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Sport és egészseg a tarsadalmi integracio kontextusaban

1. A sport és a tarsadalmi integracié szinergidi, a téma korvona-
lazisa, problémakonstrukcid, interpreticiok és f6bb kérdések

A tdrsadalomtudomanyok, kozottiik elsésorban a szocioldgia megsziiletése 6ta foglalkozik azzal a
kérdéssel, hogy milyen tdrsadalmi konstrukcié alkotja azt a bonyolult rendszert, amelyben az em-
berek szocidlis [étitket megvalésitjak, vagyis milyen a tirsadalom berendezkedése, hogyan struk-
turdlédik a tdrsadalom, vagyis milyen egyenl8tlenségek mentén és milyen csoporttagozdddsban
épiilnek fel az emberi kozosségek. A tdrsadalom szerkezetének vizsgdlata szimos koncepciéban
objektivilédott attdl fiiggben, hogy milyen torténelmi korszakban, milyen tudomdnyos megala-
pozottsiggal és fleg, milyen eszkozokkel és mddszerekkel kutattdk azt. A tdrsadalomszerkezeti
vizsgilatok f6 csomdpontjai a rabszolgatart6 rendre jellemzd felosztds, a kaszt- és rendi tagoz6dds,
a polgari osztdlytdrsadalom, a posztkapitalista rétegzédés, illetve a posztmodern osztalytirsadalom
voltak. (Andorka, 2006) Ezek az interpreticiok kiilonboz8képpen ldtva és érzékelve a tdrsadalmi
egyenl8tlenségeket mds és més tarsadalmi csoportok kikristdlyosoddsdt tételezve eltérden ldttak
a tdrsadalmi hierarchia természetét, az azt alkoté tdrsadalmi csoportok és a koztitk meghuzédé
egyenlétlenségek milyenségét és volumenét. (Simmel, 1973, Bourdieu, 2008, Weber, 1987, Blau,
1960, Ferge, 2000, Kolosi, 2004, Szelényi, 1998) A legfrissebb tdrsadalomszerkezeti kutatdsok
viszont arra vildgitanak rd, hogy a tdrsadalmi viszonyok, a tirsadalomtagolé tényezdk relativizi-
16dtak, a térsadalmi hierarchia a hagyomdnyos eszkozokkel nem feltdrhaté, a tirsadalmi csopor-
tok dsszefolynak. Vagyis a tdrsadalom megsziint létezni. Ez a helyzet nem csupdn azt jelenti, hogy
nincsenek dtldthaté és kezelhetd egyenlStlenségek, hanem azt is, hogy a tirsadalom-szabalyozd

ereje meggyengiilt, vagy megsztint létezni. (McKay 1942)

Ennek az dllapotnak fontos szocioldgiai leird eszkdze az andmia fogalma. Az andmids térsadalom-
ban — bédrmely felfogasit is tartjuk érvényesnek — a hagyomdnyos értékek fellazulnak, az 4j értékek
nem szervesiilnek, a tdrsadalmi integricié képlékennyé vilik. (Durkheim, 2003 Merton, 2002,
Dahrendorf, 1984) Kovetkezménye a devidns viselkedések elterjedése és tarsadalmi drtalmaiknak
megnovekedése. Mindez nem csupdn a makortdrsadalom szintjén, hanem annak intézményi ke-

retei kozott is, illetve egyéni reprezentdcidiban is megjelenik.

A sport — tarsadalmi intézmény, kiilsé kornyezetei erétereit és belsé miikodési rendszerét illetéen
egyarant. Ezért a sport, mint tdrsadalmi intézmény, vagy akdr csak, mint szocidlis magatartdsforma
nem fliggetlenitheti magdt a térsadalom globdlis dllapotdtdl, annak egészségétdl és kondiciditdl.
A tdrsadalom egészségét ugy értjiik, ahogy Erich Fromm tette azt. A tirsadalom egészsége nem az
egyének alkalmazkodisi képességén mérhetd, hanem a normalitds patoldgidjin, vagyis azon, hogy
kulturdlisan milyen folyamatok szévik 4t a tdrsadalom szévetét. Fromm, 2010) Ez a gondolatkor
nem alaptalan: Georg Simmel a ,kultdra tragédidjéban”, vagy Oswald Spengler a ,,Nyugat alko-
nydban” hasonlé dllisponton voltak. (Simmel, 1983, Spengler, 2011)A sport tehdt kévetdje rep-
rezentdcidja a térsadalomnak, de vajon kimeriil-e ennyiben részesedése és felel8ssége a tdrsadalom
megbetegedésében? Nem allithaté-e az is, hogy generativ tényezéje, oka a fenti problémaknak?

Kimertil-e szerepe passziv utdnzdsban és kovetésben, avagy aktiv kezdeményezje (nyilvdnvaléan
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mis tdrsadalmi intézmények mellett) a fenti diszfunkciéknak. A szerzé tudomdnyos tevékenységé-
nek elmult médstél évtizede ezt a kérdéskort jarta — nem teljes kortien — koriil. Kutatési, vizsgélatai,
elemzései erre a kérdésre prébéltak valaszt adni, de legaldbb wjabb, taldn kénnyebben operaciona-

lizalhaté kérdések feltevésével torekedtek megkozeliteni a valasze.

A térsadalmi integricié problematikdja szimos megkozelitéssel rendelkezik: rendszerelméleti,
funkcionalista, konfliktus-, vagy konszenzus-elméleti, magatartdselméleti és mds interpretdci-
6kkal. Mindegyik relevins, fontos és kevéssé vizsgalt. Azok a teoretikus koncepcidk, empirikus
vizsgilatok, amelyek uraljik a téma akadémiai platformjdt, priméren apologetikus természettiek.
Arrdl szélnak, hogy a sport milyen médon, milyen formdkban és csatorndkon keresztiil szolgdlja a
tarsadalmi integrici6 kialakuldsdt, erésodését. Mikdzben teljes mértékben elismerjiik és elfogad-
juk ennek az interpreticiénak a tartalmi és szellemi vonulatdt, fel kell hivhunk a figyelmet arra,
hogy a sport, mint minden mds tdrsadalmi intézmény, a még oly fontosak is, mint a csaldd, az
iskola, és mdsok, rendelkeznek diszfunkcidkkal is ezen a téren. Az intézményi, vagyis domindnsan
rendszerelméleti, illetve a funkcionalista megkozelitések mellett a magatartdselméleti dimenzi6 is,
mint taldn a legkevésbé taglalt sport-szféra szintén hordoz magiban bizonyos diszfunkcidkat. A
sport (ami alatt nem csupdn a sporttevékenységet értjiik, hanem a sport fenomén koré szervez6dé
életviteli mintdzatok és modellek komplex és bonyolult rendszerét is) rendkiviil differencidltan
vizsgdlhaté magatartdsi modell. A tdrsadalmi integricié szempontjdbdl kiemelkedd jelentdségli
szegmensének tartjuk eme mintdzatnak a tdrsadalomban és a sportban megjelend és haté ethosz

jelenségét, illetve e két szféra szinergidjdnak kérdését. (Blackshow 2004)

Az éthosz alapvetden filozéfiai kategéria. Ez szimunkra mindenekel6tt azt jelenti, hogy adott
kulturdlis kontextusokon feliil 4ll6, minden tirsadalomban relevdns és szerephez juté fogalom.
Ugyanakkor az éthosz a maga aktualitdsiban nagyon is kot8dik konkrét tdrsadalmi és kulturdlis
kontextusokhoz (Ancsel, 1984). Ezért nem vizsgalhaté az éppen igy, most és jelen 1évd tarsadal-
mon kiviil. Ezért az éthosz maga is egy sajétlagos tdrsadalmi intézmény. Ethosz alatt a legegysze-
ribb megkozelitésben azokat a magatartdsi mintdzatokat értjiik, amelyek egyfel6l meghatdrozott
éreékrend koriil szervezddnek és bonyolddnak, mésfeldl relevancidval birnak azok szdmdra, akik
nem kozvetlen résztvevdi, hanem inkdbb csak szemléléi és értékeldi a nevezett magatartdsfor-
maknak. Az éthosz tehdt olyan emberi megnyilvanulds, amely hatdssal van mdsokra is, mikdzben
a cselekvé embert is vezérli. (Piitagérasztdl szdrmazik az ethosz-elmélet, mely szerint a zenének

lélekemeld, léleknemesitd és jellemformélé szerepe is van. Hérsing 1999)

Sport-relevins tudomdnyos tevékenységiinkben az éthosz volt az egyik kulcsfogalom, mert mind-
végig azt kivintuk megismerni, hogy a sport, mint tirsadalmi milié, intézmény és magatartdsfor-

ma, milyen éthoszt kovet, illetve milyen éthoszt teremt résztvevdi szdmdra.

Az éthosz nem csupdn egyéni magatartdsi mintdzatot jelent. Ugyantigy vonatkoztathat6 egy in-
tézmény, egy szervezet miikodési rendjére is. Ebben az értelemben meriil fel annak a kérdése,
hogy a sport, mint tdrsadalmi intézmény alapvetd szerezeti jellegzetességeivel, szervezeti kultdrs-

javal és normdival hogyan illeszkedik a kornyezetét alkotd tdrsadalom megfeleld szegmenseihez.
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A tdrsadalom rendkiviil sokszind, hierarchizdle és gyakran konfliktusos ethoszokat generdl. Kii-
16nb6z6 tdrsadalmi rétegek, egymdsba torlédott, de funkciondlisan egymdst kovetd tdrsadalmi
id8szakok, szubkulttrdk és egymdst keresztezd tdrsadalmi erdterek mds és mds ethoszokat hoznak
létre és miikodtetnek. Mégis a tdrsadalomnak, annak éppen adott modelljének van egy domindns,
preferdlt, érvényesnek tekintett éthosz-mintdzata, amely alapvetésként szolgil a tobbi szdmadra.
Mis éthoszok ennek titkrében kapjik meg tdrsadalmi mindsitésiiket, ennek el6terében nyerik el
tirsadalmi érvényességiiket. Minden tdrsadalmi intézmény abban az intervallumban helyezkedik
el, amely a tdrsadalmi szempontbdl modélisnak tekinthetd és az attdl jelentdsen eltérd ethosz
dimenzidjdt képezi. A sport természeténél fogva abba az intervallum-mezébe tartozik, amely td-
volabb esik a centrdlis éthosztdl, amely az dtlagosndl jobban kiilonbozik a tirsadalmilag elfogadott
relevins megnyilvinuldsoktdl. Egyrészt azért, mert szitkségképpen kiemelkedd, extrém teljesit-
mények felé orientdlédik, mdsrészt azért, mert ezeket a szokdsos, a mindennapi tevékenységfor-
mdkkal nem lehetséges elérni. Legaldbbis a versenysport terén nem! Ebben az értelemben a sport

rokon lelk(i a mtivészetekkel.

A sport-éthosz illeszkedése a tdrsadalom egészéhez t6bb szempontbdl is vizsgilhaté és vizsgalandé.

A legfontosabb illeszkedési mez8k az aldbbiak:

1. A sport a tirsadalmi éthosz elitje, s ebben az értelemben a sport egyfajta kulturélis reprezen-
tdcidja a tdrsadalomnak.

2. A sport illeszkedik a tdrsadalom éthoszdhoz, megjelenitdje, interpreticidja az utdbbinak, igy
a sport intézményi mintdzata a tirsadalomnak.

3. A sport filozéfiai értelemben vett ,kiilonds” reprezenticidja a térsadalmi éthosznak, ezért le-
vélik réla, fuggetlenedik t8le és autonédm (szub)kultdrdt alkot.

4. A sport protest dlldspontot képvisel tdrsadalom éthoszdval szemben, ezért a tdrsadalmi kultdra
antinémidjat alkotja.

5. A sport nem illeszkedik a tdrsadalomhoz sem pozitiv, sem negativ értelemben, egy tokéletesen

izolalt, autoném és a tarsadalmon kiviil 4ll entitds.

Persze a sport nem homogén tirsadalmi képz8dmény. Szdmtalan szintje, intézményi formadja,
viselkedési-magatartdsi rendszere, kognitiv és affektiv reprezenticiés mezdje 1étezik, ezért a fenti
illeszkedési modellek valészintileg nem tiszta, kevert formdban jelennek meg. Ugyanakkor a sport
tirsadalmi stdtusa, szerepvillaldsa, mitosza és kivélaszt egy olyan illeszkedési modellt, amely domi-

ndnsan leirhatdva teszi ezt az intézménytipust és magatartdsi modellt. (Waddington, Ivan 2000)
2. A tirsadalmi integracié jelensége, felépitése és miikodése

Valéban &si (az dkori gordg filozofidbdl eredeztethetd) probléma, hogy a szubjektum-objektum
reldciéban a megismerés, és egydltaldn a viszonyulds milyen kapcsolatban dllnak egymdssal. A
kapcsolat alapvetd ereddje — ma mér tudjuk, mindkett8. Az objektum megismerésének outputja
nem csupdn annak attribatumaitél, hanem a megismeré személy, intézmény értékrendjéedl, vildg-

képétél, emociondlis dllapotdtdl, érdekeitél és sok minden mdstél fiigg. (Mannheim,1996) Igy a
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sport tarsadalmi tiikr6z6désének kérdéskorében sem csupdn a sport intézményvildgdt kell és lehet
vizsgdlni, hanem a tdrsadalom aktudlis dllapota, mikodési rendje, felépitettsége és integrdltsiga
is alapvetd kérdés. A sport ilyen vagy olyan illeszkedése a tdrsadalomhoz nem pusztdn a sportrél
sz6l, hanem a tdrsadalmi viszonyokat is leirja. Ezért tdrsadalom és sport egyiitt vizsgalandd, akdr
az egyikrdl, akdr a mésikrdl akarunk barmit megtudni. Vagyis bdrmelyik elemzésében a mésik fiig-
getlen véltozéként ott van. A sport tdrsadalmi integricis problematikdja tehdt nem nélkiilozheti

a tdrsadalmi szervezdés kérdésének analitikdjat.

A gyors és intenziv tdrsadalmi dtalakuldsok, az andémids helyzetek mély nyomokat hagytak a ma-
gyar tdrsadalom szerkezetében. Ezek a kovetkezmények megmutatkoznak egyfeldl a tirsadalom
strukturdlis rendszerében, mdsfeldl a tirsadalmi csoportok kozotti viszonyrendszerben, harmad-
részt a tdrsadalmi miakodés (intézményrendszer) és a szocidlis élet (az életmdd modelljeinek)

sajatossdgaiban.

Erdei Ferenc a magyar szociolégia klasszikusa a két vildghdbora kozotti magyar tirsadalmat, mint
kettds tarsadalmat irta le. (Erdei, 1987) E kettSségnek az volt a lényege, hogy a megkésett tdrsa-
dalmi fejlédés miatt egymdssal parhuzamosan létezett és miikodote az alapvetd viszonyaiban még

megmaradt feuddlis berendezkedésti tirsadalmi modell és a kialakuléban 1év8 polgdri tdrsadalom.

Az Stvenes évektdl kezdve a kettds tdrsadalomszerkezet [ényegében adminisztrativ tton felszimo-
ldsra keriilt, ami azt jelentette, hogy megsziintették a rendi és a polgdri csoportokat, mert felsza-
moltdk ezek gazdasdgi alapjait. Ugyanakkor a hdttériil szolgilé kulturdlis elemeket (értékek, nor-
mék, tradiciék, mentalitdsok, habitusok) értelemszertien legfeljebb csak a manifeszt tirsadalmi és
politikai térben volt lehetséges eltiintetni. A ldtens kulturdlis szférdban ezek a tényez8k tovabbra is
fennmaradtak és tudatformdld, a gondolkodaist, az alapvetd vildgképet meghatdrozé elemekként —
igaz, szocidlis hordozé (strukeurdlis egységek, legilis szervezddések, legitim szimbdlumok, realizélt
életformdk) nélkiil - makodteek.

A tdrsadalmi tudat kettdssége végigkisérte a magyar tirsadalom fejlédését az elmult évtizedekben
is. Az dtvenes évekhez képest késébb annyi valtozott, hogy az idegenként megjelent kulturdlis
elvardsokkal a tdrsadalom nagyobbik része legaldbbis részlegesen és felszinesen azonosult, vég-
bement egyfajta szocializdlédds a tdrsadalmi cselekvés, a gondolkodds és az érzelmek szintjén is.
Természetesen ez az interiorizdcié rendkiviil differencialtan, nagyon eltérd szinteken és formdkban

zajlott le.

Az ennél is jelent8sebb identifikdciés problémdk azonban akkor jelentkeztek, amikor a rendszer-
valtds utdn az addig intézményesiilt értékrend érvényét vesztette, s a tdrsadalom tobbsége szem-
besiilni volt kénytelen azzal a helyzettel, hogy az addigra tobb — kevesebb eredményességgel elsa-

jatitott normdk, és a nekik megfelelé magatartdsok, tudatformdk és érzelmek inadekvattd valtak.

