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A szemelyiseg meghatarozasa

Persona = maszk (gorog), amit megjelenitink magunkbol a
vilag felé

a) Kulso megjelenés szerint: a szemelyiseg a kornyezetre
gyakorolt hatasok osszessege, masoknak az egyenre adott
valaszai, stb.

b) Belso struktura szerint: az egyenre jellemzo lelektani
folyamatok 0sszessege - konzisztens megnyilvanulas.

c) A szemelyiseg a szemelyen beliili pszichofizikai
rendszerek olyan dinamikus szervezodese, amely a
szemelyre jellemzo viselkedés-, erzelem-, és
gondolatmintazatot letrehozza (Allport, 1961)



Miert van szukseg pszichodiagnosztikal
vizsgalatokra?

>mert az interju és a megfigyelés soran kapott
informaciok nem elegendok (pl. beteg
feledekenysege, pontatlan beszamoloja miatt)

>mert merni kell a jelenseget (pl. 1Q)

»>mert a klinikus szimpatiaja / antipatiaja
torzithatja a velemenyet



Torténeti elozmények — 1.

Kretschmer alkati tipologiaja I.

Kretschmer szerint a temperamentum és a testalkat kolcsonosen
megfelel egymasnak. Ezt a vegetativ idegrendszer a belso elvalasztasu
mirigyek es a hormonok kozvetitésével hozza létre.

lgy hasznal harom testalkattipust, amelyek harom eltéré vérmérsékleti
tipussal es szelsoseges, koros esetben harom pszichiatriai betegseggel
kotheto 0Ossze.

Piknikus
Vérmerséklet: ciklotim
Pszichiatriai megbetegedése: manias depresszio

Zomok, kerekded alkat, kedélyes, kozvetlen, kedveli az
eletoromoket, furge és mozgekony, vagy nehézkes, g
buskomorsagra hajlamos.



Tortéeneti elozmények — 2.
Kretschmer alkati tipologiaja Il.

Aszténias/leptoszom
Vérmerseklet: skizotim
Pszichiatriai megbetegedeése: schizofrénia

Hosszu, vekony vegtagok, sertodekeny, hivos, egoista

Atletikus
Vermerseklet: viszkozus
Pszichiatriai megbetegedése: epilepszia

1 hosszu vegtagok, széles, izmos,
| keskeny csipO, allhatatos, hiseges, kitarto
nyugodt, ritka érzelemingadozas




Torteneti elozmeények - 3.

e |I. szazad: Galenus : negy vermersekleti tipus, a
testnedvekkel (Hippocrates) osszefliggésben - szangvinikus,
melankolikus, kolerikus és flegmatikus
e 1896: Kraepelin: elmebetegsegek osztalyozasa
e 1905: Binet-Simon intelligenciateszt megjelenése
e 1919: Woodworth szemeélyes adatlapja, az elso
standardizalt személyisegleltar megjelenik, katonai
toborzas celjabol
e 1921: Rorschach pszichodiaghosztikai tesztje megjelenik
e 1925: Kretschmer szerint a fizikumbol lehet kovetkeztetni
a vermersekletre es az elmebetegsegekre:

epiknikus (ciklotim - bipolaris),

easztenias (schizotip - sch.)

eatletikus (viszkozus - epilepszia)
e 1926: Goodenough : emberrajz teszt



EYSENCK VONASELMELETE (1974)

Keéet, egymastol fuggetlen dimenzio:
Extraverziod — introverzid, Erzelmi stabilitas — labilitas

' #Olyan
introveralt, aki
érzelmileg
instabil

*Olyan
introveralt, aki
érzelmileg
stabil

.\‘

Flegmatikus

*Olyan
extrovertalt,
akierzelmileg
instabil

Szangvinikus

Olyan
extrovertalt,
aki erzelmileg
instabil




« 1935: Murray: TAT , Bender Vizuomotoros alakfelismereés teszt
* 1940: Guilford faktoranalitikus tesztje
e 1943-55: MMPI, Cattel 16 faktoros szemelyiségteszt,
» Kelly szemelyes konstrukciok
« 1947: Eysenck ket — egymastol fuggetlen dimenzioét talalt:
extraverzio - introverzié
érzelmi stabilitas - labilitas
e 1970 -90: egyre elterjedtebb a szamitogep hasznalata a
szemelyisegvizsgalatok kesziteseben, felvételében es
ertekeléeseben.
«1974: Friedman eés Rosenman: A-tipusu személyiseg leirasa
«1975 -80: viselkedésdiagnosztikai eljarasok elterjedese
«1987: CPl megjelenik
«1989: MMPI 2.
«1994: DSM-IV. megjelenese
«1997: Weschler Felnott Intelligenciateszt megjelenese
«1998: XIIl. Mentalis Eszkozok Evkonyv megjelenése



MODELLEK

A szemelyisegvizsgalat céljai es valasztott modszerei
nagymertekben kiilonboznek egymastol abban, hogy

milyen elméletben vagy szemelyiségmodellben
gondolkozik a szakember.

