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I. A doktori miiben targyalt kérdéskor elozményei és célkitiizései

A ruminécio (vagy magyarosabban ragodas) vizsgalatara iranyuld figyelem tulajdonképpen
azbta toretlen (Lyubomirsky et al., 2015; Watkins & Roberts, 2020), hogy Susan Nolen-
Hoeksema az 1980-as ¢és 90-es években végzett vizsgalataiban kimutatta, hogy a depresszios
hangulatra adott ruminativ valasz (azaz a depressziv ruminacio) kulcsfontossagu szerepet
jatszik a depresszids hangulat fenntartasaban (Nolen-Hoeksema, 1991), és ennek
kovetkeztében a major depresszid kialakuldsdban (Abela et al., 2002; Nolen-Hoeksema, 2000).
A késobbi megkozelitések a ruminaciot mar érzelemszabalyozasi keretben altalanosabb
kognitiv érzelemszabalyozasi stratégiaként kezelték (Garnefski et al., 2001; Nolen-Hoeksema,
2012), amely képes a negativ érzelmek fokozéasara vagy fenntartdsara stresszhelyzetben (Aldao
et al., 2014) vagy a mindennapi negativ eseményeket kovetéen (Moberly & Watkins, 2008).
Egyes megkozelitések a ragodast az aggodassal egyiitt ismétlodo negativ gondolatokként
azonositjak (Ehring & Watkins, 2008), amelyek sokszor varatlanul (Martin & Tesser, 1996) és
intruziv modon jelennek meg, ismétlddnek, és nehezen kontrollalhatok (Ehring & Watkins,

2008).

Napjainkban a ruminéciot, amely a negativ gondolatokra és érzésekre valo ismétlodo és
passziv osszpontositast jelenti (Nolen-Hoeksema et al., 2008), a transzdiagnosztikus
sertilékenységi tényezok kozé soroljak (transdiagnostic vulnerability factor for mental health).
Vagyis a ragddéas nemcsak a depresszid, hanem szamos korkép kialakulasa €s fennmaradasa
szempontjabol rizikdtényezonek tekinthetd (Watkins & Roberts, 2020). Ezek kozé tartoznak
példaul a szorongasos zavarok (Rickerby et al., 2022), a bipolaris zavarok (Kovacs et al., 2020;
Silveira Ede & Kauer-Sant'Anna, 2015), az evészavarok (Prefit et al., 2019; Smith et al., 2018),
a borderline személyiségzavar (Baer et al., 2012), a poszttraumads stressz zavar (Bishop et al.,
2018) és a fliggdseég kiilonbozd formai (Caselli et al., 2010; Krause et al., 2018). A ragddas
nemcsak a pszichopatologiai tiinetekkel (Aldao et al., 2010), hanem az alacsonyabb szubjektiv
jolléttel is bizonyitottan 0sszefiigg klinikai (Kraiss et al., 2020) és nem klinikai mintdkban is
(Sutterlin et al., 2012). Ezekben a kutatdsokban a ragodast stabil, vondsszintii jellemzoként
definidljak és operacionalizaljak, amelyet jellemzden dnbevallasos kérddivvel mérnek. Ez azt
az elképzelést is tiikrozi, hogy a rumindcio elsosorban akkor valik maladaptivva, ha stabil

valaszstilusként vagy elsOdleges érzelemszabalyozasi stratégiaként miikddik szomort
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hangulat, negativ érzelmek, negativ események vagy stresszorok esetében (Watkins & Nolen-

Hoeksema, 2014).

Ezt azért fontos kiemelni, mert mindenkivel eléfordul, hogy idonként ragodik (dllapot
ragodas vagy ruminativ én-fokusz), vagyis ismétlddéen és/vagy tul hosszan elidéz a
gondolataiban a problémdin, az érzésein, olyan negativ eseményeken, mint példaul
visszautasitas, negativ visszajelzések, kudarcok, veszteségek, illetve ezek lehetséges okain és
kovetkezményein. Egyes megkozelitések szerint tipikusan olyan helyezetek inditjak be a
ragddast, ahol diszkrepancia van az egyén aktualis és vagyott allapota kozott, azaz a célok felé
valé haladéds hatraltatva van (Martin & Tesser, 1996). Ennek megfeleléen az érzelmeken,
okokon ¢és kovetkezményeken vald gondolkodés segithet megérteni az érzelmeinket, az
eseményeket, motivalhatja a viselkedésiinket és a negativ események okozta negativ
allapotokbdl vald pszichés ,.felépiilést” is szolgdlhatja. Tehdt a ruminéacidhoz tarsuld
onreflektiv folyamat nem feltétleniil patologiés, f6ként ha idoben korlatozott marad, akar azért
mert az egyén végiil valamiféle megoldasra vagy belatasra jut, vagy pedig azért, mert atvalt
valamilyen mas érzelemszabalyozasi stratégiara, ha nincs igazdbdl megoldas a problémara

(Koster et al., 2011).

A ragodas akkor valik karossa, ha elsédlegesen ezt hasznaljuk az érzelmek és problémak
kezelésére, ha nem szolgalja a problémamegoldast, hanem helyette csak egy passziv tépelodés
(brooding) marad, azon, hogy mi és miért tortént, tipikusan olyan gondolatokkal mint “Mivel
érdemeltem ezt ki?” (Nolen-Hoeksema, 1991). Ez a fajta absztrakt, értékelo és elemzo
gondolkodas, ami a miértekre koncentral (Miért érzek igy, Miért velem torténik, Mi lett volna,
ha ...?) kdnnyen vezet dnkritikus gondolatokhoz és taléltalanositdsokhoz (Nekem mar semmi
sem fog sikeriilni) (Watkins et al., 2008). Kiilondsen akkor lesz a miértekre vald
valaszkeresésnek negativ kovetkezménye, ha a negativ élmények jelentésére iranyuld folyamat
soran felvett pszicholdgiai tavolsag kicsi, €s az egyén elmeriil a negativ élményekben (Kross
et al., 2005), és nem tudja az igy eszkalalodé gondolatairdl és egyre intenzivebbé valo negativ
érzelmeirdl elforditani a figyelmét (Koster et al., 2011). Ha ez a fajta maladaptiv én-fokusz
ismétlédéen eléfordul ugyanazon negativ érzelmekkel vagy azokat kivaltd eseményekkel
kapcsolatban, akkor a ragodas a kontextus—valasz asszocidcio révén konnyen atalakul egyfajta
szokassa (Watkins és Nolen-Hoeksema, 2014), amelyet — mas szokéasokhoz hasonléan —
kiilonosen nehéz kontrollalni és megvaltoztatni (Seger & Spiering, 2011; Wood & Riinger,

2016).
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Tehat a ruminacidé elsdsorban akkor valik maladaptivva, ha stabil (szokasszerti)
valaszstilusként vagy érzelemszabalyozasi stratégiaként miikodik szomoru hangulat vagy mas
negativ érzelmek, negativ események vagy stresszhelyzetek esetében (Watkins & Nolen-
Hoeksema, 2014). Az érzelemszabalyozas stratégia alapu megkozelitése szerint a vondsszintii
rumindcio maladaptivként valo cimkézését az is igazolja, hogy elég robusztus a kapcsolata a
pszichopatolégiai tiinetekkel, ahogy ezt kiilonb6z0 meta-analizisek bizonyitjak (Aldao et al.,

2010; Schafer et al., 2017).

A ragodas és a pszichopatoldgiai tiinetek kozotti Osszefliggés mar serdiilokorban is
megfigyelhetd. Az érzelmi ¢letben és az érzelemszabalyozasban jelentds valtozasok torténnek
a gyermekkorhoz viszonyitva. Példaul a negativ érzelmeket a serdiilék intenzivebbnek észlelik
(Larson et al., 2002; Reitsema et al., 2022), és az egy napon beliili hangulatingadozés is
nagyobb (Reitsema et al., 2022). Ezek a véltozasok feltehetden nem fiiggetlenek a bioldgiai és
pszichologiai fejlédési valtozasoktol. Ebben a fejlddés periodusban a ruminativ stilusban
megfigyelheté markans egyéni és nemi kiilonbségek mar tetten érheték (Rood et al., 2009), s6t
egyes elképzelések szerint ez az az életkor, ahol tulajdonképp a ruminativ valaszstilus
megszilardulhat, vagyis egyfajta szokdassa valhat (Shaw et al., 2019). Tovabba ebben a fejlédési
periddusban ugrik meg szdmos pszichopatologia eléfordulasa (Jones, 2013), amelyek
kialakulasdban ¢és  fennmaradasdban a  ragodasnak, akar mint maladaptiv

érzelemszabalyozéasnak, akar mint kognitiv sériilékenységi faktornak szerepe lehet.