A tdrsadalmi szerkezet vdltozdsai ugyancsak hozzdjdrultak az anémia elmélyiiléséhez. Barmely
mobilitdsi folyamatot is nézzitkk az elmdle évtizedekbdl, t6bb — kevesebb érvénnyel az alibbi
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jellegzetességeket taldljuk rdjuk nézve igaznak:

* A helyzetiiket megvéltoztat6 csoportok jellemz8en a torténelem sordn els§ alkalommal keriil-
tek Gj stdtuszukba, igy szdmukra nem csak egyénileg, hanem kulturdlisan is idegen tirsadalmi
kornyezetbe, hierarchikus szintre kertiletek.

* Az j tdrsadalmi helyzet tobbnyire egy térténelmileg - kulturdlisan rogziilt, mélyen beivédott,
gyokereiben interiorizalt kultarae véltott fel, ami novelte a kulturdlis tévolsdgot a régi és az Gj
kultdra kozote.

* A mobilitdsi folyamatok az amdgy is egymdstdl tavol esd térsadalmi pozicidk kozott zajlottak,
(politikai tild6zottség — hatalom, paraszti életforma — munkdslét, falusi tdrsadalom — nagyvi-
rosi mili6, munkdslét, - értelmiségi pozicidé, kozéposztilyos helyzet — deprivéltsig, alkalma-
zotti lét — villalkozoi tevékenység és kulttra) igy a jelentds kulturlis tdvolsdgok 6nmagukban
is rontottdk a kultdraelsajdtitds esélyeit.

* Végiil, de nem utolsé sorban, s6t taldn a legjellemz3bb sajétossiga az 6sszes mobilitdsi folya-
matnak az volt, hogy mindegyik alapvetéen feliilrdl vezérelt, a tirsadalomra ilyen — olyan
moédon és intenzitdssal rderdltetett valtozds volt, ami ennek megfeleléen tal gyorsan és ellent-
monddsosan zajlott le. A tdrsadalmi mobilitdsok az elmdlt évtizedekben jellemzéen nem-szer-
ves médon, a politika, a kiilsé kériilmények, a megkésett tdrsadalmi fejlédés stb. koriilményei

dltal dikedltan mentek végbe. Ennek pedig az volt az eredménye, hogy:

A rendszervéltdst kovetden szdmos teriileten érhetd tetten a magyar tdrsadalom anémids allapota.
A deviancidk, kiilonos tekintettel az dnpusztité deviancidk elemzése szempontjabdl elengedhetet-

lennek tlinik néhdny mozzanat hangstlyozasa.

Mindenekel6tt az, hogy a magyar tdrsadalom megkésett fejlédése, sajitos kozép-kelet-eurdpai tér-
sadalmi berendezkedése, specidlis politikai — geogrifiai elhelyezkedése, stb. révén tradiciondlisan
egy paternalista, autoritdrius elveken nyugvd, talpolitizdlt és hatalomkoncentrilt kornyezetben
élte multjdt. Szdmos tekintetben ezek a tényez8k oldédtak, gyengiiltek a rendszerviltds utdn, sét
bizonyosak koziiliik kifejezetten dtalakultak, a kordbbi viszonyok ellenkez8jébe csaptak 4t. Ez kii-
16n6sen szembeting az emberek hétkdznapi életét kozvetleniil meghatdrozé dllam — individuum,
illetve hatalom — polgdr dimenziékban. A tdlszabdlyozottsdgot és totdlis fligglséget ezen a téren
felvaltotta az intézményesen és mds dimenzidkban kétségkiviil a szabadsdg formdjdban megjelend
magira utaltsig, elhagyatottsdg, tehit a felsébb hatalom részérél megszokott timogatottsdg (ami
természetesen egyiitt jért a kontrolldltsdggal is) megvondsa. A tdrsadalom zoménél tapasztalhaté
az érzelmi, szocidlis, politikai, kognitiv, stb. megkotottség dtalakuldsa egy lelki, szocidlis (viszony-
rendszer és egzisztencia tekintetében egyardnt megragadhatd) és kognitiv tdimogaté rendszer -
deprivéltsigba. Kell8 szocializdltsig hidnydban ez a helyzet értelemszertien novelte a tdrsadalom

anémidjat.

Nem csak szocidlis értelemben, hanem lelkileg is deprimalé tényezd napjaink térsadalmdra a rend-
szervaltds utdn kialakult szocidlis egyenldtlenségi rendszer. Egyfeldl a kordbban elsajdtitott egyen-

18ségeszmény (ami a deklardlt mértékben soha nem valésult meg) gyanakvévd és intolerdnssd tette
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a magyar tdrsadalom tekintélyes hdnyaddt a vagyonnal, a teljesitménnyel a kiemelked képességek-
kel és az azokkal megszerezhetd egzisztencidkkal szemben. Mdsrészt az egyenl8tlenségek kétségki-
viil soha nem tapasztalt mértéket oltenek, ami a tdrsadalmi szolidaritds és igazsdgérzet romboldsdt
eredményezi. Ezek az egyenl6tlenségek olyan tdrsadalmi mintikat nytjtanak a tirsadalom tobbsége
szdmdra, amelyek a normativ eszkozokkel nem elérhetdk, ezért vagy lemonddsra és kompenzéciéra,

vagy a normdk dthdgisdra sarkalljak az embereket.

A térsadalmi integricié természetesen nem csak makroszinten értelmezhetd és értelmezendd, hanem
mezzo szinten is. Magyarorszdgon gy tlinik, hogy a makroviszonyok allapotdval igencsak konzisz-
tens mikrotdrsadalmi viszonyokat taldlunk. Ha dttekintjiik a legfontosabb tdrsadalmi intézményeket
Magyarorszdgon a csalddtdl az iskoldn 4t a valldsi és politikai kozosségekig, esetiikben azt tapasztal-

juk, hogy ugyanolyan szétesett, fellazult, anémids dllapotban vannak, mint az egész tirsadalom.

A makro- és mezzotdrsadalmi szinten megjelend sajdtossdgok egyértelmtien hatdssal vannak az
egyén szocidlis integraltsdgira. Az anémids szerkezetd és szervezettségl tirsadalom olyan indivi-
dudlis bedgyazottsdgokat hoz létre, amely megkonstrudlja az egyéni anémidt, illetve annak egyik
fontos reprezentdcidjdt a devidns viselkedést. A dezintegralt tdrsadalom egyéni szintjére leereszkedd
megnyilvinuldsai az elutasitottsdg érzése, a kozosségi értékek hidnya, a felel6sség érzetének hidnya,
a kétségbeesés, a reménytelenség, az 6rom hidnya. (Andorka 2006) Ezek az dllapotjellemzék pedig
kialakitanak olyan életstratégidkat, amelyek egyfeleldl jelzérendszerei, mdsfel6l megvaldsitdi a tdr-
sadalmi anémia individudlis “megélésének”. (Schiitz 1987): meggyéz6dés, hogy a kozosség vezetdi
koézombosek a kézember irdnt, a tirsadalom miikodése érthetetlen, kiszdmithatatlan, az életcélok

megvaldsithatatlanok, az egyén feleslegesnek érzi magdt, nem vérhat6 segitség az embertdrsakedl.

A tdrsadalmi integricié kérdéskorének kulcsfogalma az anémia. A szétesett, dezintegralédott, rosz-
szul m(ikodd tdrsadalmakat szokds ezzel a jelzdvel leirni. Az anémia szocioldgiai terminus technicus,
ez a tudomdny dolgozta ki és alkalmazza elsésorban. A szocioldgiai koncepcidk és elemzések altald-
ban Durkheim és Merton anémia-felfogdsdig jutnak el, holott szimos mds gondolkodé foglalkozott
ezzel a témdval és fogalmazta meg, dolgozta ki elméletét. Koziilik meg kell emliteniink Talcott

Parsons, Mc Iver, Ralf Dahrendorf, illetve Jiirgen Habermas nevét.

Durkheim az elérvénytelenedett régi és a kiforratlan, szervesiiletlen Gj norma- és értékrendszerek
kozotti éreékhidnyos dllapotként jellemezte az anémidt, amelyben a térsadalom tagjai érvényes nor-
mék hijdn nem képesek magatartdsukat miikddéképes eszményekhez igazitani, nem kapnak adekvidt
irdnyttiket mindennapi életiik megvalésitdsahoz. (Durkheim 2003) Merton a tdrsadalmi elvardsok,
a kulturdlisan elfogadott életcélok és a rendelkezésre 4ll6, intézményesiilt eszk6zok diszkrepancidja-
val irta le ezt a tdrsadalmi szitudciét. (Merton 1980) Dahrendorf a tdrsadalmi kot8dések meggyen-
giilésével, (Dahrendorf.1994) Mclver a fellazult szocidlis és emociondlis kapcsolatokkal, (Mclver
1966) Habermas a rendszerintegrdci6 és a kulturélis integrécié (a tdrsadalmi berendezkedéssel val6
azonosuldsa, annak legitimaltsiga) ellentmonddsaival hatdrozta meg az anémids helyzetet. (Haber-
mas 1971) Mindegyikiiknél a tdrsadalom integraltsigdnak, miikodéképességének, szervezettségének
és kiszdmithat6sdganak problémadja vetddik fel.
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A magyar tirsadalom fejlédése az elmult mdsfél évszdzadban az anémids tdrsadalmi allapotok
torténelme volt. Egymds kovették a politikai, gazdasdgi és kulturélis valtdsok, a szocidlis fejlédés
hol viszonylag gyors felemelked szakaszban, hol — gyakrabban — leszillé 4gban volt. A térsadalmi
dezintegracié szinte dllanddsult, amely megmutatkozott egyfeldl a makrotarsadalmi viszonyokban
(struktdra, mobilitds, értékrendek, kulttra stb.), mdsrészt a mikroszocidlis dimenziékban (iskola-

rendszer, csaldd, civil szféra, vallds, munka vildga, hagyomdnyos kozosségek, stb.).

A mai tdrsadalom konzisztencidja és integraltsiga elsésorban elméleti oldalrdl vizsgilandé, és
vizsgilhatd, ugyanakkor a pragmatikus interpreticié sem nélkiilozhets. A tirsadalmi integrdcié
kérdéskore eleve olyan problematika, ami globélis médon, viszonylag magas absztrakciés szinten,
inkabb tdrsadalomelméleti, mint szocioldgiai eszkozokkel és nézépontbdl megkodzelithetd téma,
amelynek pilléreit természetesen empirikus kutatdsok (is) alkotjdk, de létrejottitkben a kutatéi
szintézisek jdtsszdk a {6 szerepet. Nem lehet véletlen, hogy a tdrsadalmi integricié kérdései jel-
lemz8en kvalitativ, nem pedig kvantitativ elemzések nyomdn alkotnak paradigmdkat és elméleti

koncepcidkat (amint az az anémia-elméletek tobbsége esetében egyértelmiien ldtszik).

A teoretikus alapvetések mellett érdemes emlitést tenni a Hungarostudy kutatdsok (Kopp, 2009)
azon eredményeirdl, amelyek a tdrsadalmi t6ke meggyengiilésének és az egészségi llapot romldss-
nak Osszeftiggéseit rendkiviil alaposan és szertdgazéan mutattdk be. St a szerzék az andmia és az
egészség kapcsolatrendszerét is mélyrehatéan elemezték, illetve ezen tényez8k bizonyos — egyéb-
ként nagyon is relevins - oldalait kiemelve értékelték. A tarsadalmi integricié kérdéskore annyira
osszetett, hogy nem csupdn szdmos komponens szintéziseként lehet és kell felfogni azt, hanem
tobbféle tudomdny egyiittmiikodésén alapuld szintézise szitkséges a komplex interpreticiéjihoz.
Erre nagyon j6 példa az emlitett kutatdssorozat anémia-felfogisa, amely jellemzden e jelenség
pszicholégiai konzekvencidit, nem pedig tirsadalomelméleti paradigmdjdt haszndlja. Vagyis 1énye-
gében operacionalizdlja az anémia fogalmdt (ez persze elengedhetetleniil szitkséges annak érdemi

kutatdsdahoz) és teszi ezt egyetlen tudomdny szemszogébdl.

Hasonlé megjegyzésekkel érdemes felvetni Putnam, illetve Kawachi 90-es években elvégzett ku-
tatdsait, (Kawachi, 2000) amelyek a szintén a tdrsadalmi t6ke (bizalom, biztonsigérzet, segité at-
tit(idok) vizsgalatdt végezték el, s ezzel nagyban hozzdjérultak a tdrsadalmi integrici6 kérdéseinek

operacionalizaldsihoz.

Kopp Miria és Skrabski Arpdd az életmindséget is olyan integricié-komponesként fogtak fel,
amely sok tekintetben hozzdjarult az dltalunk elemzett jelenség megértéséhez és komplex vizidjd-

hoz. (Kopp, Skrabski, 2006)

Szociolégiai oldalrél Utasi Agnes empirikus vizsgdlatait érdemes megemliteni, aki tobbek kozote
a tdrsas tdmogatds szerepét emelte ki az integracids folyamatbdl, e tényezd kiilonbozé intézményi
aspektusait, igy példdul a csalddi bedgyazottsdg és a csalddi szerepek rendszerének nézépontjabdl
kozelitette meg a kérdést. (Utasi, 2000) Piké Bettina tobb tanulmdnyban a vallds hasonld sze-
repvallaldsat vizsgilta, ami abbdl a szempontbdl lehetett szamunkra is tanulsdgos, hogy a vallds/
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valldsossdg esetében — hasonldan a sport viligdhoz — egy olyan miliérél van sz6, amely egyszerre
tobb platformon kezeli a térsadalmi, integrdci6 folyamatdt: intézményi, szervezeti, magatartdsi,

értékrendi, kulturdlis és egyéb dimenzidkban. (Piks, 2007)

Kovich Imre szerkesztésében megjelent tanulmanykotet pedig dtfogéan illusztralja azokat a kuta-
tésokat, amelyek az elmult években a tdrsadalmi integrcié témdjdban és fogalomkorébe tartozéan
vetettek fel egyes kérdéseket. A teljesség igénye nélkiil: Ddvid Bedta és munkatdrsai a kapcsolati
halé szerepének és mikodési sajitossigainak szocioldgiai kérdéseit tdrgyaljak, Kovach Imre és
munkatérsai, illetve Huszar Akos, Stk Endre az integrécié tarsadalmi rétegzédésben megmutatko-
z6 reprezentdcidjdt, illetve Koltai Julia és munkatdrsa a lakdhelyi integricié szegmensét elemzik.
(szerk. Kovéch et al. 2012)

Nem hagyhatdk figyelmen kiviil az integricié elemzésében Kapitiny Gédbor és Kapitdny Agnes
éreék-vizsgilatai, amelyek a mai napig rendkiviil jelentés mértékben jérulnak hozz4 a tdrsadalmi

integraci aktudlis folyamatainak megértéséhez. (Kapitdny, 2012)

Ezek és szdmos mds ,empiridk” nyilvdnvaldan épit6kockdi mindazon elméleteknek és koncep-
cibéknak, amelyek a tirsadalmi integricié témdja koril szervezédnek, és amelyeket egy dtfogd

keresztmetszeti elemzés esetén nem lehet figyelmen kiviil hagyni.

3. A sport tarsadalom-anatémidja

A sportot dltaldban Ggy tartjdk szimon, mint a tdrsadalmi integricié és szocializici6 egyik leg-
fontosabb intézményét. Ez nyilvidnvaldan igy is van. A sport tdrsadalmi értékek beldthatatlan
sokasdgdnak hordozdja, a sport eszményei konkrétan jelenitik meg azokat az dltaldnos idedlokat,
amelyek az emberiség torténetében a legfontosabb humdn, antropocentrikus elveknek bizonyul-
tak. A sport rendkiviil intenziven és mélyen szocializdl. Az emlitett értékeket sokréttien és a maguk
komplexitdsdban sajdtittatja el. Semmi okunk feltételezni tehdt, hogy a sport méltatdsdnak nin-
csenek kell$ inditékai. A sport tdrsadalmi integrélé szerepét és kondicidit a magyar sportszociols-
gia kiemelkedd képvisel6i mélyrehatéan vizsgiltdk. (Foldesiné, 2010, Gdl, Déczi, Szildrd 2012)
A sport tdrsadalmi integrativ szerepét tobb szempontbdl és differencidlt megkozelitésben vették
szemiigyre. Elemezték a sport befogadé kondiciéit, vagyis azt a kérdést, hogy mely tdrsadalmi
rétegeket, milyen eséllyel fogad be a sport intézményrendszere 5nmagdba, mely szocidlis pozicidk
nyUjtanak esélyt a sport részesévé valdsra. Masfeldl azt is felvetették, hogy a sport nem csupin
végcélja lehet a tdrsadalmi beilleszkedésnek, hanem csatorndja is egy komplexebb, a tdrsadalom
mds szegmensibe irdnyuld illeszkedésnek: munka, oktatds, kozosségek, stb. A szerz8k megldttdk és

kreativan alkalmaztk azt a koncepcidt, hogy a sport komplex tdrsadalmi integrélé tényezd.

