspirdciés Index alkalmazasa is.
Emiatt azonban sziikségessé valt a 35 tételes eredeti kérd6iv roviditése,
valamint instrukcidjdnak és valaszadasi médjanak a tesztcsomag egyéb
kérdéiveihez illesztése. Az alabbiakban bemutatjuk a rovidités folyama-
tat, valamint a roviditett kérd6ivvaltozattal szerzett els6 tapasztalatainkat.

A roviditéshez az ELTE Személyiség- és Egészségpszichologiai Tanszé-
kén végzett felmérés adatait hasznaltuk fel, melyek az Aspiraciés Index
35 tételes, eredeti hossziisagu valtozataval végzett kutatasbol szdrmaz-
tak (V. Komlosi és mtsai 2006).

A minta jellemz6i

A kérdéivet dsszesen 537 {6 (172 térfi és 365 nd) toltdtte ki. A személyek
atlagéletkora 29,1 év (szoéras: 11,8); a legfiatalabb kitolté 16, mig a leg-
idésebb 70 éves volt. A kitolt6k 64%-a kozépfoku végzetséggel rendelke-
zett, 12%-uk alapfokt, mig 24%-uk fels6fokt végzettségd volt.

Az alkalmazott eszk6zok

Az Aspiracios Indexet a Kasser és Ryan (1996) altal alkalmazott eredeti
formaban vették fel, az egyes célok felsoroldsa utdn azokat harom szem-
pont szerint értékeltették egy 7 fokozata Likert-tipusa skdlan: az adott
lehetséges cél fontossiga, az elérés valosziniisége és a cél megualdsultsiga.
Az Aspiracios Index mellett egyéb kérdéSivek is szerepeltek a kérddivceso-
magban (Beck-féle Depresszié Kérdéiv, NEO-PI-R, Cloninger-féle Tem-
peramentum és Karakter Kérdéiv), melyeket itt nem elemziink.

A roviditéshez alkalmazott eljaras

El6zetes dontéstink alapjan alskdlanként 5-5 tételbdl 2-2-t valasztottunk
ki, igy az eredetileg 35 tételes kérddiv 14 tételesre rovidiilt. Ezzel a tétel-
szammal egyrészt lehet6ség nyilik arra, hogy akar egy epidemiolégiai
kutatasban is alkalmazhat6 legyen a méréeszkoz, masrészt a célok tar-
talma nem egyszertsodik talsdgosan le, és az egyes célfajtakhoz tartozo
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2-2 tételbdl akdr 6ndllé mutatok is szamithatok. A megfelel6 tételek ki-
valasztdsanak szempontjai a kovetkezSk voltak:

1. lehetdleg a legmagasabb item-maradék korrelacioval jellemezhetd
tételek valasztasa;

2. a tételek tartalmilag egymastol jol elkiilonithetd, jellegzetes elemek
legyenek, kikiiszobolve a redundans tartalmu tételeket;

3. mivel a rovidités elsésorban az epidemioldgiai vizsgalat szamara
késziilt, fontos szempont volt az is, hogy a tételek jol érthetéek legyenek,
igy a kortilményesebb, hosszabb megfogalmazasok vélasztasat lehetSség
szerint keriiltiik;

4. végiil az eredeti és a kivalasztott tételekbdl szamitott mutatok ko-
zott magas korrelaciot vartunk el.

A tételelemzésnél a célok fontossdganak értékeit vettiik alapul, mivel
a kiilonboz6 kozleményekben ezt a mutatét alkalmazzak a leggyakrab-
ban, és a tovabbi munka soran is elsGsorban ezzel terveztiink dolgozni.
Az adatelemzés soran el6szor az eredeti alskalak és tételek pszichometriai
jellemz6it hataroztuk meg, ennek alapjan pedig kivalasztottuk azokat a
tételeket, melyek item-maradék értéke a legmagasabb volt az 5-5 tételbdl
(lasd 1. szempont). A lehetséges tételek koziil a 2. és 3. szempont szerinti
mérlegelés utan vélasztottunk kettSt-kett6t.

Az alabbiakban kozoljiik a kivalasztott tételek item-maradék korrela-
ciojanak értékeit (0,460-0,782, harom kivétellel valamennyi 0,6 feletti
érték), az azonos alskaldhoz tartozo tételek kozotti korrelaciokat (0,362-
0,620, két kivétellel valamennyi 0,5 feletti érték). Kiszamoltuk tovdbba a
roviditett, 2 tételes alskaldk és a nekik megfelelS eredeti alskalak kozotti
korrelaciokat (0,877-0,936). Mivel 2 tételes alskdlara Cronbach-alfa ér-
téke nem szdmolhato (a megbizhatésagra ebben az esetben a tételek ko-
zo6tti korrelacié utal), az extrinzik és intrinzik orient4ciéra (6-6 tétel) kii-
16n szamitottunk egy Cronbach-alfa értéket, mely mindkét skala eseté-
ben megfelel6 volt (0,794 és 0,789 a fenti sorrendben). Az egészségre
vonatkozo6 tételeket nem szerepeltettiik az alskalaban (1. tdbldzat).

Az extrinzik és intrinzik alskéla értékei az eredeti és a roviditett valto-
zat esetében a megfeleld alskéldk kozott 0,958***, illetve 0,939*** mérték-
ben korrelaltak, mig a kiilonb6z6 jelentést alksaldk egymas kozotti kor-
reldcidja 0,028 és 0,103 kozott valtozott, és dltaldban nem volt szignifi-
kans.