Bar szdmos kutatds célozta meg a serdiild populacidt, ezek jo része kényelmi
mintavétellel viszonylag kis elemszamu mintan tortént (Cavicchioli et al., 2023). Az esetek
tobbségében a kutatasok inkabb a negativ mentélis egészség mutatokra (mint pl. depressziv
tiinetek, szorongas) koncentraltak (Bastin et al., 2021; Jose & Weir, 2013), st ennek a hidnyat
azonositva a mentalis egészséggel, altalanosabban a pozitiv mentalis egészség mutatokkal (pl.
a szubjektiv jolléttel) kevésbé vizsgaltak (Harrington & Loffredo, 2011). Bar mar
serdiilokorban megfigyelhetd a ragodasban a néi f6lény (Rood et al., 2009), val6jaban még
elég keveset tudunk a nem moderald szerepérdl. Példaul ellentétes adatok allnak rendelkezésre
arrol, hogy a lanyoknal erésebb-e a kapcsolat a ragddas €s a mentélis egészség kozott, mint a
fitknal (Dawson et al., 2023; Jose & Weir, 2013; Paredes & Zumalde, 2015). Tovabba az is
kérdés, hogy van-e olyan mentalis egészség mutatd, amely esetében viszont a fiaknal varhatunk

erdsebb Osszefliggéseket (DiGiovanni et al., 2022; McLaughlin et al., 2014).
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Bar longitudinalis vizsgalatok megerdsitik azt, hogy a ragodas egyfajta sériilékenységi
vagy rizikofaktor, kevés olyan vizsgalat volt (Mazzer et al., 2019; Royuela-Colomer et al.,
2021), amelyben azt is tesztelték, hogy a vizsgalat induldsakor fenndllo depressziv tlinetek
(vagy egyeb mentalis egészség mutatok) is eldre jelzik-e a ragddast, azaz kdlesonds kapcesolat
dokumentélhato-e kozottiik, kiillondsen a serdiilokor elején. Tovabba sok esetben a ragodas volt
az egyetlen maladaptiv érzelemszabalyozasi stratégia, amire a kutatasok 6sszpontositottak, ami
egy altalanos kritika lehet a ragodéssal kapcsolatos kutatasok esetében (Aldao et al., 2016).
Csak néhany longitudinalis kutatas (Cavicchioli et al., 2023) vizsgalta az érzelemszabalyozas
¢s a mentalis egészség valamely mutatoja (pl. a depresszios tiineteknek) kozotti prospektiv

kapcsolatot ugy, hogy az adaptiv és maladaptiv stratégidkat egyszerre mérte.

A kutatdsok jelentds része a radgddas esetében a mentdlis egészség korrelatumokra
Osszpontosit, nemcsak serdiild, hanem felndétt mintan is, de a festi egészséggel Osszefliggésben
is indokolt lehet a vizsgalata (Watkins €s Roberts, 2020). Péld4ul a ruminacio és a testi egészség
kapcsolatara vonatkozoan meglehetdsen keveset tudunk a serdiilé korosztalyban (Kokonyei et
al., 2015), pedig a pszichés tiinetek mellett szdmos testi tiinet eldforduldsa is gyakori,
kiilonosen a kozépiskolas korosztaly korében (Koltd & Kokonyei, 2011). Tovabba ugyan van
n¢hany vizsgalat, amely szerint a ragddas, kiilondsen a stresszel Osszefiiggden, eldre jelzi a
késObbi testi tiinetek eléfordulasat (Thomsen et al., 2004), ezen a teriileten még joval tobb
vizsgalatra van sziikség. A ragodas vizsgalata tovabba kiilondsen relevans lehet olyan
esetekben, ahol a tiineti képet a fajdalom uralja (Edwards et al., 2011), vagy a szomatikus
tiinetekhez vagy betegséghez fokozott pszichés distressz tarsul, és/vagy a betegség vagy a
tiinetek a stresszel Osszefiiggést mutatnak (Soo et al., 2009). Mindezeket figyelembe véve az
elsddleges fejfajasok, kiillondsen a migrénes fejfdajas (Pompili et al., 2009) is relevans lehet a

ragodas vizsgalata szempontjabol.

Akar a vondsszintli ruminacidval, akar az allapot jellegli ruminacioval kapcsolatos
kutatasokat tekintjiik at, ugy tlinik, hogy tobbféle modon ragdédhatunk szamos érzelmen és
téman. Vagyis nemcsak a depressziv hangulaton, de mas negativ érzéseken, ill. ezeket a negativ
érzéseket kivaltd torténéseken (pl. stresszes eseményeken) is lehet ujra €s ujra, mindenféle
produktiv kimenet nélkiill ragoédni (Spasojevi¢ et al., 2003). Jelentds hangstly van a
folyamatszerti jellemzékon, azaz azon, hogy ez inkabb egy passziv tlinddés a miért tipust
kérdéseken, amit nehéz kontrollalni és amit sok esetben automatikusan, akar intruzivan, indit
be valamilyen (nem is mindig tudatosuld) trigger. Az Gjabb vizsgalatok szerint azonban a

tartalmi jellemzOk is fontosak, igy példaul a negativ és onkritikus gondolatokat gyakorisaga

5
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(Smart et al., 2016), az egyik kulcsjellemzdje lehet a maladaptiv ragodasnak (Bernstein et al.,

2017). Az ezzel kapcsolatos kutatdsok szdma azonban még csekély.

Mivel nem mindenkinél, akire jellemzd a ragddas, azonosithatok depresszios tiinetek,
major depresszids zavar vagy mas pszichopatoldgia, ezért a ruminacio €s az egészség kozotti
kapcsolat pontosabb megértéséhez érdemes azonositani azokat a tényezOket vagy
folyamatokat, amelyek gyengithetik a ragodas és a tiinetek kozotti kapcsolatot. Erre
vonatkozdan azonban kevés vizsgalat van. Egyes moderator tényezdoket vizsgalo tanulmanyok
azt sugalljak, hogy a viselkedés vagy az érzelmek szabalyozasanak jobb altalanos képessége,
amelyet jobb végrehajté funkcidként (Pe et al., 2013), magasabb észlelt dnkontrollként (Riley
et al., 2018) vagy magas nyugalmi szivritmus-variabilitasként (Dell'Acqua et al., 2021) is
operacionalizalhatunk, protektiv moderatortényezoként mitkédhet. Ennek az elképzelésnek a

teszteléséhez azonban tovabbi kutatdsokra van sziikség.

Hasonloképpen, tovabbi vizsgalatokra van sziikség a pozitiv érzelmeken valo ragodassal
(Feldman et al., 2008) kapcsolatban. Nemcsak azért, hogy a korrelatumait jobban megértsiik,
¢s azonositsuk azokat a tényezdket, amelyek moderaljak a mentalis egészség mutatoival valod
kapcsolatat, hanem azért is, mert a ruminacionak ezt a tipusat természetes kdrnyezetben (vagyis
okologiailag valid eljarassal) kevésbé vizsgaltdk. A vonds alapti vagy laboratoriumi
vizsgalatokkal szemben azok a kutatdsok, amelyek az egyén természetes kozegében az
érzelemszabalyozast és érzelmek eléforduldsat/intenzitasat mérik tobb napon keresztiil (daily
diary study-k), vagy amelyek naponta tobbszdr tobb napon keresztiil (élménymintavételi
eljarassal) a pillanatnyi miikodésre fokuszalnak (Myin-Germeys et al., 2018), segithetnek
megérteni, hogy az érzelemszabalyozo stratégiak hogyan alakithatjak az érzelmi életet és a

mentalis egészséget hosszabb tdvon (Boemo et al., 2022).