Pszichoanalitikus modell

* nagyobb a hangsuly a vizsgalo szubjektiv velemeényén az
adatgyujtes, rendezes, ertelmezes tekintetében.

* interjuk, projektiv eljarasok preferalasa.



Pszichometrial modell

« objektiv tesztek hasznalata
 szubjektiv interpretaciok minimalizalasa

 a kapott pontszamot vagy faktorokat
reprezentativ mintan kesziilt normakkal vetik
ossze (pl. MMPI, BDI, BAI, DAS)

« ennek alapjan allitanak fel diagnozist vagy
predikciokat



Behaviorista modell

» Viselkedesdiagnosztika: az egyen mit, mikor, milyen
gyakran tesz, mi a kovetkezmenye, stb.

» Alapmodszer: a megfigyelés a természetes kornyezetben
vagy szerepjatekban felidezve

 Kognitiv szempontu diagnosztika: nemcsak a megfigyelhet6
cselekedetek, hanem gondolatok, erzesek felmeérese is



A szemelyisegvizsgalat celja 1.

» A szemely pszichologiai szempontbdl tortend vizsgalata annak
erdekeben, hogy meghatarozzuk a mentalis vagy a
viselkedesbeli zavar jellegét, kiterjedeset és lehetséges
prognozisat (Aiken, 1999).

»>Sulyossag felmerese (koros-e vagy sem)

pl. gyerek agresszivitasa, kamasz depresszioja, felnott
szexualis problemaja, dolgozo szorongasa, idos
szemely feledekenysége, gyanakvasa

> Intrapsziches es interperszonalis hatterfolyamatok feltarasa

>Ertelmezés (a személyiség miikodésének kontextusaban, pl.
paranoiditas )



A szemeélyisegvizsgalat celja 2.

>Altaldnos cél: a személyiség és a magatartas pontos leirasa
valamint predikciok kialakitasa a jovobeni viselkedesrol

> Konkret célok: bizonyos jellemzok meglétének vagy
hianyanak leirasa, pl. paranoid tartalmak, szuicid veszély,
stb.)

»>Egyéni (ideografikus) eltérések vizsgalata

> Pszichologiai szakvélemeny keészitese (mind a kiildo, mint a
paciens szamara vilagos, ertheto es szintetizalo modon)



FELMERES

A pszichopatologiai allapot felmérése egy

tolcséerhez hasonlo

altalanos allapotfelmeres
problémaorientacio

konkrét tunetek



Altalanos alapelvek

« Mindig valamilyen igény/kerés inditja el, amely a lelki zavart
mutato szemely funkcionalasanak szintjére, betegségenek
megertésere, az egyen gyengesegeinek és erossegeinek
ertekelésere vonatkozhat.

» A konkret kerdésenek megfelelo informaciok megismerése,
nem pusztan tobb informacio!

« Tesztek megfelelo kivalasztasa (a vizsgalt személy korara,
allapotara, képessegeire, temperamentumara tekintettel)

* Interju es megfigyelés a leggyakrabban hasznalt eszkozok a
psziches allapot felméresere (valdjaban az interj is megfigyelés)



Pszichiatriai konzilium kero lap

Beteg neve: ..................

Bekerules korulmeényei:

Panaszok, tunetek: ...,
Feltételezett diagnozis (BNO): ...
Eddigi kezelesek, gyogyszereles: ...l
Pszichiatrial konzilium indikacidja: .....................oooeell.

Pszichiatriai felvétel: javasolt - nem javasolt



A klinikal adatgyujtes forrasal

1) Klinikai interju

2) Megfigyelések és viselkedésdiagnosztika
természetes / iranyitott megfigyelés

3) Pszichologiai személyiségvizsgalé modszerek

4) Fizikai vizsgalat (pl. anorexia, testsulymérés)



A klinikal pszichologial interju

A kuldes korilményei
« Kapcsolatfelvetel, erzelmi mozzanatok

 Celkitlizesek: anamnezis, probléma hatterenek feltarasa,
differencialdg?.