A sport tarsadalmi integrécids potencidljat a szerz8k tobb deprivalt tirsadalmi csoport, t.m. a nék,
a hdtrdnyos helyzetliek, valamint a fogyatékkal €18k, etnikai kisebbségek, szocidlisan hitrdnyos
helyzettiek elemezték, de hangsilyoztdk, hogy ezek a csoportok pusztdn kiemelten reprezentdl-

jidk minden tdrsadalmi réteg esélyeit, illetve az azok kozott meglévd egyenldtlenségek rendszerét,
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vagyis a sport az egész tdrsadalom szempontjdbdl fontos integrdlé aktor. Szintén a rendszerszer(i
szemlélet tandbizonysdga, hogy a sport kiilonb6z6 szintjeit és reprezentdcidit vették vizsgilat ald,
t.i. a versenysporttdl a szabadiddsportig, a sportvezetésben, vagy a sport-fogyasztisban betoltott

szerepeket, illetve szimos sport-aktivitds integrativ szerepét vizsgdltdk.

Sét, a sport szociokulturdlis hdtterét sem hagytak figyelmen kiviil, vizsgiltdk és értékelték azt a
kérdéskort, hogy milyen motivicié tényezdk, illetve tdrsadalmi eréterek mozgatjik a kiilonboz
tirsadalmi csoportokndl a sporttal szembeni fogékonysdgot. Milyen az egyes csoportokban a
sportolék/nem-sportoldk ardnya, melyek a sportolds hdtterében meghtizédé motivélé tényezdk,
milyen problémadk akadalyozzdk a sportban valé részvételt, melyek a preferdlt mozgdsformak, mi-
lyen rendszerességgel és hol torténik a fizikai aktivitds, hogyan alakulnak a testmozgdssal, sporttal

kapcsolatos szubjektiv vélemények, jelen van-e a sporttal kapcsolatos 6nkéntesség?

Kutatdsaik orientdcidit kiterjesztették a sport és a tdrsadalmi integraci6 kiilonb6z8 problémdinak
irdnyban. Felvetették a tdrsadalmi kirekeszt6dés koncepcidjit, mint a szegénység, a deprivécid, a
hatrdnyos helyzet legkorszeribb, tdrsadalmilag manapsdg relevins megkozelitésének kulesfogal-
madt. A sport részvételét ebben a folyamatban t6bb réteglinek értelmezik: felvetik a strukeuralis
akadalyokat, (rossz dllapott fizikai kornyezet és létesitmények, térsas kapesolatok és tdrsadalmi
t6ke deficitje, korldtozott kozlekedési lehetdségek), a kozvetitd tényezdket (sportszervezdk nézetei
és dontései, tdgabb tdrsadalom attitddjei), és a személyes tényezdket (id6, bevétel, képességek hid-
nya, biztonsdggal kapcsolatos félelmek, kontrollvesztettség érzése, rossz testkép). A vizsgdlédasok
eredményeként azt litjdk, hogy a sport, mint tdrsadalmi intézmény, kevéssé vesz részt a tdrsadalmi
integrdcié (inklazd) folyamatdban, ugyanakkor a generdlis kirekesztés (exkluzid) szerves részét

képezi.

A kutatdk vizsgdlatainak taldn legfontosabb szegmense, hogy a sport dltal megvalésitott tdrsadal-
mi integrdcié mechanizmusdt sokrétlien elemezték, illetve szimos erre vonatkozé koncepciét al-
kalmaztak. Analitikus médon kezelték a sport megtermékenyitd, megtisztité és meg6rzd szerepét
a fiatalok tdrsadalmi participdcidjanak fejlesztésében, illetve sajit vizsgilataikban is azonositottak
a sport protektiv szerepét bizonyos maladaptiv viselkedési formdkkal szemben, G.m. a biincselek-
ményekben valé részvétel, lehetdségének csokkentése, az izgalom igényével val taldlkozds bizto-
sitdsa, a fizikai fittség fejlesztése, az nbizalom és az élet feletti kontroll érzésének erdsitése, a kog-

nitiv kompetencidk fejlesztése, a példaképek szerepe, és a munkavéllalds lehetdségének erdsitése.

Fent emlitett sporttudomdnyi szakemberek a sport és a tdrsadalmi integricié kérdéskorée egy
sajdtos paradigmdban interpretaltik: azt nézték, hogy a sport hogyan vesz részt, mivel jirul hozza
az emberek, kiilonb6z6 tirsadalmi csoportok tarsadalmi integriciéjidhoz. Ennek a megkozelités-
nek a kiindulépontja, axiémadja az, hogy a sport sui generis egy integrdlé tényez8, csak az kérdés,
hogy ezt a szerepét betdlti-e, vagy sem. Amint azt kordbban emlitettiik, ennek a felvetésnek a
létjogosultsdgit sem elvi, sem empirikus alapon nem lehet megkérddjelezni. Ugyanakkor létezik
egy mdsik, a sportot nem inherens médon kezeld szemlélet, amely Shatatlanul felveti azt a kérdést

is, hogy vajon ez a tdrsadalmi intézmény kétségkiviil jelentds integrald szerepe mellett képvisel-e
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barmilyen vulnerdbilizal6 hatdst a tdrsadalom tagjaira, vagyis az estelegesen ne, vagy csak részlege-
sen teljesitett integralé szerepe mellett létezik-e valamilyen dezintegralé hatdsa is a tdrsadalomra.
A sport adekvét tdrsadalmi értékelése csak gy lehetséges, ha teljes kortien toreksziink feltdrni
szocidlis jellemzdit, ha tdallépiink az ,,tinnepi tudat” dltal megszabott kereteken, és igy tessziik fel a

kérdést: Mit is jelent a sport a tdrsadalom életében?

A konkrét kutatdsok nevesitése ebben a témakorben nem egyszer( kihivds: elsésorban azért, mert
a hazai tudomdnyban a sport és a devidns viselkedések kapcsolatrendszerének témdjit erésen dt-
sz6vik az ideoldgia és a politikai korrektség eszméi. A sport, mint a tdrsadalmi integriciét el8se-
gitd, azt szolgdlé intézmény jon szdmitdsba, ami megkérddjelezhetetlen fenomén. Ugyanakkor
a sport és a devidns viselkedések, vagyis a dezintegricié kérdése alig meriil fel. Ha mégis, akkor
szinte kizdr6lag a sport protektiv szerepének emlitésével vagy legjobb esetben a sportban megje-
lend deviancidknal az agresszié és a szurkoldi viselkedés keretrendszerében. Ezt a kérdéskort dtfo-
gdan vizsgiltdk Foldesiné Szab6é Gyodngyi professzor asszony és munkatdrsai, mindenekeldtt Gdl
Andrea és Freyer Tamds. Azt a kérdést, hogy a sport milyen diszfunkcidkkal rendelkezik, milyen
vulnerdbilizal6 hatdsa van magukra a sportol6kra, (Foldesiné, Gl szerk. 2013) sajnos rajtuk kiviil
csak kiilfoldi kutaték vizsgdltak. Meg kell emliteni Jay Coakley 3 évtizeden dtnyilé kutatdsait a
sport és a devidns viselkedések Osszeftiggéseirdl, elsésorban a sport normativ krnyezetének aspek-
tusdbdl. Ebben a kontextusban szimunkra is relevans kérdéseket vizsgal: azt ti. hogy a sportban
relevins értékek és szabdlyok milyen médon hajlamositanak kiilonbozd devidns viselkedésekre.
(Coakley, 2004) Mindenekel8tt azonban Eric Dunning munkdssdgdt kell megemliteni, aki a
sportszocioldgia atyjanak tekinthetd és Sport Matters cim(i konyvében (Dunning, 1999) — egyéb-
ként megemlékezve és folyamatosan hivatkozva Norbert Elias koncepcidjira - dtfogdan szdmol be

devianciakutatdsairdl.

A sport és a deviancia jelenségeinek metszéspontjaban taldlhaté még egy kérdéskor, amit eddig
a tudomdny nem, vagy alig vetett fel: az ti. hogy a sport, mint ldtviny, mint médiatartalom,
mint tapasztalat, milyen devidns viselkedésekre hajlamositja a fogyasztékat, vagyis a nézéket. Ho-
gyan vesz részt a sport a tdrsadalom deviancia-szocializdciéjaban. Ugyanakkor egy mésik, egyéb-
ként egyre gyakrabban felmertil§ kérdés felvetésérdl viszont le kell mondanunk: nevezetesen a
doppinghaszndlat kérdésérdl, amely megitélésiink szerint mds, egyébként relevdns kontextusit

jelenti a témakornek, de ez nem illeti az dltalunk felvetett problematikdt.

A sport tdrsadalomtorténete

A modern sport — ma mdr ez tobbé — kevésbé kozismert — szdmos vonatkozisban eltér eredeti
véltozatdtdl. (Bourdieu 1994) Az eltérések mindenekel6tt olyan dimenziékban ragadhaték meg,
mint a sportolds célkittizései, a sportoldk tdrsadalmi stitusza, a sporttevékenység érdekszférdi, a
sport moralitdsa, a sport tdrsadalmi életfunkcidi, és ha a makroszférédban gondolkodunk, akkor
a sport, mint viszonylag 6nallé tdrsadalmi alrendszer viszonya mds alrendszerekhez, és az egész

tarsadalomhoz, a sportirdnyitds, stb.
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A sport kezdetben nem 6ncéli tevékenység volt, hanem olyan aktivitdst jelentett, amely kisérs-
jelensége volt bizonyos mds tevékenységeknek, azokat szinesitették, gazdagitottdk. A sport csak
késébb valt autondém tevékenységgé, olyannd, amely 6nmagdban is megéllja a helyét tdrsadalmi
viselkedésrendszerében. Igaz, még ekkor is jelent6s mértékben céltalan, de mdr nmagdére végzett
tevékenység volt. Nem véletlen, hogy a sportolds egyik f6 szintere mindig az iskola volt, hiszen
erre az intézményre jellemz3ek a kozvetlen hasznosuldst nélkiilz6 tevékenységformak. (Az iskola-
rendszer szimos szocioldgiai elmélet szerint csak manifeszt funkciéként készit fel bizonyos fog-
lalkozdsok végzésére, litens médon viszont ettdl gydkeresen eltérd hatdsokat gyakorol az egyénre:
dltaldnos szocializdci6, hatalom-legitimaci6, mobilitds — irdnyitds, stb. Ezért — is — sziikségtelen,
s6t diszfunkciondlis kozvetleniil alkalmazhaté, pragmatikus ismereteket kozvetitenie.) (Sorokin

1959)

A sport eredetileg a felsé kozéposztdly, illetve az elit privilégiuma volt. Kés6bb a sport lecstiszdsdval
a tdrsadalmi hierarchidban (elterjedt a munkds és paraszt szdrmazdsa fiatalok korében is) véle ér-
dektelenné a fels§ osztdlyok szimdra. A sport szubjektumdnak megvaltozdsa jelentds szemléletbeli
véltdst is eredményezett a sportban. Az elit 6nmagaért szerette és mivelte ezt a tevékenységet, a
koznép az eredményekért. Pierre Bourdieu megfogalmazdséban: ,A mindendron valé gy6zni aka-
rds — plebejus torekvés, az arisztokrata bedllitddds a fair play. (Bourdieu 1994)

A sport szerepl8inek kicserélédése egy mdsik metszetben is jelentds valtozdsokat eredményezett.
Mivel a sport az alsé tdrsadalmi osztdlyok tevékenységévé vélt, ezzel parhuzamosan — a tdrsadalmi
esélyek fiiggvényében — az intellektudlis értékek alternativdjdnak szerepét vette fel, s ezzel jelentds
mobilitdsi csatorndt nyitott meg a magas szint(i iskolai képzéstdl, illetve tuddskarriertdl elzart

fiatalok szdmdra.

A sportolds szoros Osszefliggésben van a testkultirdval. Az emberi test hasznalatdnak kétfajta mo-
dellje rogziilt a kultiratoreénetben. Egyrészt az aszkétikus modell, amely egy tudomdnyos, dmbdr
a valés élettdl idegen szempontrendszerben tételezi a testkultardt: egyenes testtartds, ardnytalanul
kidolgozott testrészek, stb. Ezt a modellt Bourdieu természetellenes modellnek nevezi. (Bourdieu
1994) A mdsik a hedonisztikus modell, a természetest preferalja. Utébbi viszont — kézismerten —
egészségtelenebb az elbbinél Az alacsony stdtuszd tdrsadalmi csoportok az elébbit preferdljik a
maga instrumentalizmusdval, eréfeszitéseivel, fdjdalmaival és szenvedéseivel, s6t a testi épség nem
jelentéktelen kockdztatdsdval, az elit viszont az emberi szervezet bioldgiai miikodésére, az egészség

makrobiotikus kultuszdra, a homeosztdzisra koncentral.

A sport tarsadalmi valtozdsdnak taldn legjelentdsebb dllomdsa az volt, amikor benne megjelent az
tizlet és annak szelleme. Ez a fejlédési mozzanat kettéosztotta az embereket aktiv sportolékra és
sportfogyasztokra, tdrsadalmilag differencidlta a sportdgakat, s ezzel diszkriminativ médon szeg-
regilta az embereket abbdl a szempontbdl, hogy ki milyen sportszféra részese lehet. Kialakultak
az elitsportok, amelyek stdtuszkijelold szerepkorre tettek szert, de a részvevéknek mindig nagyon
kellett figyelni ennek a szerepkornek a véltozdsait, mert konnyen keriilhettek olyan szitudcidba,

amikor ,kicstszott” aldluk ez a stdtuszmegjelenitd eszkoz, kovetkezésképpen maga a stdtusz is
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veszélybe kertilt. A sport tizletté véldsa megjelenitette benne a dopping, az erészak, a csalds, jelen-
ségeit, amelyek eredendden idegenek a sport szellemiségétSl. De ugyanigy megjelent a szoronggds,
a stressz, az ellenségeskedés, a kudarcélmény is, amelyek — talin nem sziikséges bizonygatni — ép-
pen a sport eredeti céljait, és eszméit marginaliziljak. (Foldesiné, Gdl 2003) A sport tizleti ténye-
z6vé valdsdval tomegfogyasztdsra szdnt ldtvinyossdgga vélt, a tdmegkommunikécié bekebelezte a
sportot, oly mértékben, hogy ma mdr a sportszabélyok tekintélyes hanyaddt is a média kedvéért
alakitjik. A média képes sztdrokat ,elddllitani” a nem legtehetségesebb sportol6kbdl, képes szelek-
tdlni a sportdgak kozote, megkiilonbdztetve a ldtvdnysportokat a kevésbé fogyaszthatékeol, mag-
hatdrozhatja a sport miivelésének idé- és térdimenziéit, stb. (Gruneau 1989)

Konny beldtni, hogy milyen messze tivolodott el a sport eredeti jellegétdl, és mennyit veszitett

eredendd kvalitdsaibdl.

A sport tdrsadalmi rendszer szempontil anatémidja

A sport jelenlegi 4llapotdban nem mentes a konfliktusoktél. Megjelenitéje a modern tdrsadal-
makbél egyre jobban kimulé fair play-nek, ugyanakkor markdns szintere az er8szaknak. Terepe
a nyugalomnak és megfontoltsdgnak és kornyezeti tényezdje az indulatoknak, a szorongdsnak, a
szenvedélyeknek. A sport — sportként tételezddik, holott valéjaban gyakran politika, egészségiigy,
amelynek pozitiv és negativ vonatkozdsai egyardnt hangsilyt kapnak, és nem utolsé sorban pusz-
tdn ldtvdny, show, szérakoztatdsi forma. A sport mds tdrsadalmi alrendszerekkel val6 szimbidzisa

oly mértékii, hogy szdmos teriileten mar meg sem lehet kiilonboztetni 6t a tobbiektsl.

Nem tisztdzott - egyre kevésbé az -, hogy kié a sport, és milyen szerepet jdtszik a térsadalmi valtozi-
sokban. Foldesiné Szabé Gydngyi a sport ebbéli lebegetett dllapotit egy 6tdimenzids rendszerben
vazolja fel. (Foldesiné 1996) A sport tdrsadalmi és dllami irdnyitdsa (a részleges tdrsadalmasodis
rdaddsul feliilrdl vezérelt), a centralizdlt és decentralizdlt sportvezetés, az dllami finanszirozds és az
dllam kivonuldsa a sport pénziigyi szférdjdbél, a partkoncepcié és az dllami koncepcié relevan-
cidja, a nyugati orientdcié és a keleti hagyomdnyok dichotémidi szabdaljédk a mai napig a sport

konzisztencidjat.

