MAXILLO-FACIALIS SERULESEK PSZICHES VONATKOZASAI
ARCSERULEST SZENVEDETT SZEMELYEKKEL KAPCSOLATOS ATTITUDOK

Gurka Eva Mdria
SZTE BTK Pszicholégiai Intézet

Mindenki ismeri a klisévé valt mondast: ,az ember tarsas lény”.
Mindennapi életiink szinte minden pillanatat mas emberek tarsasagaban
toltjiik. Dontéseink, céljaink, érzelmeink, s6t akar egészségi allapotunk
sem lehet fliggetlen embertarsaink veliink kapcsolatos viselkedésétol.
Legtobbszor szeretnénk azt gondolni magunkrdl, hogy tarsas kozegben
nem kiilséségek alapjan hozzuk dontéseinket, formalunk véleményt,
alakitjuk ki benyomadsainkat. Sajat megismerésiinkrél vallott nézeteink
szerint a személyészlelés soran mindig figyelembe vesziink altalunk
fontosnak tartott tényezéket. Az illet6 személy belsé tulajdonsagaira,
viselkedésére vagy akar kapcsolatainak minéségére koncentralunk kiilseje
helyett. Es természetesen nemcsak szorosabb kapcsolatainkban igyeksziink
ezt a sémét alkalmazni, hanem felszines fut6 taldlkozasaink soran is ezzel
a stratégiaval viszonyulunk a megismert egyénhez, hiszen ezaltal valunk
,j0 emberismer&vé”. Szocialis megismerésiink val6éjaban azonban nem
ilyen, hiszen sosem valhat mentessé a kiilsé megjelenés befolyasatol.

Az arcészlelés pszicholégiaja - miért is szamit az arc?

Masok arca és sajat arcunk kétségkiviil fontos szerepet tolt be élettinkben.
Ezt a tényt nyomatékositja a mar néhany 6ras csecsemok észlelésében is
megjelend arcpreferencia, tudniillik, hogy elényben részesitik az arcot mas
téri elrendezésekkel szemben (Révész, 2010). Ez a sokatmondé vizsgalati
eredmény arra enged kovetkeztetni, hogy az arccal kapcsolatos észlelési
mintdzatok mélyebben, azaz bioldgiailag kédoltak benniink.

Kiulsénk tarsas észlelésben betoltott nagy szerepéhez hozzéjarul,
hogy a személypercepcié6 kognitiv modelljének alapelvei szerint
(Smith/Mackie 2004) egy személy megitélése soran mindenekel6tt a
kognitiv fosvénység elve érvényesiil, vagyis feldolgozé kapacitdsunk
végessége miatt csak a szdmunkra leglényegesebb informécidkat
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dolgozzuk fel. Emellett a feldolgozéasra kertil6 informéciok valogatdsat
céljaink &ltal motivaltan, taktikusan végezziik: a szocidlis targynak, azaz
az észlelt személynek csak a szdmunkra az adott kontextusban éppen
jelent6séggel biré tulajdonsagait dolgozzuk fel. A feldolgozést erds pozitiv
torzités jellemzi: mindig a kedvezét feltételezziik. A negativ tulajdonsagok
azonban kiilonleges figyelmet kapnak, evolicids okokra visszavezethet6en
ezekre joval éberebbek vagyunk.

Az szinte mér tudomanyos indokldst sem igényl6 tény, hogy
kinézetiink fontos szempont egy masik személy rélunk kialakitott mentalis
hatasat szdmos tudomanyteriilet megkozelitésében vizsgalhatjuk, az
azonbancafolhatatlan, hogy kiilsénk elvélaszthatatlanulidentitasunk részét
képezi, mivel embertarsaink szamara azonositasunk alapjaul els6dlegesen
fizikai megjelenésiink egyedi vondsai szolgédlnak. Ezenkiviil kiilsénk
jelent6s informdciéforras is. Legtobb esetben egyértelmtien leolvashaté rola
korunk, nemiink, egészségi dllapotunk, s6t més kulturalisan meghatarozott
jellemzoénk is, mint etnikai vagy csoport-hovatartozdsunk, s6t akar szocio-
okonomiai statuszunk is. Testtink nemcsak alakitja identitdsunkat, hanem
kifejezésre is juttathatjuk vele azt (Orosz/Fallah, 2014). A kiils6 jegyekbdl
leolvashaté informaciok legtobbjét arcunk kdzvetiti (Bereczkei, 2008), mivel
kommunikacionk talnyomo része arcunkhoz kotsdik, illetve taldn élettink
soran arcunk alapvondsai azok, amelyek a legkevesebbet valtoznak, igy
,abszolut referenciaként” szolgalnak (Orosz/Fallah, 2014). Fontos a fenti
jegyek egyéni megitélése alapjan a vonzalom kialakulasa-, és az egyed
parértékének megallapitasa szempontjabdl is.