A roviditési eljarassal tehat olyan kérdéivvéltozatot sikertilt 1étrehoz-
ni, mely megfelel6 mértékben reprezentalja az eredeti tételeket, illetve
alskalakat, kiilonosen az E-I dimenzidkat.
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1. tablizat. A roviditett valtozat szamara kivélasztott tételek
pszichometriai jellemzéi (*** p<0,001)

Tétel Item-ma- | Azazo- | A mutato| Extrinzik
\g radék nos alska-| és az ere-| és
- korrelacid| 1ahoz tar-| deti alské-| Intrinzik
g tozo6 téte-|la korre- | skalak
o lek kozot-| 1acidja Cron-
E.» ti korre- | (N =537)| bach-alfa
= l4cio
1. Pénziigyeim sikeresek legyenek |0,614 0,552%** | (0,923***
8. Gazdag legyek 0,749 Extrinzik
3. Sok ember tiszteljen-csodaljon 0,640 0,521*** 0,932*** | (6 tétel)
10. Hires legyek 0,750 célok
5. Mindig tigy nézzek ki, 0,609 0,561*** |0,896*** | alfa=
ahogyan elképzeltem 0,794
12. Vonzoé megjelenést embernek 0,720
tartsanak
2. Fejlédjek, és aj dolgokat tanuljak | 0,460 0,362*** | (,881***
9. Ismerjem és elfogadjam valodi 0,596
onmagam
4. Erezzem, hogy vannak emberek, |0,636 Intrinzik
akik szeretnek, és viszont 0,593*** 1 0,877*** | célok
szeretem Gket (6 tétel)
11. Mély, tartés kapcsolataim legyenek | 0,669 alfa =
6. Munkdmmal is hozzdjaruljak, 0,713 0,789
hogy a vilag jobb legyen 0,620%** |0,936***
13. Segitsek masoknak jobba tenni | 0,782
az életiiket
7. Elkeriiljenek a betegségek 0,671
14. Fizikailag egészséges életstilust 0,565 0,492*%** 1 (,898*** | -
folytassak

ELLENORZO VIZSGALATOK AZ ASPIRACIOS INDEX
ROVIDITETT VALTOZATAVAL

Az Aspiracios Index roviditett véltozata a fenti eljaras nyoman kialakult.
Kovetkez6 1épésként szerettiik volna felmérni a roviditett kérd6iv hasznal-
hatosagat. Alapvet6 kérdéseink a kérdéivvel kapcsolatban a kovetkezdk
voltak: 1) pszichometriai értelemben alkalmas-e a felvételre, megbizha-
tosaga megfelel6-e; 2) az élet értelmességét, az élettel valo elégedettséget

és a szubjektiv jollétet jellemzé valtozokkal valé kapcsolata megerdsiti-e
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az érvényességét. Ellendrizni kivantuk tovabba azt, hogy a kérdé6iv inst-
rukcidja, illetve a véalaszadds médja milyen médon illeszthetS a legopti-
malisabban a tervezett epidemiolégiai kutatdsokhoz.

Az aldbbiakban két, egymastol fliggetlen mintan felvett eredményein-
ket mutatjuk be. Mindkét vizsgélatot a PAzmany Péter Katolikus Egyete-
men végeztiik a Személyiségpszicholégia III. gyakorlati targy keretein
beliil, a 2005. tavaszi és a 2006. tavaszi félévben. A tovdbbiakban a két
minta jellemzdit egymds utan ismertetjiik, majd az eredményeket és az
alkalmazott eszkozoket egytitt adjuk kozre.

1. minta

A kérdéiveket 512 {6 toltotte ki hianytalanul, 180 férfi (atlagéletkoruk 26,6
év, szoras 10,7), és 332 n6 (atlagéletkoruk 27,6 év, szoérds 12,5). A legfia-
talabb kit6lté 15, mig a legidésebb 80 éves volt. A kitolték 65%-a kozép-
foka végzetséggel rendelkezett, 13%-uk alapfoku, mig 22%-uk fels6foku
végzettségi volt. A kérdéivben a vélaszadok valldsossagaval kapcsolat-
ban is tetttink fel kérdéseket, igy tobbek kozott rakérdeztiink a templom-
ba jaras gyakorisagara. A valaszadok 40%-a rendszeresen (hetente vagy
gyakrabban), 33%-uk ritkan jar templomba, 27%-uk pedig soha vagy
szinte soha nem.

A szociodemografiai jellemzék kozott a vallasossag tovabbi jellemzd-
jére is kitértiink: a valaszadok egy-egy 7 fokt Likert-skdlan megadhat-
tdk, hogy mennyire tartjak magukat vallasosnak (egyéltalan nem - teljes
mértékben).

2. minta

A kérdéiveket 341 £6 toltotte ki, 163 férfi (atlagéletkoruk 33,1 év, széras
14,0) és 178 n6 (atlagéletkoruk 33,0 év, szorés 15,2), 2 f6 neme nem is-
mert. A legfiatalabb kitolté 14, mig a legidésebb 89 éves volt. A kitolt6k
59,3%-a kozépfoku végzetséggel rendelkezett, 12,8%-uk alapfoku vég-
zettségt, illetve szakképesitéssel rendelkezd, mig 26,2 %-uk fels6fokt vég-
zettségd volt, 6-an nem valaszoltak (1,7%). A kérdéivben a vélaszadok
vallasossdgaval kapcsolatban is tetttink fel kérdéseket, igy tobbek kozott
rakérdeztiink a templomba jards gyakorisagara. A valaszadok 18,5%-a
rendszeresen (hetente vagy gyakrabban), 41,2%-uk csupan kiilonleges
alkalmakkor jar templomba, 40,3%-uk pedig soha vagy szinte soha nem
(3 £6 nem vélaszolt).
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Eszkozok

A két minta esetében alkalmazott kérdéivcsomagok az alabbi kérdéive-
ket tartalmaztdk:

Roviditett Aspirdcios Index
Az 1. minta kérdéivcsomagjaban a 14 tétel az aldbbi bevezetéssel szere-
pelt:

Mindannyian rendelkeziink hosszi tdvii célokkal, melyeket szeretnénk elér-
ni az életiink soran. Most néhany ilyen lehetséges célt sorolunk fel. Kérjiik, je-
l6lje meg mindegyik esetben, mennyire fontosak ezek a célok az On életében!

Az instrukci6 szovegezése megfelelt az eredeti angol és az ennek nyo-
man késziilt magyar instrukciéonak. A véalaszadas 1-7 foka skélan tor-
tént, ahol az 1. érték jelentése ,egyaltalan nem fontos” volt, mig a 7-es
érték jelentése ,nagyon fontos”.

A 2. minta kérdéive szdmadra az elsé felvétel eredményeinek el6zetes
elemzései és elméleti megfontoldsok alapjan egy moédositott instrukciot
szovegeztiink. Az instrukci6 valtoztatasaval az volt a szdndékunk, hogy
a hosszt tavu célokat még inkdbb megvaldsuldsuk mindennapi kontex-
tusahoz kapcsoljuk, és igy még pontosabban tanulmanyozhassuk azt a
szerepet, melyet a célok a mindennapi magatartas szabalyozasaban, il-
letve az egészségi allapot befolydsoldsaban betdltenek. A véltoztatas cél-
ja egyuttal az volt, hogy a Hungarostudy 2005 kérdezébiztosai szdméra
egyszerd, jol kérdezhet6 format talaljunk.