A specifikus stresszorokra vonatkozd ruminécid vizsgalatat jelentdsen fellenditette a
SARS-CoV-2 virus okozta COVID-19 pandémia. Hozzank hasonléan 2020-ban szamos
kutatocsoport — egymastol fiiggetleniil - valamilyen meglévd kérddiv atalakitdsaval vagy
valamilyen j mérdeszkdzzel megcélozta a pandémia miatti ragdodo gondolatok €s a mentalis
egészség kozott kapcesolat vizsgalatat. A sajat mérdeszkoz kialakitasan Kocsel Nataliaval és
Koviacs Lillaval dolgoztunk egyiitt 2020 marciusaban, és a annak kérdéivnek a tételeit vettiik
alapul, amely a stresszes szocialis eseményt kovetd ruminativ gondolatokat méri (Post-event
Processing Questionnaire, McEvoy & Kingsep, 2006; Rachman et al., 2000). A kérdéiv
instrukcidjdban hatdroztuk meg a ragddod gondolatok tartalmat: az aktudlis COVID-19
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helyzetet €s a hozza kapcsolodd eseményeket (pl. 0j esetekrdl €és halalozasrol szol6 jelentések
az elsO hulldmban) és korlatozo intézkedéseket. A kérddiv tételei azonban inkabb az ismétl6do
gondolatok intruziv jellegére, a negativ érzelmek spiralszeri felnagyitdsara és a ragddo
gondolatok ledllitdsanak nehézségére vonatkoztak, azaz azokat az specifikus jellemzoket
szerettiik volna megragadni, amitél ezek a ragdodd gondolatok maladaptivva tudnak vélni.
Mivel a pandémia szamos ¢letteriileten jelentett fenyegetést, felvetdodott az a kérdés, hogy
vajon a pandémiaval kapcsolatos ragddd gondolatok mennyiben magyarazzak az észlelt
stresszt ebben az idOszakban, ill. milyen kapcsolatban allnak a vonasszintli (depressziv)

ruminacioval.

A ragodas és a mentalis egészség kozotti kapesolatban szdmos kdzvetitdmechanizmust
feltételeznek. Az egyik megkozelités szerint az érzelmi informécio-feldolgozas sajatossagai
allhatnak a ragddas negativ kovetkezményei hatterében. Ugyanakkor az érzelmi informéacio-
feldolgozas anticipdcios szakaszdval kapcsolatban csak néhény vizsgalat sziiletetett, kiilondsen
ha a nem klinikai populacioban tortént kutatasokat tekintjiik at (Schiller et al., 2013; Whitmer
& Banich, 2012). Egy nemrégiben végzett funkciondlis magneses rezonancia (fMRI)
vizsgalatunk (Kocsel et al., 2017) azt talalta, hogy a vonas ruminéci6 a Salience Network-ho6z
kapcsolodo agyi teriiletek fokozott aktivaciojahoz kapcsolddott a jutalomjelzésekre adott
valaszként, szemben a veszteségjelzésekkel egy klasszikus jutalomfeldolgozast vizsgalo

feladatban (Dillon et al., 2008; Pizzagalli et al., 2009).

Az anticipacios szakaszt vizsgalhatjuk az elvardsok szempontjabdl is. Az elvarasok és a
valos tapasztalatok kozotti eltérés észlelése alapvetd fontossdgl ugyanis a meglévo hiedelmek
feliilirasdhoz (D'Astolfo & Rief, 2017). Mivel klinikai megfigyelések ¢és terdpias
hatasvizsgélatok alapjan a rumindcié csokkentése nehéz (Watkins, 2015), és még a terapids
beavatkozasnak koszonhetd jelentds hangulatjavulds utan is sok esetben magas szinten marad
aruminaciod (Riso et al., 2003; Roberts et al., 1998), ez felveti azt, hogy a ruminaciora hajlamos
személyek a negativ elvarasokat megcafold tapasztalatokat kevésbé detektaljak vagy

hasznaljak fel.

A fentieknek megfeleloen a doktori miiben targyalt kutatasok fo céljai a kévetkezok voltak:
(a) A vonasszintli ragodas €és a mentalis egészség kozotti kapcsolat vizsgéalata serdiild
populécidban keresztmetszeti és prospektiv kutatdsi elrendezésekben
(b) A vonasszintli ragddas és a szomatikus egészség kozotti kapcsolat feltdrasa tobbféle

minta bevonasaval
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(c) Moderator valtozok vizsgalata

(d) Bizonyos ragddassal kapcsolatos jellemzok (Onkritikus gondolatok) és specifikus
stresszorokkal (Covid-19 pandémia) kapcsolatos ragédé gondolatok korrelatumainak a
vizsgalata

(e) A pozitiv érzelmeken valé ragdédas vizsgalata oOkologiai szempontbol valid
megkozelitéssel (daily diary kutatés)

(f) Az érzelmi informaciofeldolgozas anticipacios szakaszanak vizsgalata a vondsszinti

ruminacidval dsszefliggésben
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I1. A doktori miiben targyalt kérdéskorok forrasai és a feldolgozasuk soran

hasznalt modszerek

Vizsgalataink egy részében az elézoleg bemutatott kutatdsi kérdések megvalaszoldsahoz a

serdiil6 populaciot céloztuk meg.

(1) Els6 lépésként egy olyan kérddiv adaptalasat tiiztiik ki célul, amely a serdiildkor
sz€les ¢életkori Gvezetében alkalmazhato, tehat a fiatalabbak szaméra (10-11 évesek) is konnyen
érthetd. A szakirodalom attekintése utdn egy olyan kérddivet valasztottunk, amely a
problémdkhoz kapcsolodo repetitiv negativ, un. nem produktiv, gondolatok eldfordulasat méri.
A kérdoiv egyszerre ragadja meg a ragodo és aggddo gondolatokat, méghozza a depressziv
hangulattol fiiggetleniil. A Nem Produktiv Gondolatok Kérdéiv Gyerekeknek (NPTQ-C;
(Jellesma et al., 2005) pszichometriai jellemzdit (faktorstruktira, reliabilitds, validitas) el6szor
keresztmetszeti reprezentativ (N=1572, atlagéletkor: 15.39 (SD: 2,26) fitk: 49%), valamint
egy kényelmi mintan (N=385, atlag életkor: 16,05 (SD: 1,23, 34% fin) is teszteltiik. A nemi
kiilonbségek vizsgalatdhoz sziikséges a kérddiv mérési invarianciajat is tesztelni, vagyis azt,
hogy a kérddiv a ragodo/aggddo gondolatokat ugyanugy méri-e a fiak és a lanyok mintdjan is.
A kozépiskolds korosztdlyban a Ruminativ Vélaszstilus Kérdéivet (Ruminative Response
Scale, RRS) (Eszlari & Kokonyei, 2021; Treynor et al., 2003) is alkalmaztuk. Célunk ezzel az
NPTQ-C konstruktumvaliditdsanak vizsgalata mellett az is volt, hogy megvizsgaljuk, hogy a
hangulattol fliggetlen és a depressziv hangulattal 6sszefiiggd ragddas milyen kapcsolatban all
egymassal.

Az NPTQ-C egyfaktoros strukturdjat megerdsitd faktoranalizissel teszteltiik. Tovabba
teszteltiik a kérddiv konfiguralis, metrikus és skalaris invariancidjat a két nem esetében, azaz
azt, hogy a kérddiv egyfaktoros-e (konfigurélis invariancia), az egyes tételek faktortoltései
egyenldek-e (metrikus invariancia), ill. a tengelymetszetek egyformak-e (skalaris invariancia)
a két csoportban. Az NPTQ-C konstruktumvaliditdsdnak vizsgéalatat kovariansokkal kibdvitett
megerdsitd faktoranalizissel (MIMIC modellel!) végeztiik. A nem produktiv gondolatok,
illetve a depressziv ruminacid két komponensének (tépelddés és toprengés) Osszefliggését

linedris regresszidelemzéssel teszteltiik.