Hossza evoltciés multunk sordn az erds,
egészséges, jo génallomanyt és termékeny par
kivalasztdsa meghatarozo jelent6ségii volt az
egyes egyedek szamdra. Ennek érdekében az
arc ratermettséget bizonyit6 szimmetriajanak,
atlagos arctol valo csekély mértéki eltérésének
és szexualis dimorfizmusanak el6nyben
részesitése valt adaptiv stratégiava (Bereczkei,
2010). Ahogy ezszamosevolucios pszicholégiai
vizsgalatban  bebizonyosodott,  kulturalis
szépségeszményiinket is meghatarozzdk ezek az evolucios jelenségek:
azokat az arcvondsokat, szdj-, szem-, orrméreteket, aranyokat latjuk szépnek,
amelyek arra utalnak, hogy az 6ket hordozé egyedek kival6 tulajdonsagokkal
rendelkeznek a szaporodasra, ttlélésre nézve (Zebrowitz/Montepare, 2008).

1. bra: Atlagolt magyar arcok
(faceresearch.org)
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Nem véletlen tehat, hogy kisérleti eredmények szerint az attraktivabb
arcu személyeket szocidlisan kompetensebbnek, er6sebbnek, szexualisan
valaszkészebbnek, intelligensebbnek és egészségesebbnek latjuk
(Maner és mtsai., 2003). Evolaciés megkozelitésben tehat az attraktivabb
egyed ratermettebb, és 6t a holdudvar hatas kovetkezményeként - a
személy megismert tulajdonsagai alapjan a , tulajdonsag fényét” a személy
egészére kivetitve - felruhazzuk mas pozitiv vondsokkal is (Aronson, 2014).
Ezzel magyardzhatd, hogy a szép emberek elényosebb bandsmoédban
részesiilnek az élet oly sok teriiletén: az interperszonélis kapcsolatokban, a
munkaerd-piacon, s6t amerikai vizsgélatok szerint a birdsagi rendszerben
is (Zebrowitz/Montepare, 2008).

Az evolaciés megkozelitéssel szemben a szocidlis észlelés
okologiai elmélete szerint a kinézet csak az alacsony genetikai fittséget
(ratermettséget) jelzi biztosan, a szépség, attraktivitds holdudvar hatasa
pedig csak az alacsony fitneszre adott reakci6 mellékterméke. Ez a
megkozelités abbdl az alapfeltevésbdl indul ki, hogy az emberek arca
adaptiv informéciét hordoz arrdl, hogy milyen szocidlis interakciéba
keriilhettink veliik (Zebrowitz/Montepare, 2008). A beteg vagy rossz
génekkel rendelkez6 individuumok - fajfenntartds szempontjabol
is fontos - felismerése elGkészitett minket az olyan arcmindségekre
val6 reagalasra, amelyek alacsony fitneszt jelolnek. A késSbbiek soran
ez a valasz tovabb generalizdlodott azokra az egyénekre is, akiknek
az arca pusztin csak emlékeztet azokéra, akik nem elég ratermettek
(mert pl. betegek, rossz minéségti a génallomanyuk). Tehat az attraktiv
személyekhez képest azért észleljiik negativabban a nem annyira attraktiv
személyeket, mert az arcuk nagyobb hasonlésagot mutat azokkal a nem
fitt és nem egészséges arcokkal, amelyek felismerése szdmunkra adaptiv.
Ez a sztereotipikus, tilgeneralizalo észlelés azért alakulhatott ki, mert ez
a hiba kevésbé maladaptiv szamunkra, mint elmulasztani a megfelel6
valaszadast a fittség, a kor, a kiilonb6z6 érzelmek vagy az ismerdsség
jeleire méas arcokkal kapcsolatban.