» Psziches statusz leirasa

« Modszerei:
> strukturalt (DSM, SCID)
> felig strukturalt (viselkedésdg., kognitiv dg.)
> strukturalatlan (Angelander, Rogers) interju



Klinikal pszichodiagnosztikai modszerek

» Teljesitménytesztek

intelligenciatesztek
Egyéb Tunetlista  Megfigyelések
A hgicAari 2 Projekti
» Személyiségvizsgalatok o
objektiv (kerdoives) msz. Interjuk

Kérdoivek

projektiv msz.
(ertelmezes sziks.)

* Tunetbecslo skalak, kerdoivek Aiken, 1999.



Mi a teszt?

> A teszt olyan eszkoz,melynek segitsegevel a szemely
psziches mukodesenek nem megfigyelheto jellemzoirol
lehet kovetkeztetéeseket levonni.

> Differencialpszichologiai eljaras: ugyanaz a
teszthelyzet mas es mas reakciot valthat ki a
kiilonb6zo szemelyekbol - ebbol kovetkeztetést
tudunk levonni az egyes szemelyek kozotti
kiilonbsegekre (Tringer, 1999).

> Reaktivitas azaz megfigyelés hatasara megvaltozik a
magatartas / valaszadas



Alapfogalmak - Ismétles

Ha azt akarjuk, hogy egy teszt hasznalhaté legyen, akkor
1) standardizalni kell,

2) be kell bizonyitani, hogy megbizhato és

3) érvényes meroeszkoz.

1) STANDARDIZALAS: 6sszehasonlitas érdekében normak
megallapitasa

2) RELIABILITAS: megbizhatosag érdekében (0-1 kozott).
- test - retest reliabilitas
- interrater v. kereszt reliabilitas (kil. pontozok kozott)



3) VALIDITAS: érvényesség

> konkurrens validitas

masik, ua. a jelenseget méro teszttel osszevetve

(pl. Hamilton szorongas skala és Beck Szorongas Leltar)
> tartalmi validitas

a vizsgalt jelenséget meri-e?

> prediktiv validitas

predikcios ertek, pl. szuicid prevencioban

» novekmenyes validitas

az adott méréeszkoz mennyit ad hozza a mas forrasokbal
elerneto iIsmeretekhez, vagyis amit nem lehet levonni az
alapadatokbal (pl. alacsony novekményes validitas, ha Ro
segitsegevel egy depresszios betegrol megallapitjuk, hogy
beszukult a gondolkodasa).




ODbjektiv szemelyisegvizsgaléo modszerek

»kozponti szerepet jatszottak a klinikai pszichologia
fejlodeseben

> face validitas: ertheto, mire vonatkozik a kérdeés, pl.
eveszavar, onertekeles

>megadott valaszlehetosegek (igen/nem; Likert-skalak, stb.
> MMPI -1, MMPI-2 (Hathaway és McKinley, 1943)
- empirikus adatgyujtes es ertekeles

- nem lenyeges a face validitas, hanem az, hogy a
valaszok alapjan elkilonithetok a pszichopatologiai
csoportok

»>Eysenck (EPQ, 1967), Cattel (1986)



Objektiv személyisegvizsgaldo modszerek folyt.

ELONYEI

> |ldotakarekos: sok emberrel
felveheto egyszerre;

> a kliens egyedul ki tudja
tolteni;

> Kiertékelés:
pontos, gyors, objektiv;

> Konnyu ertelmezeés, kevesebb
hibalehetoseg;

> Megbizhato (0.85-0s
egyutthato).

HATRANYAI

» Okokra nem ad valaszt

> A jelenseg tobb szintjere =
kerdezhet ra: viselkedes, erzes,
gondolat - ua. a pontszam egesz
mas szemelyiseget takarhat;

> Eszlelt és valosagos helyzet
kulonbsege (pl. coping)

» A valasz nem egyéni, hanem
sematikus

> Szimulalas, disszimulalas
elofordulhat



A projektiv. szemelyisegvizsgalatok
jellemzoli

»Pszichoanalitikus elméleti hatter

> Strukturalatlan, tobbértelmu ingerekre kell
valaszt adni (folt, jelenet) - a szemely kénytelen
sajat maga strukturalni az anyagot, sajat
jellemzoinek megfeleloen fog valaszt adni

> Indirekt modszer - a személy nincs tudataban a
teszt rendeltetésének, nem kozvetlenil kérdezik
meg vagyairol, sziiksegleteirol



A meres es standardizalas problemai a
projektiv teszteknél

> Az eredményhez ertelmezeés sziikseges,

»>ami tobb dimenziot, szempontot vesz figyelembe
(lokalizacio, forma, szin, tartalom, méret, gyakorisag,
originalitas, stb.)