Ezért a Roviditett Aspiracids Index ebben a kérdéivben az alabbi be-
vezetéssel szerepelt:

Most lehetséges életcélokat fogunk felsorolni. Mennyire fontos az On szd-
mdra, hogy ezeket a célokat megualdsitsa a mindennapokban?

A vélaszadas az el6z6 felvételtsl eltérSen 1-5 foku skalan tortént, ahol
az 1-es érték jelentése ,egydltalan nem fontos” volt, mig az 5-6s érték je-
lentése ,rendkiviil fontos”. Az alkalmazott skéla terjedelmének megval-
toztatasara azért volt sziikség, mivel a Hungarostudy 2005 kérddivben
nem szerepelt mas 7 foka skdla, csak 4, illetve 5 fokaak. A vélaszadas
modjanak egységesitése a vdlaszadok szamara nyilvanval6é konnyebbsé-
get jelent. A Likert-skédla 7 fokt beosztasahoz jellegében az 5 foka all
kozelebb (pl. a terjedelme és a kozépsé, ,semleges” érték valasztasanak
lehetsége miatt), igy végiil ennek alkalmazdsa mellett dontottiink.
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Réviditett Beck Depresszio Kérdoiv (1. és 2. mintdban)

A 9 tételes, 4-foku Likert-skalaval rendelkezé Roviditett Beck Depresszio
Kérdéiv szerepelt a korabbi Hungarostudy 2002 felmérésben is (Rézsa
és mtsai 2003). A depresszi6 olyan tiineteire kérdez rd, mint a szocialis
visszahtazoédas, dontésképtelenség, alvaszavar, faradékonysag, talzott
aggodas a testi tiinetek miatt, munkaképtelenség, pesszimizmus, az elé-
gedettség és orom hianya, valamint onvadlas (Rézsa és mtsai 2001). A
magasabb pontszamok tobb depresszios tiinetre utalnak. A kérdéiv bel-
s6 megbizhatosdga megfelelS volt (a két mintdban Cronbach-alfa = 0,754,
illetve 0,780).

Elettel Valo Elégedettség Skdla (1. és 2. mintdban)

Az Elettel Valo Elégedettség Skala (Satisfaction With Life Scale - SWLS)
ottételes, 7-fokt Likert-skalaval rendelkezé méréeszkoz, mely az élettel
valo globdlis elégedettséget méri, eltekintve olyan kapcsol6dé tényezdk-
t6l, mint a maganyossag vagy a pozitiv affektivitds (Diener és mtsai 1985).
A kérdéiv altalunk hasznalt, magyar valtozataval eddig nem késziilt
publikélt empirikus vizsgalat, meglatasunk szerint azonban a tételek ala-
csony szadma és egyszertisége miatt ez nem csorbitja érdemben jelen cél-
ra val6 haszndlhatésagat. A méréeszkoz belsé megbizhatésaga vizsga-
latunkban is kival6 volt (a két mintdban Cronbach-alfa = 0,855, illetve
0,890).

Eletcél és kapcsolatok kérdoiv (csak az 1. mintdban)

A 8 tételes alskala a Rahe-féle Roviditett Stressz és Megktizdés Kérdéiv-
b6l (Rahe és Tolles 2002, Rézsa és mtsai 2005) szarmazik, és szerepelt a
korabbi Hungarostudy 2002 felmérésben is (Rézsa és mtsai 2003). A té-
telek a személy éltaldnos koherenciaérzését, életének értelmességébe ve-
tett hitét és kornyezetével valé harmonidjanak mértékét mérik (Skrabski
és mtsai 2005). A mérSeszkoz bels6 megbizhatésdga elfogadhatd volt
(Cronbach-alfa = 0,636).

Pozitiv és negativ érzelmek gyakorisiga (csak az 1. mintaban)

A kérdéivben 4-4 pozitiv, illetve negativ érzelem (boldog, vidam, elége-
dett, derds, elégedetlen, szomord, rosszkedvd, csalédott) (Brunstein és
mtsai 1998) elmult két hétben tapasztalt gyakorisagara kérdeztiink ra.
A vizsgalati személyek 7 foku Likert-skdldn valaszolhattak. A pozitiv és
negativ érzelmeket kiilon atlagoltuk. Mindkét alskéla bels6 megbizhato-
saga jo volt (Cronbach-alfa = 0,840, illetve 0,790 a fenti sorrendben).
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Eletcél Kérdiv (csak a 2. mintdban)

Az Eletcél Kérdsiv (Crumbaugh és Maholick 1964; Konkoly Thege és
Martos 2006) 20 tételes, 7 foku skdldval mikodd attitidmérs eszkoz, mely
a frankli értelemben vett értelmességet méri (életcélok vilagossaga, az
egyéni élet értékéhez és a halalhoz val6 viszonyulas, az unalom és a je-
lenben val6 elmeriilni-tudas, valamint néhany tényezé a kontrollérzés és
énhatékonység tertiletérél (Cronbach-alfa = 0,897).

EREDMENYEK
A Roviditett Aspiraciés Index pszichometriai jellemzéi

A roviditett kérdéivben a 7 céltipus (gazdagsag, hirnév, j6 megjelenés,
fejlédés, kapcsolatok, tarsadalom, egészség) mindegyikéhez 2-2 tétel tar-
tozik. Bar két tételre Cronbach-alfa nem szamithaté, de az 6sszetartozo
tételek kozotti korrelaciok jelzik, hogy a tételek mennyire mérik ugyan-
azt. Esetiinkben ezek a bels6 korrelaciok az 1. mintdban 0,338-0,647-ig,
a 2. mintdban 0,324-0,631-ig terjedtek, ami elfogadhat6 értéktartomany,
igy a megfelel6 2-2 tétel értékét atlagoltuk, és a tovabbiakban ezzel a 7
célmutatéval szamoltunk tovabb.

Korrelécios elemzés soran ezek kozott a kovetkezé mintazatot taldltuk:

1) Az intrinziknek tekintett célok mutat6i mindkét mintdban nem vagy
csak nagyon alacsony mértékben, részben negativan korreldlnak az ex-
trinziknek tekintett célok mutatéival (a korreldcié mértéke -0,115-t6l
0,133-ig terjed, valamennyi korreldciéra (p<0,01), mig az intrinzik célok
mutatdi kozott a korrelacié az 1. mintaban 0,286-t61 0,357-ig, a 2. minta-
ban 0,408-t61 0,477-ig terjed (p<0,001).