Az arc mindezen kiviill még - szocidlis észlelésiink
szempontjabol -  kategorizaciés alap is: az adott személy arcéarol
leolvashaté nem, életkor, bérszin alapjan az észlelés sordn az érintett
személy csoportokba sorolhaté. Ezen észlelési folyamatok segitik a masik
személy viselkedésének és érzelmeinek elérejelzését is, ugyanakkor azadott
csoportra vonatkozéan - mas informacié hianydban - csoportsémadkat,
sztereotipidkat hivhatnak el6, befolydsolva az adott személlyel kapcsolatos
késébbi viselkedéstinket (Révész, 2010). Ezen a ponton felmertilhet
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a kérdés, hogy vajon a fizikai behatdsoknak nagymértékben kitett fej
kozponti elemének, az arcnak szokvanyost6l valé barmilyen eltérése
hogyan véltoztathatja az észlelési folyamatot, milyen sémakat hivhat el6.

Arcsériilések pszichés vonatkozasai

Az arc észlelésének folyamatair6l sokat tudunk. Kulonbozé kutatdsok,
tudoményos eredmények rédvilagitanak a hattérben allo fiziol6giai, agyi
miikddésekre (pl.: Németh/Zimmer, 2015), az arcok szocidlis észlelésben
betoltott szerepére vagy az arc alapjan torténé benyomésszervez6dés
folyamataira (Hewstone/Stroebe, 2007). Arccal kapcsolatos szakirodalom
még a klinikai gyakorlati orvoslas tertiiletén is felbukkan, ugyanis orvosi
cikkek az arc-, allcsontsebészeti (maxillo-faciélis) beavatkozason &tesett
paciensek, sériiltek pszichésen rossz, akar pszichopatolégias allapotarol
szamolnak be (De Sousa, 2008). Ugy ttinik, ezeknek a személyeknek
sokszor nehézséget okoz a szocidlis kozegbe, a mindennapokba val6
visszailleszkedés (Levine/Degutis/Pruzinsky/Shin/Persing, 2005).
Altale’mosségbanazarc—,éllcsontsebészetibeavatkozésokr()lelmondhaté,
hogy - legyen sz6 akar velesziiletett rendellenességekkel kapcsolatos vagy
onkologiai kezelésr6l, akar traumads sériilés rekonstrukciéjarél - a maxillo-
facialis sebészek igyekeznek a sebészeti metszésvonalak mentén dolgozva
biztositani az optimalis sebgy6gyulast (Szabo, 2004). Igy a legtsbb esetben
a gyogyult beteg arcan csak egy vonal jellegii heg marad. A betegek
beszamoléi szerint azonban az arcukon talalhato
traumasvagy mittétihegeknekanekik tulajdonitott
szocidlis funkcidk, interperszonalis jellemzok, s6t
szakmai alkalmassag megitélésében is érzékelik
hatdsat (Rankin/Borah, 2003). Egy New Jersey-i
plasztikai sebészek éaltal végzett kutatds szerint )
az arc miitéti beavatkozasok okozta deformitdsai 2. abra: Sebészeti metszés-
is negativ hatast gyakorolnak a személy szocialis vonalak az arcon
kompetencidinak =~ megitélésére.  Digitalisan
manipulélt képeket mutattak vizsgalati személyeknek normal és maxillo-
facialis sebészeti beavatkozason atesett arcokrol. Az arcukon beavatkozas
nyomét viselé személyek képe alapjdn az illetét kevésbé Gszintének,
kevésbé j6 munkaerének, kevésbé becsiiletesnek, illetve optimistanak,
hatékonynak, intelligensnek, kompetensnek, népszertinek, attraktivnak
lattak a vizsgalati személyek, mint az ugyanezen személyekrol késziilt
retusalt képeket a kontrollcsoport tagjai (Rankin/Borah, 2003).
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A fenti kutatdsokkal igazolt, valamint - szakemberek beszamol6i
alapjan - a klinikai gyakorlatban is nehézséget jelent6 jelenségek felvetik
a kérdést: vajon, mi okozhatja ezt az észlelhet6 valtozast arcsériilt és
egészséges arcii emberek megitélése kozott? Hogyan véltozik az arcészlelés
és els6sorban az arc alapjan torténé benyomdsszervezés az arc szerzett
deformitdsai esetén? Milyen, az arcon lathat6 eltérésekkel, sériilésekkel
kapcsolatos attittidok konnyitik, vagy nehezitik ezeknek a személyeknek a
testi, lelki gy6gyuldsat?