1 Ez a strukturdlis egyenletmodellezés egy specidlis formaja, vagy mashogyan megfogalmazva ez a megergsité
faktorelemzés kiterjesztése kovariansokkal. A modell egyszerre képes becsiilni a mutatdk hatasat a latens
valtozdkra, valamint a (folytonos vagy kategorikus) exogén valtozok kdzvetlen hatasat a latens valtozdkra
(Chang et al., 2020).
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(2) Tovabba a keresztmetszeti reprezentativ mintaju kutatasban (N=1572, atlagéletkor:
15.39 (SD: 2.26) fitk: 49%) arra is kerestiik a valaszt, hogy milyen nemi és az életkori
kiilonbségek vannak a problémakhoz kapcsolodo repetitiv gondolatok és mentalis egészség
kapcsolatdban. A mentalis egészséget nemcsak a kiilonbozé internalizald tiinetek
eléforduldsaval, hanem a pozitiv mentalis egészség mutatoival (szubjektiv jollét) is
kiegészitettiik. Figyelembe véve, hogy a kozépiskolas korosztalyban nemcsak a pszichés
tiinetek, hanem a szomatikus tlinetek (pl. faradtsag, fejfajas) eléfordulasa is megemelkedett, a
ruminacid (vagy tdgabban a nem produktiv gondolatok) testi egészséggel valod kapcsolatanak
vizsgalatat is célul thztiik ki.

Tehat a nemet és az életkort moderator valtozoként kezeltiik, és két MIMIC modellt
teszteltiink. Az egyikben a szomatikus tiinetek, mig a masikban a szubjektiv jollét latens
valtozoja volt a fliggd valtozd. A fiiggetlen valtozok esetében a ruminativ/aggddd gondolatok,
nem ¢&s ¢életkor féhatdsai mellett a kovetkezd interakcios tagok is fliggetlen véltozoként
szerepeltek: nem x életkor, nem x ruminativ/aggddd gondolatok, életkor x ruminativ/aggddod

gondolatok, nem x ¢életkor x ruminativ/aggodo gondolatok.

(3) A ruminaciot egyfajta sériilékenységi faktorként kezelik az elméletek, amely mar a
pszichés tiinetek (ill. depresszid) megjelenése eldtt is fennall. Azonban a keresztmetszeti
kutatasokban talalt dsszefliggések csupan indirekt modon kindlnak erre bizonyitékot. Ennek
megfelelden a kovetkezd 1€pésben a célunk az volt, hogy teszteljiik, hogy a ragodd/aggddo
gondolatok eldre jelzik-e a depressziv hangulatot fiatal serdiilék mintajaban (5. osztalyos
tanulok). Ennek tesztelése prospektiv vizsgalati elrendezésben tortént. A Budapesti
Longitudinalis Kutatds elsé két adatfelmérési hulldmaban részt vevd tanuldk adatainak
elemzésére kertilt sor. A tanulok 5. osztalyosak voltak az els@ felméréskor (N=1494, atlag
¢letkor: 10,72 (SD: 0,53), 48,3%-a fi1), a masodik adatfelvétel 6. osztalyos korukban tortént.
Ezzel a vizsgalattal az is célunk volt, hogy a ragod6/aggodo gondolatok és a depressziv tiinetek
kozotti kdlesonos kapcesolatot a serdiilékor elején és reprezentativ mintan teszteljiik, ugyanis a
prospektiv kutatdsok nagy része altalaban kényelmi mintan vizsgalta (ha vizsgalta egyaltalan)
a kolcsonos Osszefliggéseket.

A ragodo/aggddo gondolatok és a depressziv tiinetek kozotti kolesonds kapcesolat
teszteléséhez un. cross-lagged elemzést alkalmaztunk. Ez az elemzés lehetdvé teszi, hogy a két
valtozo kozotti kolesonds kapcesolatot ugy vizsgaljuk, hogy kdzben figyelembe vessziik a két

mérés soran az azonos valtozok kozotti (n. autokorrelacids/autoregressziv) dsszefiiggéseket.

10
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Ezt kovetden azt is teszteltiik, hogy a két nem esetében a kolcsonds kapcsolat egyforma

erdssegli-e.

(4) A mintatol és a kutatdsi elrendezéstl fiiggetleniil a ragodas kutatasokkal
kapcsolatban az egyik leggyakoribb kritika, hogy nem veszi figyelembe a tobbi
érzelemszabalyozasi stratégiat a mentalis egészséggel kapcsolatban. Kiilondsen prospektiv
vizsgalatokban ritkdn mérik az Un. adaptiv és maladaptiv stratégiakat egyszerre. Ezért
kovetkezd 1épésben azt a cél tiiztiik ki, hogy a ragddas mellett mas kognitiv érzelemszabalyozo
stratégiakat is vizsgaljunk a depressziv tiinetekkel dsszefliggésben reprezentativ kozépiskolai
mintan prospektiv kutatéasi elrendezésben. Ebben a kutatasban a Budapesti Serdiilé6 Dohdnyzas
Kutatas (Budapest Adolescent Smoking Study) mdasodik és harmadik hulldmanak adatait
elemeztilk (N=1371; atlagéletkor: 15,66 (SD: 0,49), a minta 44,9%-a fiu), és a stresszel
Osszefliggésben mértiik fel a ragodast €s az egyéb kognitiv érzelemszabalyozo stratégiakat,
mint példaul az atkeretezést, elfogadast, tervezést, dnhibaztatast, katasztrofizalast a Kognitiv
Erzelem-Regulacio Kérdéiv (CERQ) rovid valtozataval (Garnefski & Kraaij, 2006).

El6szor feltard strukturalis egyenletmodellezéssel (Exploratory Structural Equation
Modeling, ESEM) teszteltik a Kognitiv Erzelem-Regulacié Kérdéiv faktorstrukturajat,
feltételezve, hogy a stratégidk adaptiv és maladaptiv faktorokba csoportosulnak. Ez a mddszer
lehetdve teszi, hogy a megfigyelt valtoz6 a célzott faktoron kiviil mas faktorra is tolthessen
(tehat toltése nem nullaban rogzitett). A kovetkezd 1épésben strukturalis egyenletmodellezéssel
(structural equation modeling, SEM) teszteltiik, hogy az elsé idépontban mért adaptiv és
maladaptiv érzelemszabalyozas, elére jelzi-e a depresszids tiineteket a 2. idOpontban,
kontrollalva a nem, az ¢életkor és az 1. idOpontban mért depresszids tiineteket a modellben. A
prospektiv elrendezés lehetdséget kinalt arra, hogy a depressziv tiinetek eléfordulésa alapjan
un. latens osztalyokat, azaz homogén alcsoportokat azonositsunk, €s dsszehasonlitsuk dket az

érzelemszabalyozasi stratégidk mentén.

(5) Kovetkezd kutatdsunkban a stresszel 0sszefliggd ragddas €s a problémas online
jatékhasznalat kozotti Osszefliggést teszteltiik, feltételezve, hogy a rdgddas mint
transzdiagnosztikus tényezd Osszekapcsolddhat a viselkedési addikciokkal is. Ezt az
elképzelésiinket arra épitettiik, hogy a ragddas rizikotényezd lehet minden olyan viselkedés
esetében, amely egyben a ragodas leallitasat is eldsegiti (Nolen-Hoeksema & Watkins, 2011).
Bar a lanyok tobbet ragodnak, mint a fiuk (Rood et al.,, 2009), viszont a problémas
jatékhasznalatrol — legalabbis a k6zosségi mintakban - tobb fit szamol be (Papay et al., 2013).

Ennek megfelelden azt feltételeztiik, hogy a problémas online jatékhasznalat azok kozé a
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specialis esetek koz¢ tartozhat, amikor a fiuk korében lesz erdsebb a ragodas kapcsolata a
vizsgalt kimeneteli valtozoval. Ebben a kutatisban is mas kognitiv érzelemszabalyozo
stratégiakkal egyiitt teszteltiik a ragddas korrelatumait. A keresztmetszeti kutatasban 7-14.
osztalyos tanulok vettek részt (N=1646, atlagéletkor: 15,40 (SD: 2,19), a minta 62,9%-a fiu,
reprezentativ minta), az érzelemszabdlyozé stratégidkat a Kognitiv Erzelem-Regulacid
Kérdoiv (CERQ) rovid valtozataval mértiik.