>tag tere van a szubjektiv veleménynek

»Standardizalt normak hianya

> Reliabilitas = 0.29-0.41 (nem tekinthetd megbizhatdnak)

Mennyi a megengedheto eltéres a szakemberek
vélemenye kozott?

> Validitas: pontosan mit meér a teszt?



Projektiv szemelyisegvizsgalo modszerek folyt.

Elonyei Hatranyai

»>Hattertenyezoket > |doigenyes
megprobalja feltarni

. y 4. > Kiertekelese lassu
»>A jelenseg tobb szintjere
,Kkerdez” ra: viselkedes, Y -
erzes, gondolat > Nehez ertelmezni, tag tere
a szubjektiv velemenynek,
Yy ezert sok hibalehetoseg;
»Csak sajat |
elmenyvilagabol es ; ;
magatartasabol tud > Nem megbizhato
meriteni a kliens (0.29-0.41).

> A valasz egyéni, nem

sematikus » Disszimulalas elofordulhat



IHogyan vegezzuk a szemelyiséegvizsgalatot?

>Mi a klinikai kerdes? (Vizsgalatkero lap!)
> A klinikai kephez illeszked6 adekvat
vizsgalomodszer kivalasztasa
(szemelyiségzavar: SCID II.

abuzus, trauma: PTSD kerdoiv, magatartaszavar:
gyermekviselkedes kerdoiv

BDI inadekvat pl. szorongasos korkepeknel,
MAWI folosleges minden betegnel,

Ro inadekvat a depresszio sulyossaganak
ENEHGEEE)

»>Szamitogepes vizsgalatnal fontos a zavartalan kornyezeti
feltéetelek biztositasa



» Neutralis attitlid: tulzott batoritas vagy hidegseg néelkul (se
megerosito, se szorongast kelté modon)

» Kerdesekre: semleges valasz, se nem kritizalo, se nem
sajnalkozo

»Vizsgalt szemely korara, allapotara, kepessegeire,
temperamentumara tekintettel (flexibilitas)

nagyon fiatal vagy nagyon idos,
mentalisan zavart, fogyatekos,
kisebbsegi személyeknél

alacsony figyelmi kapacitas miatt révidebb vizsgalatok ill.
hosszabb idoi rahagyas



Vizsgalat utani teendok

»Gondoskodni kell a paciensrol (megnyugtatas, Kis
jutalom a gyereknek, visszakisérni a helyére)

> TaJekoztatas1 kotelezettseg arrol, hogy mi térténik az

eredmeényekkel (ki kapja meg ill. erredmenyek ill. vélemeény
megbeszelése)

> kiserot

> pacienst

> ertheto modon

> betegjogoknak megfeleloen

> Eredmények megbeszelése a pacienssel



A kompetens teszthasznalo jellemzoi

> Eszkozismerettel es szakertelemmel rendelkezik
> Etikusan tevekenykedik es felelosseget vallal

> Biztositja
1) a biztonsagos tarolast,
2) a korrekt tesztfelvetelt,
3) a pontos ertekelest és értelmezeést, RGN Eece oS AL
4) a kliens pontos tajékoztatasat, A KLINIKAI PSZICHOLOGIABAN
5) a dokumentaciot
6) a teszt relevanciajat. g%



Diagnozis felallitasanak folyamata

>Adatgyujtes
> exploracio €s anamneézis
> klinikai kep, tunettan
> relevans pszichodiagnosztika

> differencialdiagnozis
> diagnozis felallitasa (BNO, DSM)

> Adatok ertelmezese

»Klinikai pszichologiai vélemény megirasa



MENYIRAS



Mi az interpretacio?

« Amikor a maladaptiv pszichés megnyilvanulasok mogott
osszefuggeseket keresunk,
oksagi viszonyokat feltetelezunk,
belsO, nem lathato tenyezokre kovetkeztetlnk.

e Mibdl indulunk ki?
Az interju, a megfigyeles es a tesztvizsgalat adataibal.

» Tehat a vizsgalonak
erzekeny riporternek (beszeélgetépartnernek)
j6 megfigyelbnek
okos gondolkodonak kell lennie.



Problémak

Ha ket kulonboz6 szakember vizsgalja meg a szemelyt,
milyen valoszinldseggel jutnak ugyanarra az eredmenyre
és kovetkeztetésre?