2) Az egészségcélok mutatdja valamennyi egyéb céllal pozitiv egytitt-
jaradst mutatott, a korrelaciok mértéke az 1. mintaban 0,178-t6l (kapcso-
latok) 0, 344-ig terjedt (j6 megjelenés), a 2. mintaban 0,148-t61 (hirnév)
0,359-ig terjed (gazdagsdg), azaz altaldban nem érte el az intrinzik és
extrinzik célok csoportjan beliili korrelaciok mértékét, de meghaladta a
csoportok kozotti korreldciokét.

A korrelécios elemzés azt sejttette, hogy az extrinzik és intrinzik célo-
kat megjelenité 3-3 mutaté két csoportba tomoriil, mig az egészségceélok
helyzete atmeneti. A kapcsolatok tisztdzasara ezért a 7 mutatot mind a
két minta esetében faktoranalizisnek vetettiik ala. A faktorok kivalaszta-
sat Maximum Likelihood médszerrel, mig a forgatdst Varimax eljarassal
végeztiik. Mindkét elemzésben kétfaktoros megoldas adédott (kritérium-
ként 1-nél nagyobb sajatértéket véve), melyek a variancia kozel 60%-at
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2. tabldzat. A célok faktorstlyai a két mintdban elvégzett faktoranalizis szerint

1. minta 2. minta
CELOK 1 2 kommu- 1 2 kommu-
TARTALMA faktor faktor nalitas faktor faktor nalitas
Gazdagsag 0,656 -0,045 0,433 -0,142 0,893 0,817
Hirnév 0,726 0,032 0,528 0,065 0,476 0,231
Jo megjelenés 0,637 0,163 0,432 0,147 0,492 0,264
Fejlédés 0,200 0,689 0,515 0,691 0,228 0,530
Kapcsolatok -0,049 0,658 0,435 0,668 0,057 0,465
Tarsadalom 0,051 0,495 0,247 0,680 -0,045 0,450
Egészség 0,393 0,318 0,255 0,395 0,442 0,352
Magyardzott 33,99% 57,07% 34,72% 59,07%
kumulativ variancia

magyaraztak. J6l elkiiloniiltek tovabba faktorsalyok szerint az intrinzik
és extrinzik célok mutatéi, mig az egészségcélok statusa bizonytalan volt:
nagyjabol azonos stlyokkal szerepelt mind az intrinzik, mind az extrinzik
faktoron (2. tablizat).

A fentiek alapjan elfogadhato eljarasnak tekintettiik, hogy a hagyoma-
nyosan 9sszetartozé célokbodl egy dsszevont extrinzik (gazdagsag, hirnév
és megjelenés) és egy Osszevont intrinzik (fejlédés, kapcsolatok és tarsa-
dalom) skalat képezziink. Az igy képzett két alskdlara a Cronbach-alfa
az 1. mintaban 0,799 és 0,721, a 2. mintaban 0,788 és 0,772 volt, a fenti
sorrendben. Az egészségcélok mutatojat a tovabbiakban minden elem-
zésben kiilon kezeltiik.

A két alskala kozotti viszony, vagyis a tulajdonképpeni Aspiracios
Mutaté (AM) is alkalmazhat6 a tovabbi elemzésekhez. Ez azt mutatja
meg, hogy a személy hosszt tavi céljai 6sszességében mennyire intrinzik
vagy extrinzik iranyultsagaak. Az Aspiraciés Mutaté képzéséhez az
intrinzik alskala értékébdl minden esetben kivontuk az extrinzik alskala

3. tdblazat. Az extrinzik (E) és intrinzik (I) alskala, valamint
az Aspiracios Mutato (AM) korrelacioi (**p<0,01, ***p<0,001,
a kiilon nem jelolt korrelacioknal p>0,05, nem szignifikans)

Egészség E 1
1. minta | 2. minta | 1. minta | 2. minta | 1. minta | 2. minta
Egészség - -
E 0,366*** 0,310%** - -
1 0,297*** 0,393*** | (,119** 0,098 - -

AM -0,156*** | 0,011 -0,823*** | -0,745*** |  0,465***| 0,590***
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értékét. Az extrinzik (E) és intrinzik (I) alskéla, valamint az Aspirécios
Mutaté (AM) korrelaci6i a 3. tdblizatban lathatok. Osszességében azt
latjuk, hogy az I és E alskala kozoti kapcsolat csekély, az egészségeélok
fontossagaval val6 kapcsolatuk pedig kozepes erésségd, kiilon érdemes
kiemelni, hogy ez utébbi kapcsolat mindegyik esetben pozitiv elgjeld.

Szociodemografiai adatokkal valé kapcsolat

Nemek kozott 6sszehasonlitva az egyes célok atlagértékeit, azt taldljuk,
hogy altalaban szignifikans kiilonbség van a két nem vélaszai kozott. Mind-
két mintadban egyontetien a nék jeloltek meg atlagosan magasabb érté-
keket a fejlédés, a kapcsolatok és a tarsadalmi célok, azaz az intrinzik
célok esetében, mig a tobbi cél esetében a mintdzat nem ennyire egyértel-
md (4. tabldzat).

A tovabbi elemzéseket az attekinthetéség kedvéért csak a két osszesi-
tett alskalan (E és I), az egészséggel kapcsolatos célok mutatéjan és az
Aspiréaciés Mutaton végezziik.

Az életkor negativan, de gyengén korreldlt mind az extrinzik, mind
az intrinzik célok fontossdgaval, azaz az életkor elérehaladtaval a célok
fontossdga altaldban is csokken. Adataink alapjan nem valtozik viszont
az egészséggel kapcsolatos célok fontossédga, illetve az intrinzik és ex-

4. tablazat. A célok fontossaganak értékei nemek szerint
(a kiillonbségek szignifikancidja kétmintas t-probaval ellendrizve:
*p<0,05, **p<0,01, ***p<0,001, n.sz. nem szignifikans, p>0,05)

1. minta 2. minta

Férfi Né6 t-pro- Ferfi N6 t-pro-

(N =180) (N =332 ba (N =163) (N =178) ba

Atlag | Szords| Atlag | Szords Atlag |Szords | Atlag | Szérds

Gazdagsag 439 | 1,42 | 440 | 1,33 | nsz. | 3,46 | 0,94 | 323 | 0,87 *

Hirnév 293 | 1,35 | 318 | 1,37 | * 258 | 095 | 235 | 0,92 *
J6 megjelenés 398 | 1,54 | 458 | 1,34 | *** | 3,11 | 0,96 | 3,27 | 0,97 | nsz.
Fejlédés 6,05 | 089 | 622 | 079 | * 423 | 0,71 | 435 | 0,66 | nsz.