A moderaciods hipotézisiinket linearis regresszidoelemzéssel teszteltiik, amelyben a nem,
¢letkor, a jatéktipus, a rumindcio, illetve a tobbi érzelemszabalyozo stratégia amellett a nem x
ruminécio interakcios tagot is alkalmaztuk. Kiegészité elemzésiinkben megvizsgaltuk, a nem
¢és a tobbi stratégia kozotti interakciot. A korrigalt R-négyzet és az AIC (Akaike Information
Criteria) értékek alapjan dontottiink arrol, hogy a regresszios elemzésbe bevonjunk-e egyéb

interakcids tagokat.

Tovabbi vizsgalatainkban felndtt mintdkon egyrészt a ragddas €s a szomatikus egészség kozotti
kapcsolatot vizsgaltuk. Ezt harom kiilonb6z0 tipustu mintan tobbféle ruminacié konstruktum
segitségével, pontosabban a depressziv ruminacid, az Onkritikus ruminacié és a Covid-19
jarvannyal kapcsolatos ruminacié mérésével valositottuk meg. Tovéabbi célunk volt, hogy a
ragodas vizsgalatat a pozitiv érzelmekre is kiterjessziik és 6kologiailag valid médon teszteljiik.

(6) A mentalis egészség mellett a ruminacid szomatikus egészséggel valo osszefiiggését
felndtt mintakon is teszteltiik. Kiindulva abbol, hogy a migrénes fejfajas esetében gyakori a
pszichés distressz, és a mas nem fejfajos mintakat alapul véve a pszichés distressz atélésében
a ragodasban meglévd egyéni kiilonbségek szerepet jatszanak, igy feltételeztiik, hogy a
migrénben megfigyelhetd emelkedett distresszt a fokozottabb ragodas, méghozza azon beliil is
tépelédés (brooding) faktor fogja kozvetiteni. Ezt a hipotézisiinket a NewMood kutatas? két
viszonylag nagy elemszdmu, ambar kényelmi mintavétellel szerzett mintdjan, egy magyar
nyelvii és egy angol nyelvii mintan, teszteltiik (budapesti minta: N=1139, atlagéletkor: 31,41
(SD: 10,73), a minta 69%-a nd; manchesteri minta: N=2004, atlagéletkor: 31,41 (SD: 10,09),
a minta 68%-a nd).

Az ID-Migraine Kérddivre (Csépany et al., 2018; Lipton et al., 2003) adott valaszok

alapjan soroltuk a résztvevoket a migrénes vagy a nem migrénes csoportba. Annak érdekében,

2 A NewMood kutatas (New Molecules for Mood Disorders, Sixth Framework Program of the EU) egy EU 3ltal
finanszirozott kutatds, amely a depresszidban szerepet jatsz6 patomechanizmusok feltarasat tdzte ki célul
(Deakin et al., 2011).
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hogy homogén alcsoportokat alakitsunk ki, csak azokat a résztvevoket soroltuk a migrénes
csoportba, akik mindhdrom migrénes fejfajashoz tarsulo tiinet (hanyinger, fényérzékenység,
fejfajas miatti korlatozottsag) eléfordulasara igennel valaszoltak, és azokkal a résztvevokkel
hasonlitottuk 6ssze 6ket, akiknél nem fordult el6 fejfajas, ill. a tarsulo tiinetek sem az utodbbi 3
honapban. A migrénes statusz (igen vs. nem) ¢és a pszichés distressz (amit a depressziv és
szorongasos tiinetekkel definialtunk) k6zotti kapcsolatban a tépelddés és a toprengés kozvetitd
(mediald) szerepét vizsgaltuk strukturalis egyenletek modellezésével. Valamint a mediacios
modell invariancidjat is teszteltiik, azaz megvizsgaltuk, hogy a valtozok kozotti kapcsolatok
er6ssége milyen a két mintaban. A nemre, az ¢€letkorra, ill. korabbi depresszios epizddra

kontrollaltunk a modellben.

(7) Az eldzéleg emlitett NewMood kutatdsban ugyan egy sziré kérddivvel, de
onbevallasos modszerrel, azonositottuk a migrénes csoportot, ami korlatozhatja eredményeink
altalanosithatosagat. Ezért a kovetkezd kutatdsba mar neurologus altal migrénes fejfajassal
diagnosztizalt személyeket vontunk be, akiknek nem volt semmilyen mas komorbid
pszichiatriai vagy szomatikus betegségiik. Ebben a kutatasban egy specifikus stresszor,
méghozzd a Covid-19 pandémidhoz kot6do ragddd gondolatok és az észlelt stressz kozotti
kiilonbséget teszteltiik egészséges és migrénes fejfajassal diagnosztizalt személyek mintdjan.
Feltételeztiik, hogy a migrénes csoportban a fenyegetd ingerekre vald fokozott érzékenység
miatt (Wang et al., 2017; Wilcox et al., 2016) er6sebb Osszefliggést talalunk a ragodas €s az
¢szlelt stressz kozott. Ez a kutatas lehetdséget adott arra is, hogy megvizsgaljuk a specifikus és
a vondasszintli ragddas kozotti Osszefiiggést, illetve tovabb teszteljiik a migrénes fejfajas és a
ragodas Osszefliggéseit.

A minta viszonylag kis elemszamat is figyelembe véve (N=132, atlagéletkor: 30,76 (SD:
7,10), a minta 75,3%-a nd) egyrészt a két csoportban kapott korrelacids egyiitthatokat
hasonlitottuk 6ssze, ill. linearis regresszi6 analizis segitségével teszteltiik a fiiggetlen valtozok
magyarazoértékét. Mivel feltételeztiik, hogy a migrénes csoportban erésebb a ragodas és az

¢észlelt stressz kozotti Osszefliggés, interakcids elemzést is alkalmaztunk.

(8) A kutatdsokban viszonylag kevesebb figyelmet kapnak azok a tényezdk, amelyek
képesek modositani a ragddas negativ kdvetkezményeit. Ezeknek a moderator tényezdknek a
feltarasa pedig segitene megvalaszolni azt a kérdést, hogy kiknél lesz a rdgddasnak negativ
mentalis vagy szomatikus egészségi korrelatuma. Egyetemi hallgatdkkal végzett prospektiv
vizsgéalatunkban (N=84, atlagéletkor: 23,56 (SD: 3,35), a minta 87%-a nd) ezt a kérdést

céloztuk meg. A rumindcié tipusai koziil az Onkritikus ruminacié (Smart et al., 2016)
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konkurrens ¢és prospektiv kapcsolatat teszteltilk egy pozitiv mentélis egészség mutatoval (a
szubjektiv jolléttel) és a szomatikus distresszel. A lehetséges moderator tényezok koziil korabbi
vizsgalatunk alapjan (Kocsel et al., 2019) egy objektiv mutatot, a nyugalmi allapotban mért
szivritmus-variabilitast (SZRV) valasztottuk. A magasabb nyugalmi SZRV-t a top-down
onszabalyozas pszichofiziologiai indexeként is szdmon tartjak (Thayer et al., 2012). Ennek
megfelelden azt feltételeztiik, hogy a vonasszintli onkritikus ragdédasnak kevésbé lesznek
negativ korreldtumai azokndl a résztvevoknél, akiknek magas a nyugalmi szivritmus-
variabilitdsa.

Moderacios hipotéziseinket linearis regresszio elemzés keretében teszteltiik.