Arcsériiltekkel kapcsolatos attittidok vizsgalata

A kulonboz6 betegségekkel, sériilésekkel kapcsolatos madsok el6tt is
felvallalt, explicit attittidjeink kulttra (illetve bizonyos foglalkozasokndl a
szerepidentitas) altal meghatarozottan talan inkdbb pozitivnak, segitének,
tdmogaténak mondhatéak. Evolaciés alapelvek, valamint fogyatékkal
€16 személyek beszamoldéi alapjan azonban inkabb egy dontSen negativ
bedllitodas lenne feltételezhets. Ezért szeretném feltarni az arcukon sértilést
szenvedett személyekkel kapcsolatos explicit attittidok mellett a mélyebb,
rejtettebb, tarsadalmi normék hatasatél mentes implicit attittidoket is.
Kutatdsomban az arcfeliileti, vagott jellegli hegek benyomasszervezésre
gyakorolt hatasat vizsgalom Implicit Asszocidciés Teszt (IAT) és sajat
szerkesztésti, Bogardus skalat is tartalmazo explicit kérd6iv segitségével.
Fontosnak tartom tisztazni, hogy a maxillo-facidlis rekonstrukcios
beavatkozédson atesett személyek esetében valoban allnak-e megitélésiik
hatterében olyan megvaltozott attittidok, amelyek kés6bbi szocidlis,
pszichés problémaik kialakuldasdhoz hozzajarulhatnak (De Sousa, 2008).
Az TAT teszt egy, a 2000-es években Greenwald és Banaji altal
kifejlesztett implicit attitidmér6 eljaras, ami azon a feltevésen alapszik,
hogy bedllitodédsaink szekvencialisan szervezédnek fejiinkben. A tesztben
arcokrol és szavakrol kell billentytik gyors lenyomasaval kategorizacids
dontéseket hozni. A gyors véalasz kényszere miatt - a mérési eljaras alapjat
képez6 elméleti feltételezés szerint - nincs idénk atgondolni reakciénkat,
igy implicit, rejtettebb, a kulturadlis normdk hatdsira magunkban
jobbara elnyomott, viselkedésiinket mégis elsédlegesen meghatarozo
vélekedéseinkre is fény deriilhet (Banaji, 2003). A teszthez explicit,
tudatosan vallalt attittidoket hagyomanyos mérési médszerekkel vizsgalod
kérdoiv is tartozik, igy a kétféle attittid osszevethet6vé valik.
Kutatdsomban sajat programozasa webes feliiletet hasznaltam
adatgydjtésre, ami informalt beleegyezésb6l, demogréfiai adatfelvételbdl,
IAT tesztb6l és explicit kérd6ivbol 4ll. Az IAT tesztben felhasznalt képeken
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modszertani megfontolasokbdl férfi és néi modellek arcai lathatok, akiknek
képszerkeszt6 program segitségével arcdra mitéti heghez hasonlo,
vagott jellegli sériiléseket montiroztunk. Az eredeti, nyilt forraskéda
IAT tesztet (Winter Mason: Open Source, Online IAT) a kutatatdsnak
megfelel6en paramétereztiik fel sajat képanyagunkkal - Egészséges
és Sériilt kategoriak -, illetve egy harvardi IAT projekt székategoriait
felhasznalva - Pozitiv és Negativ kategoridk jottek létre (,Implicit Home
Page”).

Blokk | Elemszam | Funkcio gjritl;)ll:oz bal (E) gjritl;)ll:ozj obb (I)

1. 20 gyakorlas | Arcsériiltek képei Egészségesek képei

2. 20 gyakorlds [ Pozitiv szavak Negativ szavak

3. 40 gyakorlas | Arcsériilt kép + Negativ | Egészséges kép + Pozitiv
4. 40 teszt Arcsériilt kép + Negativ | Egészséges kép + Pozitiv
5. 20 gyakorlds | Egészséges kép Arcsériilt kép

6. 40 gyakorlas | Egészséges + Negativ Arcsériilt + Pozitiv

7. 40 teszt Egészséges + Negativ Arcsértilt + Pozitiv

1. tablazat: Sajat IAT

Amostanitesztkidolgozasasoranegy mar korabbanlezajlott, szinténIAT
tesztet alkalmazo6, arcsériilések megitélésével kapcsolatos kutatasunkban
(Fejes/Gurka/Kiss/Lévai/Toth, 2015) szerzett tapasztalatokat is
felhasznaltam. Ebben a kutatdsban pozitiv-negativ kategoériak helyett
még szimpatikus és ellenszenves kategoriakkal, illetve mas képanyaggal
dolgoztunk. Ez a kizéar6lag egyetemistakon végzett vizsgalat - példaul a
kevéskitoltd miatt-nemhozottszignifikans eredményt, viszonta statisztikai
elemzés hipotéziseink igazoldsanak iranydba mutat6 kiilonbségeket tart
fel (Hipotézisl: Az orvostanhallgatok kisebb mértékii negativ attittidot
mutatnak arcsériiltekkel szemben, mint mas egyetemistak. Hipotézis2:
A Klinikumi gyakorlat orvostanhallgatoknal csokkenti a negativ attitid
mértékét.).