Kapcsolatok 633 | 080 | 654 | 074 | ** | 444 | 0,75 | 462 | 0,68 *

Tarsadalom 527 | 1,35 | 571 | 1,10 | *** | 3,77 | 0,91 | 401 | 0,83 *
Egészség 545 | 1,22 | 594 | 0,98 | *** | 413 | 0,75 | 424 | 0,73 | nsz.
E 377 | 1,12 | 405 | 1,09 | ** | 3,05 | 0,75 | 295 | 0,72 | nsz.

I 588 | 075 | 616 | 0,68 | *** | 415 | 0,61 | 433 | 059 | **

AM 212 | 1,24 | 210 | 1,25 | nsz. | 1,10 | 0,96 | 1,37 | 0,83 | **

Megjegyzés: az 1. mintaban 1-7-ig, a 2. mintdban 1-5-ig terjedd skalan valaszoltak a vizsgalati
személyek
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5. tabldzat. A célok fontossaga és a szociodemografiai valtozok kozotti korrelacidk
(,-" jelentése: az adatfelvétel soran nem szerepelt a kérdések kozott, *p<0,05, **p<0,01,
***p<0,001, a kiilén nem jelslt korrelaciéknal p>0,05, nem szignifikans)

1. minta 2. minta
Egészség| E I AM [Egészség| E I AM
Eletkor 0,071 |-0,105* +0,118** | 0,028 0,089 |-0,242*%*-0,139*| 0,101
Oktatasban - - - - -0,03 0,003 | 0,184*r 0,122*
eltoltott id6
Vallasossag -0,124*-0,144** 0,211**% 0,25***| - - - -
mértéke

trinzik célok egymaéshoz val6 viszonya (AM-érték). Az 1. minta esetében
a vallasossag onjellemzésének erdssége gyenge negativ korrelaciét muta-
tott az egészségcélok és az extrinzik célok fontossdgaval, mig ennél vala-
mivel er6sebb mértéki pozitiv korreldciét taldltunk az intrinzik célokkal
és az Aspiraciés Mutatoval. A 2. mintaban az oktatasban eltoltott id6 nem
fliggott Ossze az egészségcélok, illetve az extrinzik célok erésségével, mig
gyenge pozitiv kapcsolatban allt az intrinzik célokkal és az Aspiraciés
Mutatéval (5. tabldazat).

A fentiekkel 6sszhangban 1évé kiilonbségeket taldltunk mind a négy
jellemzé esetében a vallasgyakorlas modja szerint is. Egy szempontos va-
rianciaanalizissel hasonlitottuk Ossze a templomba jaras gyakorisdga
szerint képzett harom csoportot (1. dbra). A rendszeresen templomba jaro
személyek atlagosan magasabbra értékelik az intrinzik célok fontossagat,
és alacsonyabbra mind az egészséggel kapcsolatos, mind az extrinzik célok
fontossagat. Ennek megfelel6en az Aspirdciés Mutato szintje is magasabb,
mint a masik két csoportban.

4 6 3 0o 3 6 g 12 Il.minta 4 6 3 0 3 & g 12 2 .minta
termplomba jar ternplomba jar
Extringik | ** : y Extrinz |== P !
O heterte O hieterte
Britkin 1 . W ritkan
Intrirzik | = Bsoha Intrinzk (= Osoka
Egézzady |== Egézzady [***
s p=0,001 ] s e 001

Asp. Index | == L Asp. Index [FF = p0i
= pends = pD05

1. dbra. Valldsgyakorlds modja szerinti csoportok atlagértékeinek eltérése
a teljes minta atlagatol a valaszadas lehetséges terjedelmének %-aban (1. minta esetében

6 pont, a 2. minta esetében 4. pont). A megadott szignifikanciaszintek az atlagértékek
egy szempontos varianciaanaliziseire vonatkoznak
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A kérddéiv validitasanak ellenGrzése

A Roviditett Aspirdcios Index konstruktumvaliditdsanak ellendrzésére a
skalaértékeket korreléltattuk a kérdéivcsomagban taldlhat6 egyéb kérdé-
ivekkel (részletesen lasd: 6. tibldzat). Az 1. mintdban az intrinzik célok
fontossaga szignifikansan pozitiv, de gyenge (r = 0,130** és 0,226***) kap-
csolatban allt az élettel valo elégedettség, a koherenciaérzés (Eletcél és
kapcsolatok), valamint a pozitiv érzelmek atélésének gyakorisdgaval. Az
utobbi valtozo kivételével ugyanez mondhato el az Aspirdciés Mutato-
rél is, de itt a korrelaci6 még gyengébb (r = 0,087* és 0,199**). Sem az
egészséggel kapcsolatos célok, sem az extrinzik célok fontossdga nem
korreldlt a mentdlis egészség mutatdival. A 2. mintdban valamelyest el-
téré Osszeftiggéseket talaltunk: az intrinzik célok és az Aspirdciés Muta-
t6 pozitivan korreldlt mind az Eletcélok Kérdsivvel, mind az élettel valo
elégedettség mértékével (a korrelaciok mértéke kdzepes erésségd volt r =
0,290*** és 0,438***), mig negativan a depressziv tiinetek mértékével (r =
-0,308*** és -0,243***). Az egészséggel kapcsolatos célok fontossaga gyen-
ge pozitiv kapcsolatban allt az élet értelmességének érzésével, és gyenge
negativ kapcsolatban a depressziv tiinetekkel (r = 0,128*** és -0,126***).
Az extrinzik célok fontossaga ebben a mintdban sem fiiggott ossze ezek-
kel a jellemzékkel.