(9) Eddigi kutatasainkban elsdsorban a ,,negativ ruminacidra” koncentraltunk. Holott
tobb kutatas is azt sugallja, hogy a rumindcionak lehet egy olyan formdja, ahol a repetitiv
gondolatok pozitiv érzelmekre, ill. pozitiv énaspektusokra vonatkoznak (Feldman et al., 2008).
Az eddigi kutatdsok alapjan nem klinikai mintdkban — legalabbis a kérddives kutatdsok szerint
— ellentmondasos adatok vannak a pozitiv ruminacio protektiv szerepére vonatkozoan. Ezért a
jobb 6kologiai validitas elérése miatt arra torekedtiink, hogy a mindennapi életben vizsgaljuk
a pozitiv és negativ rumindci6 pozitiv €s negativ érzelmek el6fordulasaval vald kapcsolatat.
Kutatasunkba egyetemi hallgatokat vontunk be (N=178, atlagéletkor: 22,72 (SD: 3,89), a minta
89% nd), akik 10 napon keresztiil reggel és esti rovid kérdésekre valaszoltak az adott nappal
kapcsolatban. A tobb napon keresztiil mért adatok lehetdveé teszik a valtozok kozotti
kapcsolatok egyénen beliili (within-person) alakulasanak elemzését. Tovabba a kutatas arra is
lehetdséget adott, hogy teszteljiik, hogy a vonésszintii depressziv és pozitiv rumindcionak vagy
a napi szintll rdgodasnak van-e nagyobb magyardzoértéke a mindennapi érzelmi élet
alakulasaban ill., hogy a vonas- és a napi ragodas milyen kapcsolatban all egymassal.

Az adatokat tobbszintli (multilevel) linearis regresszid analizissel elemeztiik. Az
intraklassz korrelacids érték kiszamolasdval ellendriztiik, hogy a napi negativ és pozitiv
érzelmek, ill. a napi probléméakon/érzéseken vald (negativ) ragodas, illetve a napi pozitiv
(érzelmeken vald) ragddas variancidjdnak hany szdzaléka szarmazik az egyének kozotti
(between-person), és mennyi az egyénen beliili (within-person) kiilonbségekbdl. Majd a napi
szintli ragddas személyek kozotti és személyen beliili valtozokra bontottuk, ez lehetdséget adott
arra, hogy a napi szintli rdgodasban meglévd egyéni kiilonbségeket (between-person) és a

résztvevok sajat atlaguktol vald eltérését (within-person) egyarant megragadjuk.
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Végiil az érzelmi informéciofeldolgozas anticipacids szakaszdban mutatott neuralis aktivitassal

Osszefliggésben vizsgaltuk a vondsruminaciot.

(10) Az elvarasok szamos pszichopatologidban fontos szerepet toltenek be, és mivel a
ragodas szdmos korkép rizikotényezdje (D'Astolfo & Rief, 2017), elképzelhetd, hogy a ragodas
az érzelmi események eldvételezését, vagyis az anticipacios szakaszt, ill. az elvarasok
beteljestilésének a monitorozasat is befolyasolja. A hipotézisiink ellendrzéséhez fMRI vizsgalat
keretében klasszikus kondiciondlasi paradigmat alkalmazva alakitottunk ki elvarasokat a
jelzdingerekkel kapcsolatban (N=38, atlagéletkor: 25,79, (SD: 4,17), a minta 60,5%-a nd). Az
egyik jelzéingerhez minden esetben nem fajdalmas ingert tarsitottunk, mig a masik jelzéingert
az esetek tobbségében fajdalmas elektromos ingerlés kovette. Azt feltételeztiik, hogy nemcsak
a fajdalomészlelés szakaszaban, hanem mar az anticipaci6 szakaszaban is 0sszefiiggést talalunk
a ruminacio €s a neuralis aktivitas kozott. Tovabba feltételeztiik, hogy a ragddas Osszefiiggést
fog mutatni a varakozassal ellentétes ingerlésre adott neurdlis aktivitassal.

Az adatok eldfeldolgozasat kdvetden a first-level modell kialakitisa sordn a vér oxigén
szintjétol fiiggd (BOLD; blood oxygenation level-dependent) hemodinamikai valaszt
modelleztiik altalanos linearis modell keretében. A kdvetkezd kontrasztokat hoztuk létre a first-
level modellezés soran:

o afjjdalmas ingerlést eldre jelzd vs. nem fajdalmas ingerlést eldre jelz6 ingerekre
adott valasz;

o afjjdalmas vs. nem fijdalmas ingerlésre adott valaszt;

o ill. az elvarasokkal ellentétes ingerlésre adott valaszt (f4jdalmat vart és kapott vs.
fajdalmat vart és nem kapott, ill. fajdalmat vart, de nem kapott vs. nem fajdalmas

vart és nem is kapott).

A second-level analizisben a first-level kontrasztok képezték a fliggd valtozot, a vonésszintii

depressziv ruminéciot pedig kovariansként alkalmaztuk.
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III. A doktori mii fobb eredményei

Az 1. tablazat az egyes vizsgalatokkal kapcsolatos fébb eredményeket foglalja 6ssze.

1. Tablazat. A doktori értekezésben bemutatott vizsgalatok fobb eredményei.

14. osztalyban tanulokra
(N=1646, atlagéletkor:
15,40 (2,19), 62,9% fiuk).
Keresztmetszeti kutatas

Vizs- | Minta /elrendezés Eredmény

galat

1. 1.a vizsgalat: A Nem Produktiv Gondolatok Kérd6iv Gyerekeknek magyar adaptacidja
Reprezentativ serdiilé JO pszichometriai mutatoi alapjan a depressziv hangulattol fiiggetlen, a
minta (N=1572, atlag problémakrdl valo ismétlédd negativ gondolkodas (ragodds és aggodas)
¢életkor: 15.39 (SD: 2.26) mérésére alkalmas eszkoz, amely serdiiléknél széles életkori
49% fit, keresztmetszeti tartomanyban alkalmazhato.
kutatas A magyar 10 tételes Ruminativ Valasz Skala alkalmas az id6sebb
1.b vizsgalat: serdiilok korében a depressziv hangulaton val6 ragédas mérésére.
Kényelmi kozépiskolas A nem produktiv (aggddd/ragodd) gondolatok a neuroticizmus
minta (N=385, atlag kontrollalasa mellett is kapcsolatot mutatnak az érzelmi, ill. tigabban az
életkor: 16,05 (SD: 1,23, internalizalo tiinetekkel.

34% fin)

2. Reprezentativ serdiilé | A ragddo/aggddo gondolatok és a testi tiinetek kozotti Osszefiiggést
minta (N=1572, atlag | serdiilokorban az életkor moderalta: fiatalabb serdiiléknél erésebb az
¢életkor: 15,39 (SD: 2,26) | Osszefiiggés.

49% fin, keresztmetszeti | A nem produktiv gondolatok és szubjektiv jollét, ill. az érzelmi tiinetek
kutatas kozotti Osszefiiggést serdiilokorban a nem moderalta: lanyoknal az
Osszefliggések erdsebbek, mint a fiiknal.

3. Reprezentativ budapesti 5. | Cross-lagged elemzés alapjan kdlcsonds kapcesolat van a nem produktiv
osztalyos tanulok mintaja | (aggddod/ragddd) gondolatok és a depressziv tiinetek kozott kora
(N=1494, atlag életkor: | serdiilékorban.

10,72 (SD:0.53), 48,3% | A nem produktiv gondolatok és a tiinetek kozotti prospektiv dsszefiiggés
fiu. Longitudinalis | azonos nagysagrendi a két nem esetében.

vizsgalat (Budapesti

Longitudinalis Vizsgalat),

az els6 két adatfelvételi

iddpontjaban  résztvevd

tanulok

4, Reprezentativ ~ budapesti | Az adaptiv érzelemszabalyozasi stratégiak és a depresszids tiinetek
kozépiskolas tanulok | kozotti prospektiv  kapcsolat hasonld nagysagrenddi volt, mint a
mintéja (N=1371; | maladaptiv érzelemszabalyozasi stratégidk és a depresszids tiinetek
atlagéletkor: 15,66 (SD: | kozotti kapcsolat.