A sport mobilitdsi lehetéséget nyujt a benne részvevék szimdra. Ugyanakkor ez a mobilitési palya
tele van kontrasztokkal. Rendkiviili egyenlStlenségek tapasztalhatdk az egyes sportagakban elérhe-
t6 karrierek, az igénybe vehetd sportinfrastruktira, a sportoléi pélyafutds idtartama és karrierive,
az aktiv sportolds utdni életszakasz, a civil reintegracié lehetdségei, stb. tekintetében. Mindezek az
esélyegyenldtlenségek egyardnt érintik a sportolé tevékenységet, valamint az aktiv sportélet utdni
érvényesiilési lehetdségeket. Ha mindehhez hozzdtessziik, hogy a modern sport egyik alapvetd
eszménye az esélyegyenldség, akkor kifejezetté tettiik a sport diszfunkcionalitdsénak Gjabb szeg-
mensét. (Foldesiné, Gdl, Déczi 2010)

Végiil azt kell megemliteniink, hogy a sport — lényegébdl fakadé tradicionalitdsa, hagyomdny6rzé

és — kovetd jellege miatt - az utébbi idékben szdmos teriileten elmarad a tdrsadalmi valtozdsok
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titemétSl. Belsd tizleti viszonyai, emberi kolcsonhatdsai, ald- és folérendeltségi, hatalmi struked-
rdi, nyelvi-kommunikdcids sajdtossigai, nemkiilonben életfelfogisi és habitusban reprezentdlédé
megnyilvdnuldsai sok tekintetben inkongruensek a tdrsadalom t6bbi alrendszerének részvevéivel.
Ezek az anomdlidk nem feltétleniil jelentenek 6nmagukban problémdt, sét, bizonyos értelemben
értékekként is szamitdsba johetnek, de a sportot a tdrsadalmi presztizs, a kivivott jogok és kompe-

tencidk, a legitimaltsdg szempontjdbél a tdrsadalmi periféria felé terelik.

Mindenképpen azt taldljuk tehdt, hogy a sport egy olyan differencidlt tarsadalmi intézmény, amely
kétségbevonhatatlan érdemei és értékei ellenére (ezeket itt most azért nem részleteztiik, mert té-
mdank szempontjdbdl a diszfunkcidk relevinsak) jelentds mértékben képes dezintegralni a benne

részvevo egyént.

Amint azt mdr emlitettiik, a sport a tdrsadalom olyan alrendszere, amely szocializdcids — érték-
kozvetitd hatdsa, szervezeti strukturdlé — betagold potencidja, életmdd alakité ereje, nem utolsé
sorban inherens értékei révén képes a tdrsadalmi integraldsra, az anémia csdkkentésére. Ilyen érte-

lemben a deviancidk veszélyeinek redukcidjdra.

Misteldl — az eddigiekbdl ez is kideriilt, - feltételezhetd, hogy a sport integrdlé mechanizmusai
és csatorndi kozott vannak olyanok is, melyek a makroszintd adaptalds mellett a mikroszférdban
dezintegral6 hatdstak, mert novelik az anémia kialakuldsdnak esélyét. (Térsadalmi szegregdltsdg,
mobilitds-depriviltsdg, teljesitményelv kizdrélagossd tétele, jutalomdependencia, elmagdnyoso-
dds, hatalmi aldvetettség, perspektivitlansdg, az egyén elidegenedése a tdrsadalomtdl és 6Gnmagi-

tél, a tdrsadalmi normdk médosuldsa, stb.)

Az andémia potencidlis megjelenési formdi a sportban egyarant jellemzik a mindennapi élet valds

eseményeit, és azok lelki — emociondlis megélési formdit (életvildg).

Sport és tdrsadalmi andmia, illetve devidns viselkedésmddok kapcsolatdnak vizsgalatdban alapve-

t6en az aldbbi kérdések meriiltek fel elemzési egységekként:

e A sport kozismert és igazolt integrdlé funkcidja mellett rendelkezik-e valamilyen méreéki
dezintegralé hatéssal, s ilyen értelemben a sport protektiv jellege pdrosul-e vulnerabilizélé
hatéssal a drogfogyaszté magatartds kialakuldsdra nézve?

* Amennyiben tetten érhetd ez utébbi hatds, az a sport mely szférdjaban, szintjén, dimenziji-
ban mutatkozik meg?

* A sport esetleges vulnerabilizdl jellege az id6dimenzié6 mely szegmensében jelentkezik: a
sportolds alatt, vagy utdna?

A sport prediktiv hatdsa a drogfogyaszté magatartdsra az egyén magatartdsi, kognitiv, illetve
affektiv szférai koziil melyiket érinti?

* A sport deviancidk irdnydban mutaté hatdsa mennyire kdzvetlen, vagy inkdbb csak predisz-
pozicidk kialakitdsit eredményezi, amelyek mds tényezékkel egyiitt gyakorolnak hatdst a
drogfogyasztdsra?
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A sport szervezetelméleti deviancia-specifikus tényezdi

Kézismert, hogy a sport egy szelektiven nyitott tdrsadalmi alrendszer, amely preferdl bizonyos
szocidlis szférdkat, mdsokat viszont ignordl. Ez a szelektiv nyitottsdg sajitos normativ kornyezetet

teremt a szdmdra, amely struktdrdjdban nem feltétleniil egyezik a modélis normarendszerekkel.

A moderniziciés folyamatok a sportban més {itemben és mds tagoltsiggal zajlanak, mint a tdr-
sadalom mids szférdiban, ezért feltételezhetd, hogy bizonyos mértékii inkongruencia mutatkozik
a sport és a tdrsadalom t6bbi részének fejlédési — dtalakuldsi palydja kozott. A sport szervezeti
valtozdsai alapvetSen a ,first order change” (Gelei 1996) szintjén mentek végbe, tehdt a kiilsd
alkalmazkodds formdjdr 6ltik, meg a belsd dtalakulds ettdl a folyamattdl lemaradt. Ennek megfe-
lel8en a sportirdnyitds politikai — kulturdlis — tdrsadalmi és szakmai paradigmdja sem igazodik a

térsadalmi dtalakulds modalis trendjéhez.

Sajdtsigos — munkamegosztdsszeri - tarsadalmi hierarchia tagolja a sport tdrsadalmi strukttrdjdt,
ami gyakran diszfunkciondlis emberi viszonyokat eredményez. Mindehhez érdemes hozzitenni,
hogy az egyenlétlenségek rendszere a sportban mds dimenziékban épiil fel, mint a tdrsadalmi

életben, igy mashol nem érvényes reldcidk, privilégiumok, esélytobbletek képezik a hierarchiit.

A szervezet és egyén viszonydnak balansz dimenzidi: elvdrdsok — hajlandésdgok, egyéni célok —
szervezeti célok, egyéni érdekek — szervezeti érdekek, varhat6 haszon — befektetési hajlandésig
alapvetéen kovetik az emlitett hierarchikus viszonyokat, ugyanakkor nem kis mértékben illesz-
kedni prébdlnak a tdrsadalmi normakhoz is. Ez a kett8sség gyakran fesziiltségeket sziil az egyén-
ben és a szervezetben egyardnt. A jelentds hierarchikus felépitettség egyben azt is jelenti, hogy
a szervezeti alkalmazkodds az egyénhez a tevékenységet dvezd légkor, a demokricia, a szervezeti

célok nyilvanossiga és egyéni célokkd valé lebontdsa tekintetében sajdtos formdt 6lt a sportban.

Az informdlis struktira a sportban — mint 4ltaldban a hierarchikus szervezetekben — sajdtos funk-
ciét tolt be: egyrészt kevésbé tolerdlhaté mint mdshol, mdsrészt — ha felbukkan — jobban dezor-
ganizdl, mint a szervezetek mds tipusaiban. Ellentmondds tapasztalhaté a sport szervezeti kultara-
janak megnyilvinuldsi szintjei kozott: a fizikai — targyi kornyezet, a vallott értékek, a hiedelmek,
az érzelmek, a gondolatok szférdja kozott. Jelentds eltérés mutatkozik a sportban a magatartdsi

matrix és az interpretdcids métrix kozott.

A sport, mint munkahely deviancidra hajlamosité tényezdi

Ma miér t6bbé — kevésbé kozismertek azok a munkahelyi tényezdk, amelyek dltaldban a devidns
viselkedésre, azon beliil féleg a szerfogyaszté deviancidkra hajlamositanak. Ezen tényezdk tdbbsé-

ge fokozott érvényességgel jelentkezik a sportszervezetekben.

* aszerek hozzdférhetdsége,

* a deviancidt elésegit szocidlis kényszer,
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* szegregiltsdg a normadlis tdrsas, illetve szexudlis kapcsolatoktdl,
* a munkahelyi ellen6rzés hidnya,

* nagyon alacsony, vagy nagyon magas jévedelmek,

* konspirdcids lehetSségek a munkatdrsakkal,

o fesziiltség, stressz, kockdzatvdllaldsi kedv,

* aveszélyeztetettek kivilasztdddsa.
A sport, mint kozosség

A sport, mint kozosségi létforma dltaldban érvényes kozosségformdlé potencidi mellett bizonyos

deviancia specifikus elemeket is felvonultat.

* A sporttevékenység bizonyos formdi és szintjei kedvezdtleniil hatnak a személyiség fejlédésére.

* Az iizleti szellem dominancidja tokéletesen felboritotta a sporttevékenység tradiciondlis moti-
vdciérendszerét, s ezzel tirsadalmi funkcidit.

* A versenysport kétségkiviil akkor hatékony, ha legaldbbis ideiglenesen elidegeniti az egyént
a térsadalomtdl, a kozosségtdl, sét bizonyos értelemben 6nmagitél. Egyszersmind a sport
gyakran dezintegrdlja a kozosségeket.

* A sport bizonyos vallfajai és szintjei alkalmat nytjtanak az agressziéra, s ezzel manifeszt tdrsa-
dalmi normdkat sértenek, amelyek a tdrsadalmilag szokdsostdl eltéré elbirdlds ald esnek.

* Végiil a sport potencidlisan szubjektivista szemlélettel, egoista, individualista személyiséggel

ruhdzza fel részvevdit, ami pedig a vallott és véllalt értékekkel ellentétes.
A sport affektiv - hangulati rendellenességei

A sporttevékenység, s6t maga a sporttal kapcsolatos életvitel [ényegénél fogva telitett emdcidkkal,
indulatokkal. Bizonyos értelemben az érzelem- és indulatkeltés valamilyen szinten a sport egyik re-
levans funkciéja. Erzelmek nélkiil — megkockdztatjuk — a sport nem létezhet. Ugyanakkor a sport-
tevékenység rendelkezik olyan kognitiv és fSleg affektiv elemekkel, illetve ezek olyan szintjével,

amelyek jelentds vulnerdbilitdst jelentenek a drogfogyasztds szempontjdbél. Ezek mindenekeldtt:

* gy6zelmi mdmor,

* vereség fijdalma,

* teljesitménypresszid,

* szorongas és stressz,

* szurkoldi tdmogatottsig és a szurkoléknak valé megfelelési kényszer,
* versenyszer( sport abbahagyidsa,

* fatalizmus, babonasig, hiedelmek.

Az érzelmek és f8leg az indulatok sziikségszer(i tobblete az dtlagosndl lényegesen magasabb szintd

kezelési, tlirési és megkiizdési készségeket, képességeket igényel a résztvevikedl.
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A sport, mint magatartdsi — tevékenységi forma

A sportolds, kiilondsen annak szerevezett, illetve hivatdsszer(i gyakorldsa minden kétséget kizdrdan
gy g
jelentds hatdssal van az ember tevékenység struktirdjdra, id6hdztartdsdra, s rajtuk keresztiil az egész

életmddjdra. A sportolds tevékenységformdja két alapvetden relevdns tulajdonsiggal rendelkezik:

A sporttevékenység extenzivitdsa és expanzivitdsa (amely tényez8k elengedhetetlen feltételei a si-
kerességnek és a karriernek) sziikségszertien besziikitik a potencidlis életteret. Jellemz8en mds tevé-

kenységeket deprivélva, illetve marginalizlva képes csupdn domindns tevékenységi formédvd vélni.

A sportolds — kiilonésen annak felkésziilési eleme, az edzés jellemzéen monoton, gyakran unalmas
tevékenységforma, amelyet csak a cél, tehdt a sporteredmények legitimdlnak. Ez utébbiak elmara-

ddsa az értelmetlenség, perspektivatlansdg érzetét keltheti.

4. Az egészség legfontosabb koncepcidi és illeszkedése a sport és
a tarsadalom kérdéskoréhez

Az egészségszocioldgia alapvetd kérdése, hogy mit tekintiink betegségnek, vannak-e a betegségnek
tobbé-kevésbé objektiv paraméterei, kritériumai. A kérdés megvdlaszoldsdt neheziti az a koriil-
mény, hogy leggyakrabban az egészséges dllapot és a betegség kozott nincs éles hatdr. Az egész-
ségbdl a betegségbe torténd dtmenet tobbnyire viszonylag hossza iddintervallum alatt zajlik és
szdmos koztes dllapoton keresztiil ivel dt. Az egészség és a betegség kozott sok olyan dllapotforma
létezik, melyek sem ide, sem oda nem sorolhaték. Rdaddsul az alapvetden egészségesnek tekintett
dllapot is telitett olyan tényezékkel és jellemzSkkel, amelyek arrél taniskodnak, hogy tokéle-
tesen tiszta egészség nem létezik, s ebben az értelemben az egészségesség nem mds, mint tudati
konstrukeié, eszmény, Max Weber kifejezésével élve idedltipus (Weber 1987), ami konkrétan és
valésigosan nem fellelhetd.

Mindehhez hozz4 kell tenni azt, hogy még a betegségnek tekintett dllapotok sem mindig objekti-
ven mérhetd, diagnosztizdlhaté stdtusok, hiszen szimos olyan egészségprobléma létezik, amelynél

a rendellenesség és a betegség kozotti hatdrok kijelolése nem egyértelmii.

Egészség-definicié sokféle 1étezik, de ezek tobbnyire a betegségeket valamilyen elvont-filozofikus

eszmény szerint kozelitik meg. Ezek koziil a legiltalénosabban ismert a

* WHO meghatdrozdsa, amely szerint az egészség a testi, lelki és szocidlis jolét dllapota. Ez a
megkozelités az egészségszocioldgidban sajnos kevéssé haszndlhatd, mert szocioldgiai értelem-
ben nem, vagy alig értelmezhetd a jolét jelensége. Ez nem azt jelenti, hogy a definicié rossz
lenne, ellenkezdleg. Tudnivald, hogy a WHO ezt a meghatdrozésat politikai (egészségpoliti-
kai) programként, célként eszményként fogalmazta meg az egész vildg vonatkozdséban.

* Misik megkozelités, amely a betegséget az emberi szervezet és kornyezetének egyenslyi 4l-

lapotdban fellépd diszharmoénidra vezeti vissza. Ez a felfogds a homeosztizis megbomldsibol
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kovetkeztet a betegségi dllapot kialakuldsdra. Szociolégiai szempontbdl ez a szemlélet sem
funkcionilis, hiszen a diszharménidnak nincsenek egzaktan mérhetd 4llapotai és kritériumai.
Ez az értelmezési méd arra utal, hogy az emberi szervezet s kdrnyezete kozotti barmilyen zavar
betegséget jelent, kovetkezésképpen minden ember (amennyiben a tdrsadalmi és a termé-
szeti kornyezethez tokéletesen alkalmazkodé ember nem létezik) (Andorka 2006) betegnek
tekinthetd.

* A harmadik 4ltaldnos felfogds szerint betegségrél akkor lehet beszélni, ha a testi, a lelki vagy
a szocidlis egészségdimenzidk valamelyike inkongruenssé vélik. Mikozben a megbetegedé-
seknek valéban létezik olyan sajdtossiga, hogy jellemzden az egyik egészségdimenziébdl fa-
kadnak, de épptgy jellemz§jiik, - kiilondsen a modern kori megbetegedéseknek, - hogy nem
izoldlédnak a fizikai, a lelki vagy a szocidlis szegmensben. Ellenkezéleg, kiterjednek a tobbi
teriiletre is, gyakran ott stlyosabb problémadkat el8idézve, mint a kiinduldsi pontban.

* A felsorolt megkozelitési médok kétségbevonhatatlan rész-igazsigtartalma mellett a szociolé-
giai szemlélet egzaktabb és empirikusan megfoghatébb meghatdrozdsra torekszik. Az egész-
ségszocioldgia alapvetd kérdéskore a betegségek tdrsadalmi kéroktana és mintézata. Ezek ana-
liziséhez elengedhetetlen feltétel az egészséges és beteg allapot szocioldgiai leirdsa, hiszen csak
igy lehetséges koherens képet kapni a térsadalom egészségkultiirdjardl. Csak ily médon vélik
illeszthet6vé a betegségek hdtterében meghtiz6dé tirsadalmi tényez8k, az egészségben, mint
tirsadalmi tékefajtaban rejld szocidlis egyenlétlenségek, valamint a kialakulé és tirsadalmi
esélyeket differencidlé megbetegedések rendszere. A kiilonbozd szociolégiai értelmezd kon-
cepci6k megismerése el8tt azonban érdemes szemiigyre venni mds tudomdnyok egészséggel,
betegséggel kapcsolatos alapvetéseit, hiszen az ezektdl valé eltérés adja az orvosi és egészség-
szocioldgia specifikumdt. (Armstrong 1998)

* A betegségek bioldgiai - medicindlis modellje az emberi szervezet szervstruktirdjdbél indul ki.
Az anatémia az ép és funkciondlis szervstruketrdt tekinti egészségnek, a szervek rendszerének,
szerveknek, sejteknek az elviltozésait, pedig betegségnek.