Ajelenlegi tesztben mar helyet kap6 explicit kérd6iv kidolgozasara azért
volt sziikség, mert korabbi, a témaban ilyen médszerrel végzett kutatas
nem volt fellelhetd. A kérdéiv tételeit IAT-vel (Project Implicit, Harvard) és
testmodositassal kapcsolatos online kutatasok kérdéseit alapul véve irtam,
illetve egy résziiket - az arcészlelés els6sorban evoliciés pszichologiai
szakirodalmara (Bereczkei, 2008; Révész, 2010) tdmaszkodva - magam
dolgoztam ki. A szocidlis tdvolsag mérésére hasznalt Bogardus-skélat a
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téma szempontjabol relevans csoportokat jel6l6 nevekkel egészitettem ki, illetve
igyekeztem felmérni a sériilt populédciéval kapcsolatos, és a sajat szubjektiv
tapasztalatokat. A kérd6ivben helyet kapd Bogardus skédla a tarsadalmi,
szocidlis tdvolsag mérésére kidolgozott szocidlpszichol6giai mérdeljaras.

A jelenleg - az SZTE SZAKK Arc-, Allcsont-, Szajsebészeti Klinika
munkatdrsaival egytittmtikodésben - zajl6 kutatasban 30-40 f6s mintan
kontrollalt helyzetli, személyes adatfelvételt tervezek harom vizsgalati
csoportban: egészségtigyi dolgozok, pedagogusok, egyetemistak (orvosis és
nem orvosis alcsoport). Ez a minta az online adatfelvételnél kontrollcsoportként
szolgdl majd, igy biztositva az adatmindséget a kétféle aton nyert adatok
osszehasonlitdsaval. Kutatési hipotéziseim a kovetkezok:

e H : Azarcukon maxillo-facialis (azaz arc-allcsonti) rekonstruktiv beavatkozas
utan visszamarado, vagott jellegli sériiléssel rendelkez6 személyekkel
kapcsolatos implicit attitidok negativabbak, mint az egészséges arca
személyekkel kapcsolatosak. Az explicit attitlid alapjan nem feltételezek
jelentds eltérést az arcsériilt személyek és seriilés nyomat nem visel§
személyek megitélése kozott (Rankin/Borah, 2003).

e H: A sériiltekkel, beteg populaciéval kapcsolatos tapasztalattal
rendelkezd személyek implicit attitlidje nem annyira negativ, mint az ilyen
tapasztalatokkal nem rendelkez6 személyeké (Zajonc, 2003).

e H.: N6i sériiltek esetén nagyobb a negativ attitlid mértéke, mint férfi sériiltek
esetén (Maner és mtsai., 2003).

A késébbiekben a mar elkésziilt online tesztet szeretném minél tobb
személyhez eljuttatni, itt is elsésorban az egyetemista, pedagégus, egészségiigyi
dolgoz6 populaciokra koncentralva.

A tovébbiakban az alapkutatdsok lezarulta utdn érdekes lenne a kérdést
esetleg az arc-, 4llcsontsebészeti mtitéten atesett, arcukon maradandéan sértilt
személyek aspektusabol is vizsgalni. Vajon érzékelnek-e a szerzett deformitas
kovetkeztében fellép6 nehézségeket szocidlis kozegben? Milyen jelentésebb
pszichés eltéréseik lehetnek a mas orvosi beavatkozasokon dtesett személyekhez
képest? Milyen kolcsonhatdsok vannak az arc maradandé sériilésének szubjektiv
feldolgozasa és a sériiléssel kapcsolatos interperszonalis vonatkozasok
kozott? Ezenkiviil kérdéseket vet még fel, hogy a sériilt arci személyekkel
kapcsolatos negativ beéllitodasok (egy korabbi kutatdsunk eredményei alapjan
is valdszintisithet6en) vajon sztereotipidnak (tapasztalat alapt prekoncepcio)
vagy el6itéletnek (tapasztalatot nélkiil6z6 negativ bedllitodas) tekinthetSek-e
inkabb? Vannak-e esetleg olyan kulturalis elemek, amelyek szignifikans hatdst
gyakorolhatnak negativ irdnyban ezen személyek megitélésére?
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