0,49), 44.9% fia). | A két adatfelvételi pontban mért depressziv tiinetek pontszam alapjan

Longitudinalis vizsgalat (a | képz6do latens osztalyok elemzése szerint a mérsékelt tiineteket mutatod

Budapesti Serdiild | tanulok (a résztvevd fiatalok mintegy 30%-a) tobb, mint haromszor

Dohanyzaskutatas 2. és 3. | nagyobb eséllyel alkalmaztak maladaptiv érzelemszabalyozasi

adatfelvételi hullamaban | stratégiakat, mint az alacsony tiinetcsoportba tartozok.

részt vevo tanulok) A magas tiinetcsoportba tartozé tanulok (a résztvevd fiatalok mintegy
7%-a), tobb mint nyolcszor nagyobb eséllyel alkalmaztak maladaptiv
érzelemszabalyozési stratégidkat, mint az alacsony tiinetcsoportba
tartozok.

5. Reprezentativ minta a 7- | A nem moderalta a ruminaciéo és az online problémas jatékhasznalat

kozotti kapesolatot: a ruminacid csak a fiak korében kapcsolodott a
problémas online jatékhoz.

A stresszes eseményekkel kapcsolatos ruminacio mellett mas,
stresszhelyzetben  alkalmazott  maladaptiv  érzelemszabalyozasi
stratégidk, igy az Onhibaztatds, masok hibaztatasa, illetve a
katasztrofizalds szintén pozitiv kapcsolatban alltak a problémas
jatékhasznalattal.

A pozitiv atkeretezés gyakoribb hasznalata stresszhelyzetben a problémas
online jatékhasznalattal negativ 0sszefiiggést mutatott.
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6. A NewMood kutatds | Migrénes fejfajasrol beszamolo személyek kozott magasabbak voltak a
kényelmi mintavétellel | tépelédés (brooding) és a toprengés (reflection) pontszamok.
gyljtott  budapesti  és | A migrénes fejfajas és az emelkedett érzelmi distressz kdzotti kapcsolatot
manchesteri mintdja | részben a tépelddés (brooding) magasabb mértéke kozvetitette két
(N=1139, atlagéletkor: | egymastol fiiggetlen mintdban.

31.41 (SD:10,73), 69% nd;

N=2004, atlagéletkor:

31.41 (SD: 10,09), 68%

no). Keresztmetszeti

kutatés

7. Korabbi, tovabbi kutatasi | A vonasszintli depressziv ruminacio és a specifikus, magas fenyegetd
részvételre  felkereshetd | tartalommal rendelkezd stresszorral (Covid-19 pandémia) kapcsolatos
személyek kényelmi | ruminacio viszonylag fiiggetlen lehet egymastol.
mintaja (N=132, | A migrénnel diagnosztizalt csoportban erésebb 0Osszefliggés volt a
atlagéletkor: 30,76 (SD: | COVID-19 pandémidhoz kapcsolddd ruminacio és az észlelt stressz
7,10), 75,3% nd). kozott, mint a kontrollcsoportban.

Mind a konkrét tartalommal kapcsolatos ruminacid, mind a vonasszintii
depressziv tépelodés (brooding) magyarazta az észlelt stresszben
megfigyelhetd egyéni kiilonbségeket.

8. Kényelmi egyetemi | Az Onkritikus rumindcié és a szomatikus distressz kozott nemcsak
tanulok mintaja (N=84, | keresztmetszeti, hanem prospektiv sszefiiggés is kimutathato.
atlagéletkor: 23,56 (SD: | Az Onkritikus ruminacié és a szomatikus distressz kozotti kapcsolatot a
3,35), 87% no). nyugalmi szivritmus variabilitds (SZRV) moderalta: magas nyugalmi
Rovid utankovetéses | SZRV esetén a két valtozo kozotti szignifikans kapesolat megsziint.
vizsgalat, szivritmus- | A keresztmetszeti adatok szerint az Onkritikus ruminacié alacsonyabb
variabilitas méréssel szubjektiv jolléttel tarsult.

9. Kényelmi egyetemi | A mindennapi pozitiv €s negativ érzelmek gyakorisaga erdsebb
tanulok mintaja (N=178, | kapcsolatot mutat a napi szintli ragddassal, mint a vonas szintiivel.
atlagéletkor: 22,72 (SD: | A résztvevok kevesebb negativ érzelemrdl, és tobb (gyakoribb) pozitiv
3,89), 89% nd). Tiz napon | érzelemrdl szamoltak be azokon a napokon, amikor a sajat atlagukhoz
keresztiil reggel és esti | képest tobbszor alkalmaztak a pozitiv érzelmeken vald ragddast (within-
rovid mérésekkel. person level).

Azok a személyek, akikre jellemzdbb volt a napi szintii ragodas a negativ
érzelmeken és problémakon, gyakoribb negativ és ritkabb pozitiv
érzelemrol szdmoltak be a mindennapi miikddés soran (between-person
szint).

10. Feln6tt kényelmi minta | A vondsszint{i depressziv ruminacié kapcsolatot mutat a fajdalmat elére
(N=38, atlagéletkor: 25,79, | jelzé ingerre (cue) adott neuralis aktivitassal, azaz a fajdalom anticipacid
SD: 4,17, 60,5% nd). | alatti neuralis aktivitassal.

Funkcionalis magneses | A vonasszintli depressziv ruminacid kapcsolatot mutat a fajdalmas inger

rezonancia vizsgalat | észlelése alatti neuralis aktivitassal.

(fMRI) Ha a fajdalmat elére jelzo ingert nem fajdalmas ingerlés kdvette, azaz az
elvarasok nem teljesiiltek, a poszterior cingularis kéreg aktivitasa kisebb
volt a magasabb vonasszintli depressziv ruminacioval jellemezhetd
személyek esetében.

Az érzelmi vagy averziv informacio feldolgozas vizsgalatat a ragddassal
Osszefliggésben az anticipacio szakaszara és az elvarasokra is érdemes
kiterjeszteni.

Osszefoglaléan, a serdiilékkel végzett kutatdsainkban kimutattuk, hogy harom kérdéiv, a
Nem Produktiv Gondolatok Kérddiv Gyerekeknek (NPTQ-C), a 10 tételes Ruminativ
Valaszstilus Kérdsiv (RRS), és a Kognitiv Erzelem-Regulacio Kérdsiv (CERQ) is jol
hasznalhat6 a kozépiskolas korosztalyban. Tovabba az NPTQ-C a fiatalabb, altalanos iskolas

korosztalyban 1s jol alkalmazhatdé. Mindemellett az NPTQ-C mérési invarianciajanak
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tesztelése arra is ramutatott, hogy a fitk és a lanyok hasonldéképpen konceptualizaljak a nem
produktiv, azaz ruminativ/aggddo gondolatokat.

Prospektiv, reprezentativ vizsgalatainkban egyrészt igazoltuk, hogy a ruminéci6 valdéban
tekinthetd olyan sériilékenységi jellemzOnek, amely képes eldre jelezni a depresszios tiineteket.
Ugyanakkor arra is ramutattunk, hogy a tiinetek is szignifikans prospektiv magyarazé erével
birnak a ruminativ/aggddo gondolatok vonatkozasaban. Ez a kélcsonos kapcsolat 1anyoknal és
fiaknal hasonld mértéki volt, mig keresztmetszeti elrendezésben a lanyok esetében erésebb
kapcsolatot taldltunk a nem produktiv gondolatok és az érzelmi tiinetek, valamint az
alacsonyabb jollét kozott. Mindkét eredmény fontos, hiszen aktudlisan (keresztmetszetileg) a
lanyok erdsebben érintettek, de hosszu tavon a fitk is éppen olyan sériilékenyek lehetnek a
hangulati zavarokra, ha ,,hordozzak™ ezt a kognitiv sériilékenységi faktort.