Mivel a 2. mintdban egyes egészségmagatartasokra is rakérdeztiink,
ezért lehetség volt ezeknek az adatoknak az dsszevetésére az egészség-

6. tabldzat. A célok fontossaga és a validalo kérdéSivek értékei kozotti dsszeftiggések
(,~" jelentése: az adatfelvétel soran nem szerepelt a kérdések kozott, *p<0,05, **p<0,01,
***p<0,001, a kiilon nem jelslt korrelacioknél p>0,05, nem szignifikans)

1. minta 2. minta

Egészség| E I AM |Egészség| E 1 AM
Eletcélok Kérdéiv | - - - - | 0,128%]-0,062 | 0,438***| 0,341%*
(PIL)
Roviditett Beck 0,006 | 0,063 |-0,033 |-0,075 | -0,126*| 0,039 |-0,308***-0,243***
Depresszié Kérdéiv
Elettel Valo 0,042 |-0,015 | 0,130**| 0,087* | 0,037 [-0,022]| 0,404***| 0,290***
Elégedettség Skala
Eletcél és 0,046 | -0,08 0,226**4 0,199**4 - - - -
kapcsolatok
Pozitiv érzelmek 0,056 | 0,062 | 0,134**| 0,02 - - - -
gyakorisdga
Negativ érzelmek | 0,018 | 0,019 |-0,027 |-0,029 - - - -
gyakorisdga
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célok fontossagaval. A dohanyzok (n = 151) és nem dohanyzok (n = 189)
kozott az egészségeélok fontossagaban szignifikans, de nem tul jelentSs
kiilonbséget talaltunk (atlag = 4,087 és 4,254, szoras = 0,826 és 0,67, t =
-2,01, p = 0,04, Cohen-d = 0,22). C)sszességében ugyanez mondhato el a
drogfogyasztas szempontjabdl (elmult egy évben fogyasztott, n = 50, nem
fogyasztott n = 290, atlag = 3,980 és 4,22, széras = 0,892 és 0,715, t = -
2,105, p = 0,03, Cohen-d = 0,32).

MEGBESZELES

Bemutattuk a Roviditett Aspiracios Index kidolgozasanak folyamatat,
majd két, egymastol figgetlen adatfelvétel soran ellendriztiik az igy ossze-
allitott tételsor pszichometriai jellemzgit: reliabilitdsat és validitasat. Az
ismertetett adatokbol megallapithato, hogy a Roviditett Aspirdcios Index
pszichometriai mutatoi megfelel6ek. A kérdéiv - az eredmények megfe-
lel6 6vatossaggal valo kezelése mellett - az egyes specifikus célok (pl.
gazdagsag vagy kapcsolatok) jellemzdinek mérésére is alkalmazhato, és
kiilonosen alkalmasnak tiinik az extrinzik-intrinzik dimenziék fontos-
sdganak, vagy akar mas egyéb jellemzdinek becslésére.

A bemutatott elemzések alapjan megallapithatjuk azt is, hogy az in-
trinzik alskala, és bizonyos mértékig az egészségcélok mutatdja megfele-
16 konvergens és divergens validitassal rendelkezik, hiszen az elébbi -
kiilonosen a 2. mintdban - mind az élet értelmességének mértékével, és
az élettel val6 elégedettséggel, mind a depressziv tiinetek mértékével el-
varhato iranyu, és kozepes erésségu kapcsolatban 4llt. Az egészségcélok
fontossaga szignifikansan alacsonyabb volt az egészségmagatartds szem-
pontjabol problematikus csoportokndl, valamint gyenge pozitiv kapcso-
latban allt az élet értelmességének mértékével.

Validitas szempontjabodl kérdéses viszont annak értékelése, hogy az
extrinzik célok esetében nem sikertilt reprodukélnunk egyik mintaban sem
a szakirodalom egy jelentds része altal jelzett negativ Osszeftiggést a pszi-
cholégiai j6llét mutatéival. Erdemes visszaidézniink azonban, hogy az
eredeti véltozat hazai alkalmazasa soran is taldltak a varttal ellentétes
osszeftiggéseket (Szondy 2004), ami esetleg arra utalhat, hogy a magyar
tarsadalomban, vagy legaldbbis egyes rétegeiben az extrinzik célok kul-
turalis okokbol masképp kapcsolddnak dssze a mentdlis egészség és a
pszicholdgiai funkcionélas jellemzéivel, mint a nyugat-eurdpai és ameri-
kai kultarédban. Ennek eldontése azonban meghaladja jelen kutatasunk
kereteit, igy a kérdés tisztazdsa tovabbi vizsgélatok feladata marad. To-
vabbi lehetséges magyarazat, hogy a validalashoz alkalmazott kérdéivek
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nem tiikrozik az extrinzik célok természetét. Sheldon és mtsai (2000)
példaul meggy6zden demonstraltdk, hogy az extrinzik célok viszonyla-
gos fontossaga kisérleti helyzetben el6rejelzi a versengd stratégidk elény-
ben részesitését az egytittmikodés rovasara. V. Komlési és mtsai (2006)
pedig ezzel egybehangzoan azt taldltak, hogy az extrinzik mutat6 jelen-
tés negativ egyltittjardst mutatott az Egytittmiikodés dimenzidjaval. El-
képzelhet6 tehat az is, hogy az interperszondlis viszonyulds mindsége koz-
vetlenebbiil fligg 6ssze az extrinzik célok fontossagaval, mint példaul az
élet értelmességének kérdése.

Ezen kiviil az egyes alskalak részben eltéré viselkedése az 1. és a 2. min-
taban felveti annak a kérdését is, hogy mennyiben volt sikeres az instruk-
ci6 kismértékid modositasa. Emlékezziink vissza, hogy ennek egyik fon-
tos célja az elvont, altalanos célok és a mindennapi magatartas kozotti
kapcsolat hangstlyozasa volt a kitoltés soran. Ugy véljiik, hogy a 2. min-
ta robosztusabb eredményei arra utalnak: a felvetés jogossaga, és a megol-
das mikéntje igazolodott. Az instrukci6 hasznalhatésagara, illetve a valasz-
adok szempontjabdl az érthetdségére természetesen egy kiterjedt, repre-
zentativ felmérés adatainak elemzése szolgéltathat leginkdbb vélaszt.