* A pszichoanalitikai modell a betegségek pszichogenetikai sajdtossigaira koncentrél. Jellem-
z8en az egyéni késztetések, szitkségletek és 0sztonok, illetve ezek tarsadalmi kontrolljanak és
korldtainak konfliktusat helyezi el8térbe.

* A magatartds-elméleti modell alapjit kettds diagnézis képezi: bizonyos magatartdsi model-
lek 6nmagukban is betegségként értékelheték, masok eldidéznek betegségeket, vagy legalibb
hozzdjérulnak betegségek kialakuldsahoz.

* A szociol6giai modell Gsszességében abbdl indul ki, hogy az emberi szervezet szomatikus,
vagy pszichés elvaltozdsai milyen tdrsadalmi reagdldsi médokhoz vezetnek egyfeldl az egyén,
misfeldl a tdrsadalom részérdl. A szocioldgiai modell lényege, hogy a megbetegedett indivi-
duum identitésa és cselekviképessége a korabbi kondiciékhoz képest megvaltozik, mikoz-
ben a tirsadalom is médosult formaban viszonyul hozzd: betegnek tekinti, s ezzel Gjszert
kotelességeket és jogokat rendel hozzd. Mindezzel pdrhuzamosan a szociolgiai modell azt
vizsgilja, hogy milyen tdrsadalmi faktorok vezettek a megbetegedésekhez. Ez a megkozelités
a betegségek kezelésében a hdttéreényezék (veszélyeztetd, hajlamosité és kivalt tényezdk)
megvaltoztatdsira helyezi a hangsulyt.

* A betegségek integrdlt modellje pedig azt tételezi, hogy a fenti megkdzelitések egyike sem
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alkalmas 6nmagdban az osszes betegség adekvit értelmezésére és kezelésére, ezért mindegyik
modell szintetikus alkalmazisa lehetséges és sziikséges. Ezt az integrélt szemléletet az Uexkiill

— Wesiak — modell illusztrélja a legteljesebb formaban.

A betegség bio-pszicho-szocialis modellje

tarsadalom — allam — nemzet

)

az egészségligyi ellatds rendszere

)
kozosség
)
foglalkozés < csaldd <> orvos <> relevans csoportok
1 I ) I

egyén: (pszichikai rendszer, individudlis valosag)

)

test: (viszonylag zart, coenaesthesias rendszer)

)

szervrendszerek (ideg., endokrin és immunrendszer)

)

szervek

)

szovetek

iy
sejjcek
Szociolégiai szempontbdl az egészség és betegség egyik relevdns megkozelitését a normalitdssal
kapcsolatos nézetek alkotjak. Eszerint egészségnek tekinthetd az az allapot, ami normilis, és be-
tegségnek az, ami ettd] eltér. David Armstrong dsszegezte a statisztikai megkozelités alapvetd hi-
bait: (Armstrong 1995) a statisztika nem képes egzakt hatdrt megjeldlni a legtobb betegség és
egészség kozott, vannak olyan fizioldgidsnak mindsitett dllapotok, amelyek elterjedtségiik révén
kaptak ilyen értékelést, holott medicindlis szempontbdl kérosnak bizonyulnak és szimos olyan

patoldgids dllapotrdl tudunk, amelyek megléte még nem betegségrdl tandskodik.

A funkcionalista-strukturalista megkozelités két kulcsfogalombdl, a stdtus és a szerep kategéridi-
bél indul ki. (Parsons 1951) Parsons egészségnek tekintette, ha az egyén képes a stitusainak meg-
felel6 szerepek tdrsadalmilag elvdrt szinten t6rténd betoltésére, s betegségnek, ha erre valamilyen
ok miatt nem képes. Parsons megkozelitése, amely magin hordozza az egész funkcionalizmus

szellemiségét, ki nem mondottan hdrom fontos szemléleti elemet hordoz magiban.
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Mivel a személyhez kot6d6 statusok rendszere, nemkiilonben, sét talin még erésebben a hozzd
kapcsolddé szerepek készlete kulturafiiggs, ezért maga az egészség tartalmi jellemzéi is azok, tehdt

egészségesnek vagy betegnek csak egy adott kulturdlis kontextusban tekinthetd valaki.

A misik jelentds érdeme Parsons funkcionalista elméletének az, hogy ravildgit az egészség tricho-
tém struktdrdjdra. Parsons egészség-felfogdsira jellemzd elsé izben, hogy az egészség szomatikus,
pszichés és szocidlis dimenzidit nem csupdn elméletileg, hanem gyakorlatilag is tételezi, azaz elvi

jelent8ségén tdl praktikus értelmet tulajdonit ennek a hdrmas felosztdsnak.

Harmadrészt Parsons elmélete az egészség jelenségének harmas szerkezetét nem tagolja, nem szab-
dalja fel. Az egészség szomatikus, lelki és szocidlis metszeteit szerves egységben, dinamikus kol-

csonhatdsban tételezi.

Talcott Parsons egészség-értelmezésének mindhdrom implicit sajétossdga tartalmilag azt fejezi ki,
hogy az egészség barmilyen jellegli megromldsa az egyén tdrsadalmi helyzetének megvaltozdséval,
kovetkezésképpen valamilyen szocidlis értelmi betegségi dllapot jelentkezésével jdr egyiitt. Ez a
szemlélet az egészségszocioldgia fejlédésében azért bizonyult mérfoldkdének, mert erésen kozelitet-
te egymdshoz, integrélta az egészség-betegség problémakor medicindlis, pszicholégiai és szocidlis
osszetevdit. Végsd soron tehdt el6készitette azt a ma mar normaként m(ikodd szemléletet, amely

az embert e hirom dimenzié egységeként, bio-pszichoszocidlis Iényként fogja fel.

A mindsitési elmélet abbdl a mér ismert tézisb8l indul ki, hogy az egészségi dllapot definidla-
sa nagymértékben kulturdlis tényez8k fiiggvénye, tehdt a tirsadalom szempontjdbdl szubjektiv
elemeket is hordoz magdban. Ezért a betegségek diagnézisiban sziikségszertien érvényestilnek a
tirsadalom egészséggel kapcsolatos értékei és normdi. Az ezeknek az értékeknek és normdknak
torténd megfelelést mindsiti a tdrsadalom egészséges dllapotnak, s a télitk val6 eltérést, elhajldst

betegségnek.

A mindsitési elmélet kiilondsen jelentds szerepet kap a devidns magatartdsformdk értelmezésében.
Ezek azok az dllapotok, megnyilvdnuldsok, amelyek meghatdrozdsdban a tdrsadalmi érteékitéletek-
nek kézponti szerepiik van. Thomas Sheft (Scheff 1967) szocidlpszicholégus szerint nem a tényle-
ges viselkedés, vagy dllapot, hanem a hatalom itélete mindsiti az embert betegnek, illetve devidns-
nak. A devidnssd mindsités jellemzd kovetkezménye, hogy a hibds, megalapozatlan értékitélet, de
a helytdll6, valds stigmatizicid is kivéltja a betegség, a deviancia valamilyen formdjit az emberbél.
Az erds tarsadalmi cimkézés, a szocidlis kategorizdcié dltaldban a mindsités tartalmdnak megfeleld
viselkedést idézi elé az emberben, s ezzel a mindsités egyfajta dnbeteljesitd joslattd vélik. A valds
alapokkal rendelkezd mindsités mdsodlagos deviancidt, megbetegedést is létrehoz. Ez azt jelenti,
hogy a cimkézés olyan sztereotip tulajdonsigokat juttat az embernek, amelyek megakaddlyozza 6t
abban, hogy meglévd deviancidja dltal megengedett, lehetévé tett tirsadalmi viselkedését normdli-
san realizdlja. Ez az ellehetetleniilés eredményezi azutdn az eredetitdl eltérd jellegli betegségek vagy

devidns magatartdsformdk kialakuldsdt.
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A mindsitési elméletek szélsGséges formdi a tdrsadalmi elvdrdsoktél, normakedl torténé mindenfé-
le elhajldst azonosan értékelnek, igy nem tesznek kiilonbséget a betegségek és a deviancidk kozott,
hanem a tdrsadalmat lényegében csak két csoportra, az egészségesek és a betegek kategéridira
tagoljak és szegregljdk.

A tdrsadalmi integricié és az egészségi dllapot Gsszefliggései két értelemben vethetdk fel: egyrészt
a magdtol értet6dd vonatkozdsban, vagyis abban a kérdésben, hogy a tdrsadalmi integricié megy-
gyengiilése milyen hatdssal volt az egészségi allapot alakuldsdra, mdsfeld] forditva, az egészségi
dllapotban bekovetkezd negativ tendencidk hogyan giroljdk a tdrsadalmi integréciét. Az egészség
szempontjdbdl is relevdns kérdés a csalddok intaktsiga. Instabilitisuk jelentds mértékben nétt:
nem elsGsorban a véldsok szimdnak emelkedésével, hanem a hdzassdgkotések szdmdnak csokke-
nésével. A rendszervaltds idején megkotote 50 ezer koriili hdzassdgkotés napjainkban 35 ezerre
csokkent. Mindekozben a véldsok szdma nagyjabdl 15 ezer koriil stagnal, tehdt a megkotote hd-
zassigok nagyobb ardnya ma véldssal bomlik fel. Ezzel pirhuzamosan jelentésen nétt az élettdrsi

kapcsolatban élék szdma. (KSH, 2013)

A fenti makro indikdtorok mellett természetesen szdmitdsba jonnek az egyéni mutatdk is, elsésor-
ban a mir emlitett Hungarostudy kutatdsi eredményeiben. A tirsadalmi bizalmatlansdg 63%-rdl
69%-ra emelkedett, annak allitdsa pedig, hogy, mdsok segitségére nem lehet szdmitani 63-r6l
81%-ra ndtt. 52-r8l 69%-ra ndtt azok ardnya, akik sajét bevalldsuk szerint egyik naprél a masikra
élnek. Egyetlen mutatéban, a tdrsas timogatottsig megitélésében (bardtok és rokonok tekinteté-
ben egyardnt) javultak a pozicidk: utébbi esetében 62-rél 69%-ra. Ez egy fontos kompenzdcids
mechanizmus, ami abbdl a szempontbdl igazdn érdekes, hogy az utolsé Hungarostudy felmérés

6ta feler8sodott az elvdndorlds, mely vélhetSen ezt az eréforrdst is meggyengitette.

Sajdtos kérdésként mertiil fel a sport az egészség és a tirsadalmi integracié tridszdban az idések prob-
lematikdja. Ez a témakér szdmos dltalinosabb szocioldgiai kérdéssel van kapcsolatban és azokbdl
levezethetd. Az alapvetd posztulitumok a témdval kapcsolatban a kovetkezk. A mai térsadalom-
ban viltozéban van az idskor fogalma, a varhaté élettartam novekedésével parhuzamosan kito-
16dik az id8skor életkori ciklusa, kés6bb kezd8dik, és értelemszertien késébb végzédik. Szintén
a demografiai véltozdsoknak koszonhetSen novekszik az iddsek ardnya a fejlett tdrsadalmakban.
[gy a tirsadalomnak egyre markdnsabb és erésebb érdekképviseletét gyakorlé nemzedékévé vilik.
Megvaltoznak az iddskori tirsadalmi szerepek (munka, csaldd, kozélet, fogyasztds, média, stb.
teriileteken). Véltozéban van az idések gazdasdgi szerepe, helyzete is, amennyiben a korfék véltoz-
nak ezekben a tirsadalmakban. Nem utolsé sorban az id8sek generaciéjanak kohorsz-jellege egyre

erdsebb konfliktusba keriil a fiatalabb generdcidk szubkultdrdjéval.

Mindezek mellett Magyarorszigon még mindig korainak tekinthetd a biolégiai és tarsadalmi ore-
gedés. Az egészségben vdrhatban eltoltheté idétartam kevésbé névekszik, mint a teljes vdrhaté
idétartam. A tdrsadalmi aktivitds, illetve passzivitds konstelldciéi nem optimdlisan alakulnak ha-
zdnkban. Az elmagdnyosodds a nék és a férfiak varhat$ élettartama kozottd kiilonbség, illetve a

nukledris csalddmodell elterjedése miatt jelentSs. Az dtlagosan 7-8 évig tart6 6zvegyi életciklusra
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semmilyen tdrsadalmi program nem késziti fel a néket, ennek sem egzisztenciélis, sem mentdlis és

szocidlis problémdira, azok kezelési stratégidra nem nyujt megolddsokat.

Mindezek tiikrében az idéskori sport egyre jelentésebb mértékben vélik fontossd, elengedhetetlen
tényezdjévé a sportéletnek és tdrsadalmi berendezkedésnek, hidnya pedig egyre szignifikinsabb

tarsadalmi konfliktusokat idéz elé.

5. A sport-egészség- tirsadalmi integracié témdban megvaldsi-
tott tudomdnyos tevékenység konceptualizacidja, fokuszpontjai
és logikdja

Az elmalt mésfél évized tudomdnyos vizsgaléddsai a tdrsadalmi integrdcid, illetve egyes tdrsa-
dalmi csoportok integraltsdgdnak kérdéseire fékuszdle. Amint az kordbban jeleztiik, a tdrsadalmi
integrdcié rendkiviil sszetett és sokrétli jelenség, ezért a témdt az egészség és a sport kérdéseire
specializaltuk. Vagyis azt vizsgdltuk, hogy a sport, illetve az egészségtéke milyen médon befolyd-
solja a nevezett folyamat hatékonysdgdt és outputjait, illetve, hogy a tdrsadalmi integrdltsig maga
milyen médon befolydsolja a sport-, és az egészségkondiciékat. Mindezek mellett a sport és a szen-
vedélybetegségek szinergidi tobbféle dimenziéban meriilnek fel: az egyik legfontosabb, hogy az
addikcidk két alapvetd csoportba sorolhatdk: az egyikbe tartoznak a kémiai addikcidk, a masikba
a viselkedéses addikcidk. Utébbiak lefolydsa, jellegzetességei, kovetkezményei néhdny kivételtdl
eltekintve megegyeznek a szerfogyaszté addikcidkéval. A viselkedéses addikcidk hivatalos DSM
rendszerébe ugyan a testedzés-fliggdség (runaholism, exercise-dependence) még nem tartozik bele,
de minden lényeges megnyilvdnuldsa alapjdn oda sorolhatd. A kivalt6 okai, hajlamosité tényezéi,
determindns héttere ugyanaz, mint a kémiai addikcidk esetében. Ugyanazok a prediktorok veszé-
lyeztetnek rd, amelyek csoportjait Hawkins és munkatdrsai detektaltdk. A viselkedéses addikciék
fuggdségi tiinetei is egyeznek a kémiai addikciokkal és mindazok a viselkedéses attribtitumok,
amelyek dltaldban a szenvedélybetegségek esetén fenndllnak. A testedzés-fiiggdség kockdzati cso-
portjai is hasonléak. Ezen addikcié hdtterében mindezen veszélyeztetd tényezdk egyes specidlis
formdi, pl. az onértékelési problémdk koziil a testkép-zavarok, a jutalom-dependencidn beliil a
teljesitmény, vagy az elismerés-fiigg8ség, a csalddi patolégidk koziil azok domindlnak, amelyek a
teljesitménykényszert valtjdk ki az érintettekben. Altaldban megéllapithaté, hogy az addikci6 az
orémszerzés (gyakran illegitim) formdja, ennek konkrét megnyilvdnuldsa alapvetSen szubkultu-
ralis kérdés.

A kutatdsi tevékenység kiindulépontja a PhD fokozat megszerzéséhez lefolytatott empirikus szo-
cioldgiai kutatds volt, amely a sport és a droghasznalat osszefiggéseit tdrgyalta. Azt a kérdéskort
jrta végig, hogy a sport milyen prediktiv és protektiv szerepet jdtszik a droghasznalé magatartds
kialakuldsdban. Az elemzés sordn Ugy a sportot, mint a droghaszndlatot differencidlt entitdsként
kezeltiik: fuggetlen valtozoként alkalmaztuk a sportolds kiilonb6z6 formadit (versenyszer(, rend-
szeres és rendszertelen amatdr, valamint a sporttevékenység abbahagydsival megkonstrudlt és jel-

zett tdrsadalmi stdtust), illetve a droghaszndlat variabilitdsdc (legdlis és illegdlis, alkalomszer(i és
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rendszeres, addiktiv s habituativ formdit). A droghasznilatot nem egyszertien kutatdsi célként
tekintettiik, hanem olyan deviancia-mintdzatként, mely leképezi a teljes deviancia-szcéna rend-
szerét, tehdt egyfajta mintdt képez beldle, még akkor is, ha tudjuk, hogy az egyes ,,deviancia-meg-
olddsok” nagyon eltérd hdttérrel és tirsadalmi tartalommal is rendelkeznek. Ezzel a szemléleti
megkozelitéssel a sport devidns viselkedésekkel fenntartott érintkezését és benniik megvalésitott
érintettségét elemeztiik, végsd soron valaszt keresve arra a kérdésre, hogy a sport mennyiben in-
tegrdlja a tdrsadalom tagjait, illetve hogyan, milyen elemeivel és attribdtumaival gétolja ezt a folya-
matot. Ezt a vizsgdlati fizist tekintjiik a téma szempontjdbél alapkutatdsnak, hiszen a két jelenség:

a sport és a tdrsadalmi integrdci6 alapvetd kérdéseit tekintettiik 4t akkor.