Tovabbi  kutatdsi eredménylink alapjan érdemes az adaptiv  vondsszintii
érzelemszabdlyozo stratégiakat figyelembe venni, hiszen — legaldbbis kozépiskolas
korosztalyban — azok eldre jelzd értéke a depressziv tiinetek szempontjabol hasonld
nagysagrendll volt, mint a ruminaci6éé €s mas maladaptiv stratégiaké. Vagyis a ragédas negativ
hatdsainak csokkentésében hatékony lehet, ha mas érzelemszabalyozo stratégidk is
rendelkezésre allnak az érzelmi distressz kezelésében. Tehat amellett, hogy a rdgddas
csOkkentését vagy a ragddd gondolatokrol vald figyelem levalasztisat eldsegitjiik, mas
stratégidkra vald valtasra valod 0sztonzes, vagy mas stratégiak megtanitasa is ajanlott lehet. A
ruminécio-fokuszi kognitiv viselkedésterapianak (Watkins, 2015) az egyik célja az egyének
érzelemszabalyozasi stratégidinak gazdagitasa, amellett, hogy a kontextus-ragddas kozotti
asszociaciot, a rdgddas mint szokas elképzelésnek megfelelden, gyengiti.

Kimutattuk tovabba, hogy a ragddas a fiuk esetében rizikotényezé a problémds online
jatékhaszndalat szempontjabdl, legaldbbis keresztmetszeti elrendezésben. Ez egyrészt
megerdsiti, hogy a rdgddas transzdiagnosztikus jellemzd (Watkins & Roberts, 2020), amely
nemcsak a hangulatzavarok kialakuldsaban jatszik szerepet. Bar feltehetéen mas
mechanizmusok kozvetithetik a ragodas — érzelmi zavarok, és a ragddas — addikcios problémak
kozotti kapesolatot. A kémiai és viselkedési addikciok vagy magatartasformak esetében inkabb
valosziniisithetd, hogy a viselkedés a ragodas leallitdsdban segithet (Nolen-Hoeksema, 1991;
Selby et al., 2013). Ennek megvalaszoldsara azonban mas vizsgélati elrendezésre van sziikség.

Kutatasainkat kiterjesztettiik a szomatikus egészség vizsgalatara is. A serdiild mintdban a
szubjektiv egészségpanaszokkal, egyetemista mintaban pedig a szomatikus distresszel vald
Osszefiiggésének feltarasat céloztuk meg. Osszességében a magasabb vonasszintii ragddas tobb

szubjektiv egészségpanasszal és fokozott szomatikus distresszel tarsult. Tovabba az onkritikus
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rumindcio elére jelezte a 6 honappal késébb mért szomatikus distresszt, mig a szubjektiv
jolléttel ilyen kapcsolatot nem talaltunk. A keresztmetszeti adatokat elemezve pedig azt
talaltuk, hogy az onkritikus ragodas és a szomatikus distressz kozotti kapcsolat a nyugalmi
szivritmus-variabilitas ~ figgvénye. A  magasabb nyugalmi szivritmus-variabilitds
feltételezhetOen altalanosan jobb top-down szabalyozast (Szemenyei et al., 2018; Thayer et al.,
2012) vagy szimpatovagalis tonust (Goldberger, 1999; Holzman & Bridgett, 2017) tiikroz.
Magas nyugalmi szivritmus-variabilitas esetén az onkritikus ragddas és a szomatikus distressz
kozotti kapcsolat megsziint, azaz a magas nyugalmi SZRV protektiv moderatorfaktorként
mukodott. Azonban prospektiv Osszefliggésben ezt mar nem tudtuk igazolni.

Tovabba migrénes fejfajasrol beszdmolo résztvevoknél a fokozott pszichés distressz
eléfordulasat két fiiggetlen mintaban is, a depressziv rumindacid, elsésorban annak a tépelddés
komponense magyarazta. Mig migrénes fejfajassal diagnosztizalt és nem diagnosztizalt olyan
személyek esetében, akiknél nem volt mas pszichés vagy szomatikus betegség, az észlelt
stressz magasabb szintje kapcsolodott a tépelddéshez, ill. a Covid-19 pandémiaval kapcsolatos
ragédashoz. Erdemes megemliteni, hogy a vonds tépelddés (brooding) és a COVID-19
pandémiaval kapcsolatos ruminéci6 fiiggetlen volt egymastdl a kontrollcsoportban (r=0,13),
mig a migrénnel diagnosztizalt résztvevOknél pozitiv korrelacié (r=0,30) adodott.
Kovetkezésképpen bizonyos stresszorok, kiilondsen a tartdsan fennalldoak, még azokndl is
kivalthatnak ruminativ gondolatokat, akik nem hajlamosak a ruminaci6 gyakori alkalmazasara.
Ezek az eredmények tovabba azt sugalljdk, hogy a specifikus tartalommal kapcsolatos
rumindcid feltdrasa gylimolesdzd lehet annak megértéséhez, hogy mikor, ki és miért valik
sériilékennyé.

A porzitiv érzelmeken valo ruminacio jelentdéségét a negativ €s pozitiv érzelmek napi
valtozédsainak alakitasdban korabban keresztmetszeti vizsgalatokban detektaltak. Sajat, az
okologiai validitast szem el6tt tart6 kutatasunkban, ahol tobb napon keresztiil mértiik fel a napi
ragodas eléfordulasat a negativ érzelmeken/problémaékon, ill. a pozitiv érzelmi allapotokon, az
egyénen beliili (within-person) szinten tudtuk igazolni ezt az §sszefiiggést. Vagyis, azokon a
napokon, amikor a résztvevo a sajat atlagahoz képest tobbet rumindlt a pozitiv érzelmein és
vagy a pozitiv énaspektusain, kevesebb negativ és tobb pozitiv érzelem el6fordulasat
tapasztalta. Ez alapjan a pozitiv ruminéci6é véddfaktorként miikodhet azaltal, hogy noveli a
pozitiv napi affektusok gyakorisagat és/vagy intenzitdsat, mikdzben csokkenti a negativ
affektusokét. Tekintettel azonban a pozitiv érzelmeken vald rdgddas hipomanids, ill. méanids
tiinetekkel (Feldman et al., 2008) és a bipolaris zavarokkal (Kovacs et al., 2021) dokumentalt

Osszefliggéseire, tovabbi kutatdsokra van sziikség, hogy azonositsuk azokat a tényezoket,
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amelyek meghatarozzak, hogy pozitiv vagy negativ korreldtumai lesznek-e a pozitiv

ruminécionak (lasd a multifinalitas hipotézisét, (Nolen-Hoeksema & Watkins, 2011).

A ruminacié mentalis egészséggel valo kapcsolataban feltételezett mechanizmusok koziil
az érzelmi informaciofeldolgozas anticipacios szakaszanak vizsgélataval tulajdonképpen egy
uj, lehetséges ,,utvonalra” mutattunk ra. Feltételezéseinknek megfeleléen a fajdalmas (averziv)
ingerlést eldre jelzd ingerre (a nem fajdalmas ingerléshez kapcsolddod jelzdingerhez képest) a
vonas rumindcién magasabb pontszamot elérék szamos agyi teriileten mutattak fokozott
aktivitast. Mivel az anticipacio6 szakaszaban a negativ jelzéingerek feldolgozasa szamos olyan
pszichopatologidban megtalalhatd, amelyben a ragddas rizikéfaktor (Forbes & Goodman,
2014), ezért eredményeink alapjan feltételezhetd, hogy az anticipacié soran a negativ
elvarasokra valo fokozott reaktivitas is sériilékennyé¢ teheti a rdgddasra hajlamos egyéneket. A
kutatasban azt is talaltuk, hogy a ragodasra inkabb hajlamos részvevdknél, ha az elvarasokkal
ellentétesen a fajdalmas inger elmaradt, akkor kisebb aktivitas volt megfigyelhetd a poszterior
cingularis kéregben (PCC). Ezt gy értelmeztiilk, hogy a radgddas rontja az elvarasokkal
ellentétes tapasztalatok detektdlasat. Tovabba mivel a PCC-t a kornyezet valtozasainak
észleléséért, és ezzel Osszefliggésben a viselkedés modositasaért felelds halozat egyik kdzponti
terliletének tekintik (Pearson et al., 2011), azt a tentativ feltételezést fogalmaztuk meg, hogy a
negativ elvarasokkal ellentétes tapasztalatok detektalasanak a problémai hozzajarulhatnak

ahhoz, hogy az egyén Gjra €s Gjra benne ragadjon a ragddasi folyamatban.
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