Tovabbi kutatasra érdemes tertiletet kindlnak az egészségcélokhoz valé
személyes viszony és a testi-lelki egészség Osszefiiggései. Ez a kordbbi
kutatdsok elhanyagolt teriilete, mivel az egészséget dltalaban besoroltak
az intrinzik célok kozé. A Roviditett Aspiracios Indexszel szerzett tapasz-
talataink arra utalnak, hogy az egészség - mint cél - mind az intrinzik,
mind az extrinzik célokhoz kapcsolodik. Kérdés, hogy milyen kovetkez-
ményei vannak az egyén szamara annak, ha az egészséget intrinzik, il-
letve extrinzik médon keresi. A kérdéivben szerepl6 két, egészségre vo-
natkozo tétel akar ennek vizsgalatdra is alkalmas lehet, hiszen egyikiik
(., betegségek elkertilése”) inkabb a kiils6 fenyegetettséget emeli ki, mig a
masik (,egészséges életstilus”) a belsé tényezékre helyezi a hangsulyt.

Egy masik érdekes és felderitésre var6 eredmény, mely szerint a valla-
sossag mértéke és a vallasgyakorlat rendszeressége is negativan fliggott
Ossze az egészségnek mint életcélnak a megbecstilésével, mikozben pozi-
tiv kapcsolatot talaltunk a vallasossagnak ugyanezen jellemzéi és az
intrinzik célok fontossaga kozott. A vallasossag és egészség kapcsolata
Gjabban az egészségpszicholdgiai kutatasok fokuszaba keriilt, és agy vél-
jik, hogy a célok szerepének vizsgdlata fontos adalékokkal szolgalhat ezen
a tertileten is.

Osszességében kijelenthetjiik, hogy az el6zetes vizsgéalatok alapjan a
Roviditett Aspiracios Index hasznalhatosdga igazolédott: a kérdéiv al-
kalmas arra, hogy fel lehessen mérni vele az alapvet6 célokhoz fiz6d6
személyes attittidoket, és ezéltal vizsgalni lehessen a célokban megjelend
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értékvélasztasok, a hozzdjuk kotheté magatartdsmodok sszefiiggéseit
a testi és lelki egészséggel. Az eredmények egy része pedig kifejezetten
érdekes kérdéseket vet fel, és tovabbi kutatdsok témadja lehet.

MELLEKLET

A Roviditett Aspiraciés Index

Most lehetséges életcélokat fogunk
felsorolni. Mennyire fontos az On Egyaltalan| Kevéssé | Koze- |Meglehe-| Rend-
szamdra, hogy ezeket a célokat nem fontos pesen tésen kiviil

megualositsa a mindennapokban? fontos fontos | fontos | fontos
Vilaszoljon a kdvetkezok szerint:

1. Pénziigyeim sikeresek legyenek 1 2 3 4 5
2. Fejlédjek, és 6j dolgokat tanuljak 1 2 3 4 5
3. Sok ember tiszteljen-csodaljon 1 2 3 4 5
4. Erezzem, hogy vannak

emberek, akik szeretnek, és 1 2 3 4 5
viszont szeretem Gket
5. Mindig tigy nézzek ki, ahogyan

elképzeltem ! 2 3 4 >
6. Munkam.m’al is hozzéjaruljak, 1 » 3 4 5
hogy a vilag jobb legyen
7. Elkertiljenek a betegségek 1 2 3 4 5
8. Gazdag legyek 1 2 3 4 5
9. {smer]em és elfogadjam valodi 1 ’ 3 4 5
onmagam
10. Hires legyek 1 2 3 4 5
11. Mély, tarto6s kapcsolataim 1 » 3 4 5
legyenek
12. Vonz6 megjelenésd embernek 1 ’ 3 4 5
tartsanak
13. Seg/ltse.lf masoknak jobba tenni 1 ’ 3 4 5
az életiiket
14. Fizikailag egészséges életstilust 1 » 3 4 5

folytassak




Aspirdcios Index 189

IRODALOM

Brunstein, J. C., Schultheiss, O. C., Grassmann, R. (1998): Personal goals and emotional
well-being: The moderating role of motive dispositions. Journal of Personality and Social
Psychology, 75: 494-508.

Carver, C. S., Scheier, M. F. (2002): Self-regulatory perspectives on personality. In Millon,
Th., Lerner, M. J. (eds.): Handbook of Psychology. Volume 5: Personality and Social Psycho-
logy. John Wiley & Sons, Inc., Hoboken, 185-208.

Crumbaugh, ]J. C., Maholick, L. T. (1964): An experimental study in existentialism: The
psychometric approach to Frankl’s concept of noogenic neurosis. Journal of Clinical
Psychology, 20: 200-207.

Deci, E. L., Ryan, R. M. (1985): Intrinsic Motivation and Self-determination in Human Behavior.
Plenum, New York.

Deci, E. L., Ryan, R. M. (2000): The ,,what” and ,,why” of goal pursuits: human needs and
the self-determination of behavior. Psychological Inquiry, 11: 227-268.

Diener, E., Emmons, R. A,, Larsen, R. J., Griffin, S. (1985): The Satisfaction With Life Scale.
Journal of Personality Assessment, 49 (1): 71-75.

Grouzet, F. M. E,, Kasser, T., Ahuvia, A., Dols, J. M. F,, Kim, Y., Lau, S., Ryan, R. M.,
Saunders, S., Semuck, P., Sheldon, K. M. (2005): The structure of goal contents across
15 cultures. Journal of Personality and Social Psychology, 89: 800-816.

Kasser T. (2005) Az anyagiassig stilyos dra. Ursus Libris, Budapest.

Kasser, T., Ryan, R. M. (1993): A dark side of the American dream: correlates of financial
success as a central life aspiration. Journal of Personality and Social Psychology, 65: 410-
422,

Kasser, T., Ryan, R. M. (1996): Further examining the American dream: differential corre-
lates of intrinsic and extrinsic goals. Personality and Social Psychology Bulletin, 22: 280~
287.

Kasser, T., Ryan, R. M. (2001): Be careful what you wish for: optimal functioning and the
relative attainment of intrinsic and extrinsic goals. In Schmuck, P., Sheldon, K. (eds.):
Life-goals and Well-being. Towards a Positive Psychology of Human Striving. Hogrefe
and Huber, Gottingen, 116-131.

Kim, Y., Kasser, T., Lee, H. (2003): Self-concept, aspirations and well-being in South-Ko-
rea and United States. The Journal of Social Psychology, 14: 277-290.