Honnan tudjuk meg, melyik az igaz?

Minél tobb kovetkeztetes és interpretacio, annal
nagyobb tere van a szubjektiv torzitasoknak — tobb
hibalehet6seg.



Az ertelmezeés szintjel

Adatekhol > Kovetkeztetes

1iszint: kozvetlen kovetkeztetes, pl. szuresnel (szuicid veszely
nagyoenh; ha volt mar kerabban ongyilkessagi kiserlet)

z.sznt: leire altalanositas, ha a megfigyelt jelenseg altalaban
|ellemzo: pl. cigizes — belso feszultseg,

PEISOrmeghatarezok tulajdonitasa (interpretacio) elpirulas —
szoclalls szerongas — negativ onkep

3.szint: integralt kep a fejlodesi, szocialis, fiziologiai
meghatarozokrol, hipotezisek rendszere, pl. ‘ver’ (RO): agr,
Impulziv indulatkitoresek, kontrollvesztes



Az ertelmezés szintjei

* Megfigyelheto » Projektiv tesztek,
viselkedes vagy

objektiv tesztadatok ertelmezes, intuicio

e Pszichodinamikus

* Behaviorista modell eIz ekt iy

e Pszichometriai modell klinikai modell

* Kozvetlen » Hipotézisalkotas,
kovetkeztetes dedukciok

* Leiro altalanositas - Ervényesség?

« Ervényesseg




Mit tartalmazzon a pszichologiai
velemeény és hogyan épitsuk fel?

* A kivizsgalas indokat: pszichotikus, retardalt, agressziv,
stb?

« A megfigyelések és interju adatait:
 az objektiv adatokat (név, életkor, csaladi allapot,
iskolazottsag, foglalkozas, stb.)

» a szemely megjelenese, viselkedése a vizsgalat alatt,
pszichologiai es fizikai jellemzok (objektiv, szubjektiv és
szcénikus)

* tlnetek reszletes leirasat s a korelozmenyeket

» legfontosabb anamnesztikus adatokat

» Az alkalmazott pszichologiai vizsgalatok leirasat,
eredmeényeit (pontszamokat) es ertelmezeset

« A valaszt a kuldo kerdeseire!!!



Mit tartalmazzon a pszicholdgiai vélemény és hogyan
epitsuk fel 2.

* Milyen kovetkezteteseket lehet levonni (leiro,
diagnosztikus, dinamikus) az interju, a megfigyelések és a
tesztek adataibol?

» Milyen terapias megfontolasok és javaslatok tehetdk az
eredmények alapjan? Ovatos fogalmazasra, de ne
altalanossagokra torekedjunk.

« Terhelheto-e vagy sem? Mi az eselye, hogy megallja a
helyet a terapias programban, munkajaban, iskolaban,
stb.? Vagy tappénzbn tartasa indokolt?

 Szuksegesek-e tovabbi vizsgalatok?



Vilagos nyelvezet hasznalata

= a kuldo jellegzetessegeinek megfelelé nyelvezet
alkalmazasa,

= szakzsargon elkeruleése(pszichiater, haziorvos, sziilo,
birosag, tanar, beteg)

= lehetoleg rovid mondatok (tobbszorosen osszetett mondatok
helyett)

= a bonyolult lelektani / psziches helyzet erthet6
magyarazata

= minél specifikusabb és pontosabb megfogalmazas

A szakvelemeny érthet6 és pontos, ha felel a feltett
kerdésekre az olvaso vilagosnak talalJa megerti és tudja
hasznositani.



A klinikus veleményeét torzito tényezok
(Arkes, 1994)

Prekoncepcidk

> Eloitéeletek etnikai, foglalkozasi csoportok irant (pl. lusta,
bekepzelt)

» Emlekezeti torzitasok: feltevesekkel konzisztens jnformaciora
emlekszunk, pl. ,,problemas beteg”: csak a problemakra emlekszunk

> Felreertelmezes: elfelejtett valamit = rejtegetni akarta ?

Prevalencia

Ritka betegseget sokkal nehezebb diagnosztizalni (pl.
antiszocialis viselkedes vs. panikbetegseg)

Utolagos éleslatas

az e,semén%/ bekovetkezese utan a szakember Ugy érzi, hogy
»elore tudta” (pl. bizarr viselkedesu vagy antiszocialis
szemelyrol azt allitani, hogy mindig is furcsa volt)

Tulzott magabiztossag
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