Az azéta eltelt 16 év alatt dontden a fenti téma egyes komponenseinek analitikus epidemiolégiai
kutatdsdra keriilt sor. Sziikebb szakmai (el)kotelezettségek okdn a sport és a tdrsadalmi integracié
intervallumdba bekeriilt az egészség, mint parcidlis tényezd, illetve, mint f8komponens. (Hol a
sport és a térsadalmi integrdci6 kapcsolatrendszerének katalizdtoraként vettiik fel az egészségprob-
lematikdt, hol a sportot tekintettiik az egészség és a tdrsadalmi integrdcié reldciéjiban kozvetitd
faktornak. Ez azért lehetséges, mert a sport és az egészség egymadssal nyilvinval6an szoros osszefiig-
gésben 4ll, ugyanakkor mégiscsak autoném entitdsai a tdrsadalmi életnek, abban az értelemben
mindenképpen, hogy oksigi kapcsolataik nem kizdr6lagosak, dmbdr létez8k. Az egészségi dllapot-
nak szimos meghatdrozé tényezje van a sporton kiviil is, a sportnak sokféle relevancidja van az
egészség mellett is. Ezek az analitikus epidemioldgiai vizsgdlatok, egyben alkalmazott kutatdsok is
voltak, hiszen jérészt konkrét pragmatikus célokat szolgdltak. Leggyakrabban olyan intervencids
és prevencios stratégidk kidolgozdsdt tlizték ki célul, amelyek egy-egy tdrsadalmi csoport, egy-egy
térsadalmi cselekvésforma, illetve szocidlis helyzet kezelését, alakitdsdt, befolydsoldsit prognoszti-
zélta. A jelolt szakmai bedgyazottsdga révén (féélldsban egészségiigyi szakemberek felséfoka kép-
zésében, munkajogilag mellékalldsban, de axiolégiailag ugyanolyan fontossdgt tevékenységként
27 éve sport-szakemberek szintén felséfoku képzésében vesz részt) a nevezett kutatdsokat, azok
eredményeit internalizdlja az oktaté tevékenységbe, az oktatdsi anyagba, hozzdjirulva ezzel a leen-

dé szakemberek elmélyiilt és frissitett ismeretinek bévitéséhez.

Az elvégzett kutatdsok alapvetése az elméleti részekben megfogalmazottak szerint nem az volt,
hogy a sport miképpen integrélja az embereket, hanem az, hogy a globilis és komplex tdrsadalmi
inklaziéban a sport milyen szerepet jdtszik. A sport tehdt nem a fuggetlen véltozd, hanem egy a
fuggd viltozok koziil volt. Persze a sport sem homogén tdrsadalmi jelenség és magatartdsforma.
Amennyiben az egészséget gy fogjuk fel, mint egészségkdrosodds, sériilések, megbetegedések hal-
maza, illetve ennek hidnya, akkor nyilvdnvaléan vannak olyan sportigak, amelyek veszélyesebbek
a tobbinél. Biztosan ebbe a csoportba tartoznak a kiizdSsportok, vagy az aciklikus mozgasokat tar-
talmazé sportdgak, pl. a futball. Ugyanakkor nyilvdnvaléan kevésbé hajlamosit megbetegedésekre,
sériilésekre a sakk, vagy a lovészet. Mds szempontbdl is meg lehet kiilonboztetni a sportdgakat,
vannak, amelyek akut sériiléseket hajlamosak eldidézni, vannak, amelyek inkdbb krénikus egész-
ségromldst (pl. az iziiletek megbetegedését) vdltanak ki. A mi szempontunkbdl ugyanakkor mds
a lényeg: az ti, hogy a sportba valé involvaltsdg, az abban valé szerepvillalds, az életforma, amely

minden egyes sporttevékenységgel egyiitt jdr, dltalinosan milyen hatdssal van az életvildgra és ez
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t6bbé-kevésbé differencidlatlanul milyen befolydssal van az egészségi 4llapotra. Altaldnos forma-
ban azt tudjuk megfogalmazni, hogy a sport vildga (fiiggetleniil annak fajtdjacdl, 4gatdl, tipusdtél)
kiemeli az embert a civil szférabdl, dthelyezi egy mdsik életviligba, amelyben vannak az egészség
szempontjébol protektiv és vulnerdbilizdld tényez8k egyardnt, de ez a kettds életvildg az, ami iga-
zén veszélyforrds az egészségi dllapot megromldsa és benne a deviancidk gyarapoddsa tekintetében.
Ezért biztos és univerzélis egészségkdrosité tényezd, az élsport és a sportpdlyafutds abbahagydsa

kozotti életciklus, illetve tirsadalmi tér.

Az élsportban elfordul6 sériilések, megbetegedések sszességiikben taldn nem jelentds pluszterhet
jelentenek az egészségligyi kiaddsokra, f6leg, ha azt is figyelembe vessziik, hogy a magyar tirsada-
lom egészségi allapota milyen. Bdr nyilvdnvaléan terhelik azt. Ugyanakkor az egyéni életutakra
nagyon erdsen hatnak, hiszen tény, hogy a sportkarriereket jellemz8en nagyon tudatosan, rendki-
vill megtervezetten és stratégiailag kidolgozottan épitik fel, az a torés, amit egy betegség vagy egy
sériilés okoz ebben a folyamatban, stlyos pszichoszocidlis konfliktust tud eldidézni. Ezzel egytitt
érdemes elkiiloniteni az egészségre kevésbé és kiilondsen drtalmas sportokat, ez pl. a biztositdsi
rendszerben mdr most is részben megvalésul, de ezzel az a probléma, hogy az egyre fokozottabb
mértékben ingerkeresd tirsadalomban az el6bbi kategéria egyre sziikiil, hiszen az extrém sportok-
bél manapsdg mdr nagyon gyorsan vélik konszoliddlt sportdg. Ez a distinkcié tehdt csak ideig-6ra-
ig tudja a problémit kezelni. Ugyanakkor ez a distinkcié szimos tudomdny koopericiéjdt igényel-
né, t.m. a sporttudomadny, a pszicholdgia, az orvostudomadny, a kozgazdasdgtan, a statisztika, de

kozvetve akdr més partikuldrisnak tind tudomdny szerepe is felmeriilhet, mint pl. a futurolégiaé.

Az elmult mésfél évtizedben végzett kutatdsok kozvetleniil taldn kevésbé, de logikdjukban, szemlé-
letiikben érintkeztek a szakma, a sportszocioldgia terén végzett vizsgalatokkal, szakmai miihelyek
tudoményos tevékenységével. [gy mindenekel6tt a Magyar Testnevelési Egyetemen végzett tudo-
ményos munkdival (Dr. Foldesiné Szabé Gyongyi, Dr. Gal Andrea, Dr. Déczi Tamds kutatdsaival,
a tdrsadalomtudomdnyi doktori program eredményeivel, az ott foly6 gradudlis képzés folyam4-
val). Szintén fontos bazist jelentett a kutatdsokhoz a Semmelweis Egyetem Egészségtudomdnyi
Kardn végzett egészségtudomdnyi kutatdsok flow-ja. (Dr. Récz J6zsef az Addiktolégiai tanszék, a

Térsadalomtudomanyi tanszék, valamint az egészségtudomdnyi doktori program tevékenysége).

Kozvetve természetesen az elvégzett kutatdsok szellemi aurdjit gazdagitotta mds miihelyek Pécsi
Tudomdnyegyetem, Semmelweis Egyetem Magatartidstudomanyi Intézete és mds teamek tudomi-

nyos produktuma.
A kutatdsok orientdltsdg szerint az aldbbi tipusokba sorolhaték:

1. Helyi érvényességii analitikus epidemioldgiai kutatdsok elsésorban iskoldkban, domindnsan
devidns viselkedések témdjdban és a mogottes életmdd-modellek (benne a testedzés, a sport)
titkrében.

2. A sportoldi tevékenység, illetve sport-aktivitds korreldciéja a devidns viselkedések kiilonb6zd

formaival.
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3. Kiilonb6z6 tirsadalmi, illetve szakmai csoportok egészségmagatartdsa, egészségkultiraja, ezek
szocidlis t8keként torténd kezelése és a sport, mint az egészségi dllapotot kondiciondl6 ténye-
26 szerepe ezen folyamatokban.

4. Térsadalmi pozicidk, stdtusjegyek és karrieresélyek hitterében megbuvé és azokat meghatdro-
26 sport- és egészségkondiciok funkciondlis elemzése.

5. A tdrsadalmi beilleszkedés (és zavarainak) egészség- és sporttényezdi, milyen pragmatikus sze-
repet jatszik utébbi két entitds a tdrsadalmi illeszkedés folyamatdban.

Médszertan szempontjdbél a kutatdsok részben kvantitativak voltak: empirikus szociolégiai sur-
vey-ek, amelyekben statisztikai eszkozokkel kerestiink vélaszt a feltete kérdésekre. Ezeket a vizsgd-
latokat jellemz8en nagy, az adott téma szempontjdbél néhdny kiemelten fontos szociodemogréfiai
indikdtorra reprezentativvd tett populdcién végeztiik el. (Gyakran a reprezentativ minta el8dllitdsa
legaldbb olyan volumen feladatot jelentett, mint a kutatds tobbi fazisdnak elvégzése.) Mdsrészt
egyes témakhoz illeszkedSen kvalitativ vizsgdlatokat (dokumentumelemzések, interjik, fékusz-
csoport, narrativ beszimol6k elemzése) végeztiink. Egyes esetekben a két £6 kutatdsi médszertant
kombindltuk és igy torekedtiink statisztikailag érvényes, ugyanakkor tartalmilag elmélyiilt és 4r-

nyalt informdcidk szintézisére.

A legfontosabb kutatdsi projektek idérendben (a témak végén a sajdt kutatdsok eredményeit pre-
zentdlé legfontosabb publikicidk vannak feltiintetve):

Droghaszndlati szokdsok iskolai kirnyezetben. A sporttevékenység hatdsa a fiatalok drogfogyaszté szo-
kdsaira. Iskolai felmérések csepeli, godi, kecskeméti, dunakeszi, és budapesti (KSI) intézményekben.
(1997-2004)

Kutatdsainkban azt vizsgdltuk, hogy milyen lokilis epidemiolégiai sajatossdgok jellemzik a tanul6k
drogfogyaszté magatartdsi mintdzatait, ezek mibél adédnak, és hogyan illeszkednek az intézményi
mili6hoéz. Kutatdsunk kiindulépontja az volt, hogy az dltalinos térsadalmi helyzeten tilmenden a
helyi szokdsok, szubkulttirdk is hatdssal vannak a drogfogyaszt6 szcéna konstrukeidjara, mert a ko-
z0sségszervez8dés médja, az iskolai képzési program szellemisége, a helyi szokdsok és tanuldk szo-
cidlis hdttere sajdtossd teszi ezeket a tdrsadalmi reagildsi médokat. Kutatdsainkkal egyszersmind

hozzdjérultunk az iskolai drogstratégidk megalkotdsdhoz, azok kivitelezéséhez és értékeléséhez.

1. Sipos K, Vingender I: Diszké — auté — drog a fiatalok életvitelében FOISKOLAI FIGYELO
9:(4) pp- 21-39. (1999)

2. Vingender I.: Problemy integracji spotecznej na Wegrzech — dewiacje — wybrane uzale.nienia
[Social Intergration — Deviancies — Drug Consumption]

3. Vingender Istvdn, Szalay Piroska, Csapé Gabriella, Sipos Kornél: Self-efficiency towards
temptation to smoking, and regular physical exercise at secondary school students and me-
dical personals: an analysis of ackground/lifestyle characteristics In: 25th Stress and Anxiety
Research Society Conference: Amsterdam. 8-10 July, 2004. Book of Abstracts. Konferencia
helye, ideje: Amsterdam, Hollandia, 2004.07.08-2004.07.10. Amsterdam: p. 228.
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Az egészségiigyi dolgozdk egészségi dllapotanak szociodemogrifiai és szociokulturdlis hdttértényezdi.
(2002)

Szocioldgiai vizsgalatot végeztiink abbdl a célbdl, hogy felmérjiik az egészségiigyben dolgozdk
egészségi dllapotdt, illetve, hogy igazoljuk vagy elvessiik azon hipotézisiinket, mely szerint az egész-
ségligy szakemberei nem rendelkeznek az dtlagosnal jobb egészségi dllapottal, sét, ilyen jellegli
kondicidik az dtlagosnal rosszabbak, s ezt alapvetden munkatevékenységiik szinterének kozvetlen

és kozvetett diszfunkcidi eredményezik. A kutatds el6feltevései az aldbbiak voltak:

A vizsgdlat szocioldgiai jellegli volt, ezért egzake és szakszer(i egészségi mutatékat nem mérhet-
tiink. Az egészségi dllapotra vonatkozé adatok 6nbevallds Gtjdn lettek nyilvdnosak, ennek minden

esetleges torzit6 hatdsdval egyiitt. (szubjektiv egészségi dllapot)

A vilaszadisi hajlandésdg, illetve a kérdezés lehetSségei alapvetéen meghatdroztdk a mintavétel
sajdtossdgait. A vizsgdlat mintdjiban tdlreprezentaltak az dtlagosndl fiatalabb dolgozék, illetve a
nem-orvosi beosztdsban dolgozdk. Ez utdbbi tagoltsig nem jelent problémadt, amennyiben amugy
is kiilon kivdnjuk vizsgdlni az orvosok és a tobbi dolgozd egészségi dllapotdnak tényezdit. Az élet-
kor dtlagosan alacsony szintje pedig azzal az eléfeltevéssel kezelhetd, hogy a kapott egészségiigyi
és mds adatok mdr a vizsgdlt életkorban szignifikdnsak, a késébbiek sordn benniik aligha varhaté

javulds, s6t romlds prognosztizalhato.

Kutatdsi lehetéségeink ilyen jellegli sziikossége arra is lehetdséget ad, hogy szegregéltan kezeljiik az
egészségromlds ok-tényezdinek két f6 csoportjdt: az életkor elére haladtdval /tdrsadalmilag/ sziik-
ségszerlien egylitt jar és a munkakoriilményekbdl, az életmddbdl, a szocidlis léthelyzetbdl fakadéd

panaszokat, kdrosoddsokat, betegségeket.

A vizsgilat széleskor orientéltsdga ellenére természetesen csak a legalapvetdbb, a legkonnyebben
megragadhaté egészség- és szocidlis dimenzidkra tudott kitérni, ami egyben azt is jelenti, hogy
egy-egy teriilet igazdn mély elemzésével adés maradt. A kénnyen megragadhaté egészségfaktorok
kozote azonban jelen voltak a sportoldsi szokdsok, a sport involvaltsdga a kutatdsba bevont szemé-
lyek életvitelében.

1. Vingender I: Social problems in Hungary NEW MEDICINE 4:(1) pp. 66-68. (2001)
2. Vingender I: Egészségszocioldgia. Budapest: Semmelweis Egyetem Egészségiigyi F(iskolai
Kar, 2004. 116 p. (ISBN:963 7152 51 0)

A Semmelweis Egyetem Egészségiigyi Féiskolai Kar hallgatéinak tdrsadalmi, kulturilis és munkaeré
piaci stdtusza, mobilitdsi é életpdlya esélyei, vdlasztott foglalkozdsukkal kapcsolatos attitiidjei napja-
inkban. (2006)

1999-ben az orszdg tobb egészségtudomdnyi képzShelyének 6sszefogdsival, a ,Kozosen a jové
munkahelyeiért” Alapitviny tdmogatdsdval empirikus kutatdst végeztiink az egészségligyi fSisko-

lék hallgatéinak cimben jelzett attribtitumairdl. A vizsgdlatot az a megfontolds motivilta, hogy
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a fels6oktatds modernizdcidjanak elengedhetetlen aspektusa egyfeldl a tdrsadalmi igényeknek és
sziikségleteknek valé megfelelés, mésfeldl pedig a célpopuldcié szociokulturdlis adottsdgainak,
Hkulturdlis és szocidlis t8kéjének” feltérképezése, illetve ezen ismeretek alkalmazdsa az okrtatdsi
stratégidk kidolgozdsiban. Kiemelt kutatdsi szegmens volt a megkérdezettek tirsadalmi rekrutd-

ciéjinak kérdése.
1. Vingender I: The family and drug use NEW MEDICINE 7:(2) pp. 57-60. (2004)
A droghaszndldk tdrsadalmi kirekesztése (2006)

A drogfogyaszté magatartds olyan tdrsadalmi csoportszervezd jelenség, amely er6sen predesztindl a
kirekesztettség dllapotdra. A magyarorszdgi droghelyzet és a kirekesztés osszefiiggései sok tekintet-
ben — varhatéan — a nyugat-eurdpai tdrsadalmakétdl eltéré dimenzidkat (is) képvisel. Az ott eddig
lefolytatott elemzések, vizsgdlatok a drogfogyaszté magatartds és a kirekesztés kozos problemati-
kéjét jellemz8en a kisebbségi lét katalizdtor-szerepén keresztiil értelmezték. Mégpedig tigy, hogy
els6sorban azt kutattdk, hogy a kisebbségi 1éthez valé tartozds hogyan veszélyeztet drogfogyaszt6

magatartdsra. Rdaddsul a kisebbség alatt elsésorban a bevindorlé etnikai csoportokat értették.