Klonowitz, T., Cieslak, R., Eliasz, A. (2004): Subjective well-being in a Polish national
sample: the roles of demographic factors, Type A and goals. Polish Psychological Bulle-
tin, 35, 35-43.

V. Komlési A., Rozsa S., Bérdi M., Moéricz E., Horvath D. (2006): Az Aspiraciés Index
hazai alkalmazasaval szerzett tapasztalatok. Magyar Pszicholégiai Szemle 61 (2): 237-250.

Konkoly Thege B., Martos T. (2006): Az Eletcél Kérdsiv magyar véltozatanak jellemzéi.
Mentdlhigiéné és Pszichoszomatika, 7 (3): 153-169.

Rahe, R. H., Tolles, R. L. (2002): The Brief Stress and Coping Inventory: a useful stress
management instrument. International Journal of Stress Management, 9: 61-70.

Rézsa S., Ké N., Csoboth Cs., Purebl Gy., Besthy-Molnar A., Szebik I., Berghammer R.,
Skrabski A., Kopp M. (2005): Stressz és megkiizdés. A Rahe-féle Roviditett Stressz és
Megkiizdés Kérdéivvel szerzett hazai eredmények ismertetése. Mentdlhigiéné és Pszi-
choszomatika, 6: 275-294.

Rozsa S., Réthelyi J., Stauder A., Susanszky E., Mészaros E., Skrabski A., Kopp M. (2003):
A kozépkora magyar népesség egészségi allapota: a Hungarostudy 2002 orszagos



190 Martos Tamds — Szabo Gdbor — Rozsa Sandor

reprezentativ felmérés modszertana és a minta leir6 jellemz6i. Psychiatria Hungarica,
18 (2): 83-94.

Rézsa S., Szadoczky E., Fiiredi J. (2001): A Beck Depresszié Kérdéiv roviditett valtozata-
nak jellemz6i a hazai mintan. Psychiatria Hungarica, 16 (4): 379-397.

Ryan, R. M., Chirkov, V. I, Little, T. D., Sheldon, K. M., Timoshina, E., Deci, E. L. (1999):
The American Dream in Russia: extrinsic aspirations and well-being in two cultures.
Personality and Social Psychology Bulletin, 25: 1509-1524.

Ryan, R. M., Sheldon, K. M., Kasser, T., Deci, E. L. (1996): All goals are not created equal:
An organismic perspective on the nature of goals and their regulation. In Gollwitzer,
P. M., Bargh J. A. (eds.): The Psychology of Action: Linking Cognition and Motivation to
Behavior. Guilford, New York, 7-26.

Schmuck, P. (2001): Intrinsic and extrinsic life-goals preferences as measured via inven-
tories and via priming methodologies: mean differences and relations to well-being.
In Schmuck, P., Sheldon, K. (eds.): Life-goals and Well-being. Towards a Positive Psycho-
logy of Human Striving. Hogrefe and Huber, Gottingen, 132-147.

Schwarzer, R. (1999): Self-regulatory processes in the adoption and maintenance of health
behaviors. The role of optimism, goals and threats. Journal of Health Psychology, 4: 115~
117.

Sheldon, K. M., Kasser, T. (1995): Coherence and congruence: Two aspects of personality
integration. Journal of Personality and Social Psychology, 68: 531-543.

Sheldon, K. M., Kasser, T. (1998): Pursuing personal goals: skills enable progress but not
all progress is beneficial. Personality and Social Psychology Bulletin, 24: 1319-1331.

Sheldon, K. M., Sheldon, M. S., Osbaldiston, R. (2000): Prosocial values, assortation and
group selection in an N-person prisoner’s dilemma. Human Nature, 11: 387-404.

Skrabski, A., Kopp, M., Rézsa, S., Réthelyi, J., Rahe, R. H. (2005): Life meaning: an im-
portant correlate of perceived health in the Hungarian population. International Jour-
nal of Behavioral Medicine, 12 (2): 78-85.

Szondy, M. (2004): A szubjektiv jollét és a torekvések kapcsolata késé serdiilkorban.
Alkalmazott Pszichologia, 4: 53-72.

Williams, G. C., Cox, E. M., Hedberg, V., Deci, E. L. (2000): Extrinsic life goals and health
risk behaviors in adolescents. Journal of Applied Social Psychology, 30: 1756-1771.

Készonetnyilvdnitds. Jelen kutatds a T042574 szamt OTKA-palyazat, Bécs Véaros Viktor
Frankl Alapitvanya (Viktor Frankl-Fonds der Stadt Wien zur Férderung einer sinnorien-
tierten humanistischen Psychotherapie), valamint az NKFP 1b/020/2004 tamogatasaval
késziilt.

A 2. mintan felvett kérdéiv osszeallitasaban és felvételében részt vett Konkoly Thege
Barna, akinek eztton is kifejezziik koszonetiinket.



Aspirdcios Index 191

MARTOS, TAMAS - SZABO, GABOR - ROZSA, SANDOR

PSYCHOMETRIC CHARACTERISTICS
OF THE SHORTENED ASPIRATION INDEX
IN HUNGARIAN SAMPLE

The shortened, 14-item version of the Aspiration Index and its psychometric qualities are
presented in the article. The original questionnaire was designed to measure attitudes
toward general life goals representing intrinsic (growth, affiliation community contribution),
extrinsic (wealth, fame, physical appearance) and health-related motivations. The reliability
and validity of the shortened version were verified in two samples consisting of 518 and
341 persons. The validity was checked against the Shortened Beck Depression Scale, the
Purpose in Life Scale, the Satisfaction with Life Scale and the Life Meaning Subscale from R.
Rahe’s Brief Stress and Coping Inventory. Extrinsic and intrinsic goals proved to be largely
independent and they were also related differently to health behavior and mental health.
Importance of intrinsic goals correlated positively with meaning in and satisfaction with
life and negatively with frequency of depressive symptoms, whereas importance of extrinsic
goals did not show any connection with the aforementioned measures. Health related goals
did not produce an independent factor but could not be clearly classified as intrinsic or
extrinsic either. Furthermore, data analysis revealed that importance of goals is connected
with sociodemographic factors like gender, age, education and religiosity. Results indicate
that these factors are to be considered in future use of the scale. Our study confirms that the
Shortened Aspiration Index is a valid measure for assessing the personal attitudes toward
life goals widely pursued in the contemporary society.

Keywords: goals, aspirations, intrinsic motivation, extrinsic motivation, mental health,
depression, well-being