(EMCDDA 2000)

A droghasznilat és a szocidlis kirekesztés kereszthatdsainak problematikdjdban az aldbbi alapvetd
kérdések mutatkoztak relevinsnak:

* a kirekesztettség tartalmi osszetevéi,

* a kirekesztettség szocidlis reprezentdcidi,

* akirekesztettség okai (amiért lehetséges),

* a kirekesztettség indokai és ideoldgidi (amivel hivatkozhato),

* a kirekesztettség céljai,

e 3 kirekesztés mechanizmusa,

* kirekesztdk és kirekesztettek tdrsadalmi networkje,

* a kirekesztés és kirekeszté6dés kapcsolata (az absztinens tdrsadalom kirekeszté impulzusai
mellett milyen mértékben jelenik meg a droghaszndlé tarsadalom 6nmaga kirekesztddésé-
nek szdndéka és torekvése),

* adrogfogyaszték, mint kirekesztettek kirekesztd attitidjei: mit jelent a drogfogyasztdk szi-
mdra az in-group és az out-group, hogyan szelektdljak és szegregiljdk a tobbi drogost, il-
letve az absztinens tdrsadalmat, milyen kirekesztd attitidoket és magatartdst tandsitanak
mds drogot haszndlék, mds fogyasztdsi mintdzatok, mds drogos generdcidk és az absztinens
tirsadalom irdnyaban,

 a kirekesztés és a drogfogyasztds multikauzalitdsa: a kirekesztettség el6idézdje a droghasznd-
latnak, avagy a drogos életforma vilik a kirekesztettség hdttértényezdjévé,

e 3 kirekesztés tirsadalmi kontextusa,

* a kirekesztettek hdttértényezdi (csalddi kondiciok, mds kozosségi integraltsdgok, nemi

hovatartozds, etnikai hovatartozds, valamilyen teriileten regisztrdlhaté csokkent képesség,
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fogyatékossdg, stb.),

e 3 kirekesztettek szocialis vélaszai,

* akirekesztés érvényes tdrsadalmi modelljei (pl. milyen mértékben alakitja ki a ,figg8ség-kul-
tarat” (Murray 1989),

1. Vingender I: Adalékok a droghasznélat tarsadalmi mintdzatdhoz: A droghaszndlék tirsadalmi
kirekesztettsége pp. 1-35. (2005)

2. Vingender Istvin: A droghaszndlék tdrsadalmi kirekesztettsége. In: Csik Zsuzsanna (szerk.)
Egészségtudomdnyi Konferencia: Tudomdnyos Nap az Egészségiigyi F(iskolai Karon. Kon-
ferencia helye, ideje: Budapest, Magyarorszdg, 2006.11.08 Budapest: Semmelweis Egyetem
Egészségtudomdnyi Kar, pp. 22-23.

3. Vingender Istvan: Sport és droghaszndlat 6sszefiiggései. In: Csik Zsuzsanna (szerk.) Egész-
ségtudomdnyi Konferencia: Tudomanyos Nap az Egészségiigyi F(iskolai Karon. Konferencia
helye, ideje: Budapest, Magyarorszdg, 2006.11.08 Budapest: Semmelweis Egyetem Egészség-
tudomdnyi Kar, pp. 7-8.

Egészségiigyi szakdolgozdk immigricidja Magyarorszdgon. A szakmai — munkabelyi integrdcié prob-
lémdi (2008-2009)

A magyar egészségiigyi intézmények szakdolgozdi korében béven taldlkoztunk kiilfoldrél érkezett
munkavallaléval. Talnyomo t6bbségiik — értelemszertien — a kdrnyezd orszégokbdl érkezd magyar
nemzetiségli dolgozé volt. Kutatdsunk azt volt hivatott vizsgalni, hogy a bevandorlék milyen szak-
mai, munkahelyi integracids kihivdsok elé néznek, milyen problémdkkal és feladatokkal kell meg-
kiizdeniiik, milyen helyzetet teremt a munkaerd-politikinak ez a formdja szimukra és az egész-
ségligyi rendszer tobbi szerepldje szimdra, nem kiilonben az egész egészségiigyi ellitérendszernek.

A szakmai — munkaer§-piaci integricié kérdéskore néhdny alapvetd sarokpont koré szervezhetd:

 az otthoni és az itteni munkalehetdségek diszkrepancidja

* az otthoni és az itteni munkafeltétek és munkavégzési kondicidk inkongruencidja

* az otthon megszerzett szakképesités konvertdlhatdsiga

* aszakmai tuddstSke beilleszthetsége a magyarorszdgi egészségiigyi ellitdsi modellbe

* a magyarorszdgi munkavillalds logisztikdja

* aszakmai- nyelvi kompetencidk (és inkompetencidk) integrdl6 (dezintegrilé szerepe)

* aszakmai — munkahelyi koz9sség befogadé / kirekesztd attribitumai

* a magyarorszdgi egészségiigyi intézmények hierarchikus rendszeréhez val illeszkedés mi-
kéntje és eszkozei

* aszakmai karrier-épités esélyei, csatorndi és perspektivéi

* aszakmai - foglalkozdsi teriileten tortént mobilitds és stdtusvéleds globdlis megitélése.

1. Garaj E, Vingender I: Migréci6 kezelése a kérhizmenedzsmentben. ORVOS- ES KORHAZ-
TECHNIKA 45:(2) pp. 47-50. (2007)
2. Dobos A, Vingender I: Philosophical & sociological aspects of strangeness - a case study. In:
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Garcia-Ramirez Manuel, Luque-Ribelles Violeta, Bdez Rocio Morano (szerk.) Integrating
New Migrants in the New Europe - A Challenge for Community Psychology: II.Internatio-
nal Seminar - Libro de Abstracts Definitivo. Konferencia helye, ideje: Sevilla, Spanyolorszig,
2007.09.19-2007.09.21. Sevilla: Universidad de Sevilla, 2007. p. 52. (ISBN:13978 84 690
7897 6)

3. Vingender I, Mészdros ], Kis J: Migration potential of Hungarian healthcare professionals -
Dynamics of attraction and repulsion. EUROPEAN JOURNAL OF MENTAL HEALTH
4:(2) pp. 195-219. (2009)

Szocidlis rekrutdcid és tanulmdnyi stratégidk osszefiiggései egészségiigyi foiskolai hallgatok korében
(2010)

A hdromszint( képzés bevezetése Gjrarendezte az egyetemi felvételi és tanulmdnyi stratégidkat. A
BsC képzésben ez egyik legtjszer(ibb kérdés a szakirdny-valasztds problematikdja lett. Az okrtatési
rendszer eme 4j jelensége eddigi kiilsé problémdkat ,,emel be” a féiskolai életbe. A probléma keze-
lése elengedhetetleniil fontos, amennyiben feltételezi a féiskolai képzés funkciondlis miikodését.
A legfébb nehézséget az okozza, hogy ami eddig a kapukon kiviil, spontdn szocidlis szelekcid
Gtjdn toreént (szakmavdlasztds), azt ezutdn szabdlyozottan a f8iskoldn beliil kell megvalésitani.
Mikézben a probléma szervezeti szabalyozdsa jogi, mordlis, gazdasigi, oktatdstechnoldgiai és hi-

vatdsrendi kérdéseket vet fel.

1. Pop Marcel, Hollés Sindor, Vingender Istvdn, Mészaros Judit: UJ utak az egészségiigyi fel-
s(oktatdsban: az dpolds(irdnyitds) és oktatdsdnak globalizicidja: Kett(s diploma dpoléknak

ORVOSI HETILAP 150:(10) pp. 437-442. (2009)

Hogyan szervezidik és miikodik a drogfogyaszids média-kontextusa, azaz milyen szerepe van a médi-

dnak a droghaszndlar kialakuldsiban, eszkaldcidjdban? (2010)

Kutatdsunkban azt vizsgdltuk, hogy a médiafogyasztds fiatalkorban tapasztalhaté modelljei, ame-
lyek szdmos vonatkozdsban (tematizdltsdg, gyakorisdg, funkcionalitds, életméd-rendszerben el-
foglalt stdtus, célok és motivéciok) viselnek szubkulturdlis jegyeket, hogyan generdlnak olyan
maladaptiv viselkedési formdkat, mint a droghasznilat. Vizsgdlatunkban mind a médiafogyasz-
tést, mind a droghaszndlatot komplex jelenségként kezeljiik, kapcsolatrendszeriiket pedig mul-
tikauzélis és multifaktoridlis jelleglinek tételezziik. Kutatdsunkban a posztmodern térsadalom
azon jellegzetességeire, olyan tdrsadalomtudomdnyi témdkra fékuszdlunk, amelyek kozvetlen 6sz-
szefiiggésben dllnak az egészségligyi rendszerrel, az egészségproblematikdval, illetve a felséfoku
egészségligy szakember-képzéssel. Ezeket a tdrsadalomtudomdnyi oktatds lokdlis kulcspontjainak
tekingjitk: multikulturalitds, migrdci6 és interkulturalitds, tudomdnyfilozéfiai, etikai, technoldgiai
valtozdsokhoz kot8dé kérdések, ifjisdgi szubkultirdk és posztmodern deviancidk, addikcidk para-
digmaviltdsai, egészségligyi rendszerek 4talakuldsinak kozvetitése az egészségiigyi felsdokratdsba,

palyaszocializicid, betegségszemlélet, a tirsadalomtudomdnyi oktatds innovativ modellje.
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1. Vingender Istvdn (szerk.): Informdcids halézat a ,helyes” gyakorlat kialakitdsdra Eurépdban,

migrdnsok és kisebbségek egészségligyi ellitdsiban Budapest: Semmelweis Egyetem Egészség-
tudomdnyi Kar, 2009. 38 p. (MIGHEALTHNET)

Sport és droghaszndlar (2011)

A kutatds alapvetd kérdése az volt, hogy a sport mennyire integrdlé tényezd a tdrsadalomban,
hogyan illeszkedik a tdrsadalmi integrdcié folyamatdhoz, illetve vannak-e olyan elemei, formii,
amelyek dezintegrilé hatdstiak, tehdt drogprediktorok? Artekintrettiik, hogy a sportolé fiatalok
milyen més teriileteken megmutatkozé privilégiumokra, tdrsadalmi elényokre tesznek szert, ho-
gyan képesek a sportban megszerzett javaikat konvertdlni a tdrsadalmi mds élet mds dimenziéba?
Egyaltalin az aktiv, versenyszerd sport el6nyt, vagy hdtranyt generdl akkor, amikor a sportolé

személy kilép abbdl a mili6bdl, amit a sport szervezeti keretei nydjtanak szdmara?

1. Bollék Séndor, Vingender I, Sipos K, Téth L, Nagy S: Sportolé fiatalok drogfogyasztisdnak
tendencidi a tdrsadalmi valtozdsok tiikrében. MAGYAR SPORTTUDOMANYI SZEMLE
10:(3-4 (39-40)) pp. 6-9. (2009)

2. Vingender Istvdn, Sipos Kornél, Téth Liszlé, Nagy Sdndor, Bollék Sindor ifj: Social changes
altering drughabits amongst young professional athletes In: 29th Stress and Anxiety Resear-
ch Conference. Konferencia helye, ideje: London, Egyesiilt Kirdlysdg / Anglia, 2008.06.16-
2008.06.18.p. 19.

3. Vingender Istvdn: Social body - sport — addiction 6. Nationwide Scientific Conference,
»Nutrion - exercise - health” Poznan Lengyelorszdg Junius 14 - 16. (2007)

A drogos életvildg tér- és idédimenzidi (2012)

A droghaszndlék sok tekintetben elkiiloniilnek a tirsadalomtdl. Egyfeld] viszonylag 6ndllé ko-
zosséget, tarsadalmi alakulatot képeznek, sajdtos belsd tagozdddssal, specifikus interperszonilis
viszonyokkal, egyediildllé mobilitdsi csatorndkkal és trendekkel, kiilonos egyenlétlenségi ténye-
z8kkel. Erésen autoném szubkultirit is alkotnak, amennyiben a tdrsadalmilag elfogadottél eltérd
éreékekkel, szokdsokkal, sziikségletekkel, magatartdsi normdkkal, erkolesi imperativuszokkal ren-
delkeznek. Feltételezhetd tovabbd, hogy a drogfogyaszték sajitos gondolkoddsi struktirdjukkal,
specidlis kognitiv sémdikkal is kit(innek a tarsadalombdl. A vildgrél, kérnyezetiikrdl, sajat maguk-
16l kialakitott interpretdciés modelljeik, mindennapi gondolkoddsuk logikai rendje, viligképiik
— hipotézistink szerint — specidlis médon strukturdlédik. (A mindennapi gondolkodds részeként
kezeljiik az értékeket, a véleményeket, a viligképeket, az észleleteket, az emlékezetet és mds tuda-
telemeket. Tehdt a viselkedés nem ldthaté formdit, amelyek kiszdmithatévd és tervezhet6vé teszi
az emberi életet. Gondolkoddsuk, viligképiik mdssdga egyrészt azzal magyardzhaté, hogy az nyil-
vénval6 feltétele annak az életformdnak, és annak az életstratégidnak, amelyet a droghaszndlé sze-
mélyek vélasztanak és véllalnak. Mésfeldl, maga a droghaszndlat — 1ényegébdl fakadéan — atipikus
gondolkoddsi médra, gondolkoddsi kultdrara predesztinal. Igy a ,drogos gondolkodds” egyszerre
oka és kovetkezménye a droghaszndl$ életformanak.
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1. Vingender I: The space and time dimensions of drug addict’s world of living. NEW MEDI-
CINE 9:(4) pp. 112-121. (2006)
2. Vingender I: Drogok és haszndlatuk antropolégiai kérdései. In: Mészédros J (szerk.) Antropo-

16giai feliitések: egy kortdrs szemléletméd fejezeteibdl. 336 p. Budapest: Semmelweis Egye-
tem Egészségtudomdnyi Kar, 2007. pp. 236-330. (ISBN:978-963-9129-98-9)

Migricids tendencidk alakuldsa a magyarorszdgi paramedikdlis egészségiigyi dolgozik korében (2014)

A kutatds alapjdul szolgdlé jelenségek az eurdpai integracids folyamatok nyomdn megindulé tdr-
sadalmi, tdrsadalom-foldrajzi, gazdasdgi, kulturdlis valtozdsokban gyokereznek, 4m messze nyuld
hajtdsaik természete sok tekintetben feltdratlannak mondhatd. Ezen jelenségek egyike a minden-
napi élet mind er8s6dé tapasztalatdva véld, hatdrokon 4tivel6 munkaeré-vindorlds, melynek for-
rasai és formdi régionként, kultardnként épp ugy eltéréek lehetnek, mint foglalkozasi csoporton-
ként, hiszen a szocidlis, professziondlis és kulturlis élettér megnyildsa nem csupdn j esélyeket,

hanem uj kihivdsokat is teremt sokak szdmdra.

A posztmodern gondolkodds (kulturdlis helyzet) megjelenése kapcsdn jelentdsen dtformdlédott
(dtértékelddott) a ,hatdr” mint tirsadalomtudomadnyi, filozéfiai kulesfogalom jelentésmezeje. A
modernitds individuum- és dllameszménye felbomlani ldtszik, amennyiben az egyén 6nmagdval
val6 azonossdgdt (identitdsdt) nem képes tigy megvaldsitani, hogy egyben a tdrsadalom eszményét,

paradigmajat is beteljesitse.

A polgérosoddssal az 6konomizmus elve, mint a szakralitds helyébe 1épé gazdasigorientalt piac-
és pénzkozpontd éreékrend nyert teret, melynek kozvetett eredményeként a plurdlis és globalis
gazdasdgi folyamatok dtszabjak a vildg politikai térképét is. Az eurdpai uniés csatlakozdssal ezek a
tendencidk, Magyarorszdg és a kelet-kozép eurdpai térség esetében is felerésodni ldtszanak, melyek

hatdsdra a hatdr s igy a migricié jelentéskore is jellegzetes dtalakuldst mutat.

A kutatds célja tehdt azon migricids folyamatok megragaddsa volt, melyek sajdtos szocioldgiai
térben jelennek meg, két £6 csapdsirdnyt jelolve ki a kutatds szdmdra: az érvényre jutd migracids
tendencidkat vizsgdlva vildgossd vilik, hogy a paramedikalis egészségiligyi dolgozdk foglalkozisi
csoportjaban a befogadéi és a kibocsdté jelleg egyardnt meghatdrozd, s bizonyos pontokon 6ssze-

fonddé jelenség.

1. Nagy E, Vingender I: Understanding Diversity, Boundaries and Identification in the Context
of Cultural Diversity In: Onorati MG, Bednarz F (szerk.) Building Intercultural Compe-
tences: A Handbook for Professionals in Education, Social Work and Health Care. 304 p.
Leuven: Acco, 2010. pp. 69-78. (ISBN:978-90-334-7971-7)

2. Vingender Istvian: Migration tendencies and perspectives in Hungary among health care pro-
fessionals mobility of Health Workers in Europe, Cesi Europe Academy, Riga janius 16-18.
(2010)
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A szocidlis test kulturdlis reprezentdcidi é a testkultiira anomdliai a posztmodern tdrsadalomban

(2014)

Az emberi test kérdése a modern tdrsadalomtudomdnyokban még mindig meglehetésen elhanya-
golt. Annak ellenére az, hogy igen csak fontos, mondhatni elidegenithetetlen része az embernek.
A kiilonboz4 tdrsadalomtudomdnyok nagyobb elészeretettel foglalkoznak az emberi komplexi-
tds olyan mds osszetevdivel, mint a lélek, a tudat kiilonb6z8 formdi, (gondolkodds, hit, értékek,
habitusok, stb.) az emberek kozotti kapesolatok jellege, a magatartds kiilonb6zé mintdzatai, stb.
Eppen a testtel kapcsolatos fizioldgiai, bioldgiai, morfoldgiai, anatémiai ismeretek utébbi idé-
ben tapasztalt rendkiviili gazdagoddsa 4ll a modern orvos- és egészségtudomdnyok fejlédésének
hitterében.

A testi kultdra betegeknél / pacienseknél tapasztalhaté reprezentdcidi egyfeldl a megbetegedések
kivalté okait konstitudljék, mésfeldl a felépiilés, a gydgyulds esélyeit és atjait kvalifikdljik. Ezért
a test kulturdlis antropoldgiai megkozelitése és értelmezése nem csupdn fontos elméleti ismeret,

hanem az egészségiigyi ellitdsban kozvetleniil hasznosithaté gyakorlati ismeret.

1. Bollék S, Menczel Zs, Vingender I: Representations of the social body and drug use. NEW
MEDICINE 14:(2) pp. 54-62. (2010)

2. Menczel Zsuzsa, Koviécs Eszter, Vingender Istvdn: A testedzésfiigg(ség: Egy tjabb viselkedéses
addikcié a modern evés- és testképzavarok sordban. ADDIKTOLOGIA: ADDICTOLOGIA
HUNGARICA 10:(4) pp. 301-317. (2011)

3. Vingender I: A test bioldgiai és szocidlis reprezentdcidja. In: Mészdros J (szerk.) Antropolé-
giai feliitések: egy kortdrs szemléletmdd fejezeteibdl. 336 p. Budapest: Semmelweis Egyetem
Egészségtudomdnyi Kar, 2007. pp. 195-235. (ISBN:978-963-9129-98-9)

Magyar egészségiigyi szakdolgozdk migricids potencidlja. Vonzdsok és taszitdsok dinamikdja (2014)

Napjaink és varhatéan az elkdvetkezd évek, évtizedek aktudlis tdrsadalom- szocidlis és szakmapo-
litikai problémdja az egészségiigyi dolgozdk emigrdcids, illetve kiilfoldi munkavallaldsi torekvé-
sei. A kozéleti és a szakmai nyilvinossig telitett a hazai és a kornyezd orszdgokbeli egészségligyi
dolgozdk kivandorldsi hullimdnak, annak motivicidinak, az utdnuk maradé tdrsadalmi és szak-
mai vikuumnak a kérdéseivel. A jelenlegi mobilitdsi trendek egyértelmiien azt mutatjdk, hogy a
migricids trendek Gjabb hullima elsdsorban az egészségiigy professziondlis résztvevdit érinti, de

legaldbbis szokatlanul intenziv és kdzvetlen szocidlis kovetkezményekkel jér egytitt.

Az egészségiigy mikodtetdinek szakmai kozosségéhez az orvosok mellett az egészségligyi szakdol-
gozok is hozzdtartoznak. Az 8 migrécids torekvéseikrdl, és gyakorlatukrdl kevesebb és inkdbb csak
elvi jellegti kijelentések ldtnak napvildgot. Ezek leggyakrabban azt tizenik a térsadalomnak, hogy
hasonl6an az orvosokhoz, az egészségiigyi szakdolgozdk is elvindorldssal és kiilfoldi munkavalla-
ldssal reagdlnak a hazai szakmai helyzet anomalidinak és a kiilf6ldi munkavallalds vonzalmainak
utébbiak felé hajlé egyenlegére.
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A Semmelweis Egyetem Egészségtudomdnyi Kardn — tobb nemzetkozi kutatdsi, szakmai hiléza-
tépitési és képzésfejlesztési projekt résztvevdiként (CD-Master, Cost, DG Sanco) — tudomdnyos
vizsgilataink fokuszpontjdt az egészségiigyi szakdolgozék migricids potencidljinak kérdéseire ird-
nyitjuk. Részben a tudomdnyos érdeklédés, illetve szakmapolitikai dontések megalapozdsa végett,
részben pedig sajdt intézményfejlesztési programjaink tdmogatdsa céljdbél elemezziik a diplomis
egészségligyi dolgozék nemzetkdzi integricids folyamatokban valé részvételét, ennek szocidlis,

szocidlpszicholégiai és kulturdlis antropolégiai sajatossdgait.

Jelen tanulmdnyukban kutatdsaink olyan szegmenseit igyeksziink megvildgitani, amelyek valaszt

adnak olyan kérdésekre, mint:

* Milyen hajlandésdgot mutatnak az egészségiigyben jelenleg is aktivan kozrem(ikodd szak-
dolgozdk, illetve az elkovetkezd években oda munkavallaloként belépsk?

* A migrici6 birmely formdjihoz milyen tdrsadalmi, szakmai, kulturélis és mentalis kondici-
6kkal rendelkeznek?

*  Mi motivilja a kiilf6ldi munkavéllalds hajlanddsigit és torekvését?

* Milyen migrdcids tipusba sorolhaték az egészségiigyi szakdolgozdk?

* Milyen nemzetkdzi integracids készségekkel rendelkeznek az érintettek, milyen méreék és
formdju beilleszkedési stratégidkkal rendelkeznek?

e Végiil milyen paradigmdban irhatok le az egészségligyi szakembereket mozgdsité migrécids

mintdzatok?
Eletiit és életpdlya menedzsment (2015)

A kutatds témdja az volt, hogy a felsGoktatdsban tanulé didkok milyen életpalya-stratégidkkal
kezdik el tanulmdnyaikat, ezek a stratégiai projektek hogyan véltoznak a tanulmdnyok sordn és a
palyakezdéskor milyen kondiciékat biztositanak ezek szimukra ahhoz, hogy szakmai karrierjiiket

felépitsék. A kutatds alapkérdései a kovetkez8k voltak:

 kiindulé pontok (adottsdgok, lehetdségek, kontextusok),

e folyamatok (élettit-konstrukcio),

» perspektivik (célok, lehetdségek, objektivécidk),

* szemantikai és érték-szempontok (mi a karrier),

* az egyetemi hallgatéi profil,

* a hallgatdi tuddstSke szociokulturalis hdttere,

* a hallgatdi szimbolikus téke iskolaszociolégiai héttere,

* szociolingvisztikai attribtitumok,

* aképzési filozdfia, mint a hdttér- és célstdtusok parcidlis szektora,

* ameritokratikus tdrsadalom esélyei az egészségtudomdnyi képzésben.

A kutatds médszere villaltan fenomenolégiai (szituacionalista) volt, azaz nem nyujtott teljes igaz-
sdgot, csak részigazsigokat.
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1. Vingender Istvan: Oktatdsi médszerek alkalmazhatésdga a hallgatéi rekrutdcié titkrében. 1.

Oktatds- és Kutatds-mddszertani Szakmai Nap : Kreativ oktatdsi médszerek az egészségiigyi
fels(oktatdsban, februdr 4. (2014)

6. Legfontosabb sajit kutatdsi megallapitdsok

A devidns viselkedések epidémidja az utdbbi évtizedben robbandsszertien nétt. Megndtt a devidns
viselkedésekben érintett személyek, illetve tdrsadalmi csoportok szdma, stlyosbodtak a devidns
viselkedések tdrsadalmi drtalmai, olyan rétegek véltak részeseivé ezen magatartdsformdknak, ame-

lyek a tdrsadalmi integricié kérdését kozvetleniil érintik: gyerekek, nék, kozéposztdly, stb.

A sport és az egészség Osszefondddsa ma mar egészen mds paradigmaban jelenik meg, mint ko-
rabban: a sport egyes formdi nem egészségfejlesztd, hanem kifejezetten egészségkdrosité hatdstiak.

Ilyen értelemben az egészségtéke kondiciondldsdval sem teljesiti tirsadalmi integréciés funkcidjdt.

A sport és az egészség a posztmodern tdrsadalomban nem bézis-pillérei, hanem kiséréi a térsa-
dalmi integrdciénak, vagyis szegregdlt jelenségekként miikodnek. Kordbbi funkcidikat, hogy ti.
rendszerszertien és organikusan épitették fel az emberek térsadalmi (be)illeszkedését, elvesztették.

A posztmodernizicié szdmos tdrsadalmi értéket a sporttal és az egészséggel kapcsolatban megkér-
ddjelezett, mds intézményeket és velitk kapcsolatos értékeket priorizdl: posztmodern életfilozéfi-
dk, Gj sportparadigmdk, testi reprezentdciék, pragmatikus viligképek és értelmezési modellek, uj

tipusd karrier-mintdzatok, stb.

A tudomdny, a politika a kozélet mdra felismerte és tudatositotta azt a tényt, hogy a devianci-
dk nem parhuzamos dimenziékban léteznek egymds mellett. Ellenkezbleg, egymdsba dtcsapva,
egymdst erésitve multikauzilis viszonyrendszerbe fonédnak, ami azt eredményezi, hogy az egyik

maladaptiv magatartdsforma terjedése nagy valdszinliséggel maga utdn vonzza mds formdk gya-
koribb4 val4sdt is.

A devidns viselkedések, és f6leg az illegitim droghaszndlat jellemzé kezdeti életciklusa egyre ko-
rabbra tev4dik, azaz a fiatalok egyre kordbban prébaljdk ki és szoknak hozz4 a drogokhoz. A korai
rdszokds a drogfogyaszté magatartdsnak kozismerten az egyik legmarkdnsabb prediktora, ami azt

jelenti, hogy a korai kezdés valészindsiti a drogkarrier tivolabbi stddiumainak elérését.

A droghaszndlat nem csak intenziven, hanem extenzitdsiban is novekszik. Egyre tobb teriileten
(magatartdsformdk, intézmények, gondolkoddsmddok, habitusok, életviteli formdk) jelentkezik.

PL tanulds, munka, sport, kozlekedés, szexudlis élet, élethlozéfidk, értékrendek, stb. terén.

Sziildképes korba [éptek az elsd nagy drog-robbands részvevdi. Egyre tobb droghaszndlé (és alko-
holproblémaval kiizd§) anya és apa vllalhat/villal gyermeket, ami egyfelSl a megsziiletd csecse-
mdk szomatikus egészségi dllapotdban, mésfeldl pszichoszomatikus és szociokulturalis fejlédésiik-
ben jelent stlyos problémit.
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Magyarorszdgon is elkezd6dik az a folyamat (amely a nagyobb drogmuiltra visszatekintd orszdgok-
ban néhdny éve zajlik), amelynek lényege, hogy a deviancidk, mint a ,val6sdgbdl torténd kilépés”
eszkozei dtéreékelédnek, stituszt véltanak és a posztmodern vildg és élet véllaldsdnak és megvalé-

sitdsanak eszkozévé dtalakulnak at.

A sport megvéltozott szerepe a modern, illetve a posztmodern tdrsadalomban feléreékelddoee

(egészséges életmdd, szérakoztatd ipar, globalizdcid, nemzeti identitds stb.)

A premodern tirsadalmakhoz képest a sport tdrsadalmi funkcidi jelentdsen dtalakultak. (célok,
szabdlyozottsdg, sportolok tdrsadalma, verseny- és tomegjelleg, aktiv sport és sport-fogyasztds ard-

nya, stb)

A sport szubsztanciondlis jellege révén jelentds szerepet jatszik a tdrsadalmi integrciéban (anémia
csokkentésében), ugyanakkor ez a szerepvéllalds nem tisztdn és egyértelmiien pozitiv tartalma és

eredményi. Tehdt a sport — nem kis részben médosult attribitumai miatt — dezintegrél is.

A sport participicidja a tirsadalmi drogszcéna alakuldsiban eddig jérészt csak az ideologikus,
»unnepi” tudatban valt témdvd, holott a doppingprobléma viszonylag jelentés kidolgozottsiga

valdszinlsiti a kérdésfelvetés relevancidjit.

A sport jelenségét analitikusan kozelitve megkiilonboztethetjitk annak intézményi — szervezeti,
magatartdsi, viselkedési és kozosségi szegmenseit. Ezek koziil — eddigi tapasztalataink szerint a
fizikai aktivitds rendelkezik a legjelentésebb visszatarté potencidval, az intézményi — normativ
kornyezet koveti, és a kozosségi szféra véd a legkevésbé. (Olyannyira, hogy mar — mdr dtcsap ve-

szélyeztetd tényezbvé.)

Megkiilonboztethetd a sport protektiv — prediktiv funkciéja a droghasznilat nyers eléfordulasi
gyakorisdga (életprevalencia) és a rendszeres fogyasztds tekintetében. Jellemzden a sport a rend-
szeres fogyasztdsi szokdsok kialakuldsdtdl erdteljesebben képes visszatartani, mint a prébalkozé

— alkalmi hasznalattdl.

A sport olyan tdrsadalmi intézmény, amelynek egyik ,differentia specifica-ja”, hogy kiemeli az
egyént tradiciondlis tdrsadalmi kornyezetébdl, és egy Gj szocidlis dimenzidba illeszti. Ilyen érte-
lemben a sport integrdl. Ugyanakkor a sport — mindenekel&tt szervezeti kultdrdja révén — olyan
erdsen nyitott trsadalmi alrendszer, hogy sajit lényegében is alapvetden a tdrsadalmi normativ
hatdsokat kozvetiti az individuum szdmdra. Ebben az értelemben kiemel8 — integrativ funkciéja

formalis marad.

A sport egyes formdiban és meghatdrozott személyek esetében meglehetSsen felszinesen, részlege-
sen és ideiglenes jelleggel szocializdl. A sport dltaldnos értékszocializicis hatdsai annyira nem je-
lent8sek, hogy a ,.civil” drogfogyaszté magatartdst képesek lennének kikiiszobolni, illetve legaldbb
visszaszoritani. A sport annyiban véd a drogoktdl, amennyiben ez sport relevancidval lehetséges

és fontos.
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A sport tdrsadalmi intézmény jellege azt is jelenti, hogy a sport nem rendelkezik autoném norma-
tiv rendszerrel, hanem beilleszkedik a néla értelemszerien erésebb és meghatdrozébb tdrsadalmi

— kulturdlis normativ kornyezetbe. (Attdl csak kis mértékben tér el.)

A sporttal kapcsolatban a legjelentésebb drogmentesité tényezd a sportoldshoz valé affektiv és
kognitiv kot8dés, a vele valé identifikdci6. Ezek a tényez8k azonban jellegiiknél fogva meglehe-

tdsen instabilak, konnyen véltoznak, s ilyen értelemben hatdsuk hosszu tévon kiszdmithatatlan.

A sport élettér- és szocidlis idédimenzidi expanzivitdsuk és extenzivitdsuk miatt frusztrdljdk a ,ci-
vil” tdrsadalmi magatartdsformdkat, tevékenységstrukeirdt, igy a sport diszfunkciondlissd is vdl-

hat (amellett, hogy ebben az esetben is természetesen egzakt tirsadalmi és pszichés funkcidkat is

betolt.)

A sport azzal a diszfunkciéval is rendelkezik / rendelkezhet, hogy nem csupdn nem véd a drogfo-
gyasztds kialakuldsdtdl, hanem sajdtos, a sportbél fakadé és ahhoz kot8dé szocidlis és pszichés mo-
tiviciokkal ,ldtja el” a drogfogyaszt6 személyeket. Ennek egyik legjelentésebb bizonyitéka, hogy
a sportol6 fiatalok droghaszndlatinak jellemzd szimbolikus — motiviciés kornyezetét a ,pszichés

kondicidk — teljesitményorientiltsdg — image-formalds” keresztmetszetben lehet tetten érni.
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