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A FIZIKAI TELJESIT OKEPESSEG SZEREPE A TRAUMAT KOVET O PATOLOGIAS
ALLAPOTOK KIALAKULASI VALOSZIN USEGENEK CSOKKENTESEBEN

Napjaink komplex és bejésolhatatlan kérilmények kéz Ott zajlé katonai m (veletei egyre tdbb kdvetelményt
tdmasztanak a missziokban szolgalé katondk felé, ug yanakkor az extrém stresszorok és helyzetek
kovetkeztében nagyobb a lehet 6sége az esetleges traumatizalédasnak is. A posztrau mas stresszbetegség
(PTSD) mind a civil életben, mind a katonai teriileten fontos problémava valt. Folyamatos az érdekl 6dés a
kutatasok terliletén az akut stresszreakcié és a PTSD kialakulasaban szerepet jatsz6 lehetséges véd  6faktorok
iranyaba. A megfelel 6 harci felkésziltséghez harom lényeges tényez 6 szikséges, igy a misszios feladatok
ellatashoz nélkildzhetetlen tudas és képességek kia  lakitasa, a fizikai, valamint a pszicholégiai allok  épesség.
Mind a harom komponens alapvet 6 a katonak szamara a bevetések soran jelentkez 6 kihivasok és stresszorok
kezeléséhez. A fizikai alloképesség mindig is fonto s szerepet jatszott a hadseregben a specifikus miss  zids
feladatok teljesitésének novelésében és a sérilés v  eszélyének csokkentésében. Szamos szakirodalom
foglalkozik a fizikai alloképesség véd ©6 hatasaval a stressz reaktivitds, az allapot- és vo nasszorongas, a
depresszio, valamint a stressz reakciok kialakulasa  ban. E tanulmany rovid dsszefoglalot igyekszik nyujt ani a
fizikai teljesit 6képesség és alléképesség lehetséges szerepér 6l az extrém stresszort, traumat kdvet 6 patolégias
allapotok létrejottének csdkkentésében.

BEVEZETES

Napjaink katonai moveleteinek komplex, valtozéd és bizonytalan koriilményei egyre nagyobb kovetelményeket
tdmasztanak a katonak felé, masrészt joval tébb potencidlis stressz- és traumahelyzetet teremtenek szamukra, mint a
korabbi évtizedekben. A komplexitast eredményezi az a tény, hogy szinte egyidejlleg kell ellatni szamos, kiilonb6z6
jellegzetességekkel rendelkezd misszids feladatot, illetve képesnek kell lenni, szinte parhuzamosan, az offenziv,
defenziv és stabilizal6 miveletek elvégzésére. Sok katona ezt a komplexitast és valtozékonysagot a vizcsaphoz
hasonlitja, azaz ugy kell alkalmazkodni a szituaciokhoz, hogy pillanatok alatt képes legyen valtani a hidegrél a melegre.
A missziok megkovetelik az ,alsébb” szintek dontéshozatali képességét is. Mindezek a tényezék a katonaktol -
valamennyi szinten - elvarjdk a megfelelé szituacids tajékozottsagot, mentdlis rugalmassagot és alkalmazkodé
képességet. /Stanley, Jha, 2009/

A katondakra varé kdvetelmények fizikailag is eltérnek a megszokottdl. Elengedhetetlen, hogy olyan fizikai kondiciéval
rendelkezzenek, ami szokatlan koriilmények kdzétt is elegendé a feladatteljesitéshez, a bevethet6séghez. A katonanak
egy missziéra tudatosan kell felkésziilnie és fizikai allapotat rendszeres, tervszer(i edzésmunkaval kell fejlesztenie. A
szolgalat ideje alatt ezt a fizikai aktivitast fenn kell tartani, ami nemcsak erénléti, de rekreacios és kompenzacids eszkoz
is lehet. /Eleki, Sarkozi, 2009/

A miveleti terilletek kihivasainak, veszélyeinek komolysagat mutatjak az Egyesiilt Allamok hadseregében kialakuld
fesziiltségek is. 2007-ben, 1980 6ta, a legmagasabb aranyl (80%-0s) volt a hadsereg elhagyasanak mértéke. A jovébeli
megtartassal kapcsolatos problémak figyelmeztet6 jelei folyamatosak: Ongyilkossag, poszttraumdas stresszbetegség
(PTSD), drog- és alkoholfligg6éség, valasok, erészak sth. szamanak novekedése a hadseregben. Az iraki és afganisztani
veteranok korében a PTSD el6fordulasi aranya 28%-o0s. A legfontosabb kérdés, ami megoldasra var: Mit lehet tenni a
katonak miuveleti kapacitdsanak novelése érdekében ilyen komplex korilmények kozott, ugyanakkor ezzel
parhuzamosan megvédeni 6ket a potencialis stresszoroktél? /Stanley, Jha, 2009/
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A harci tevékenységre vald optimalis felkésziltség és ezzel egyltt a stresszartalmak, a traumatizacié hatasainak
kivédése harom teriileten valésulhat meg: a miveleti (misszios) feladatok ellatasahoz sziikséges alapvet6é tudas és
készség megszerzésével, a fizikai alloképesség ndvelésével és a pszichés ellenalléképesség fokozasaval, amely része
a reziliencia fejlesztésének. Dolgozatomban elsésorban a fizikai teljesitéképesség traumatizaciot kivéds, illetve a traumat
kovetd patologias allapotok kialakuldsanak valoszinliségét csokkentd szerepére helyezném a hangsulyt. Ezzel szoros
Osszefiiggésben, egy rovid osszefoglalasként, fontosnak tartom megemliteni egyes stresszel kapcsolatos jelenségeket,
igy a harci stressz, trauma, poszttraumas stresszbetegség, a sériilékenység (vulnerabilitas) és a  rugalmas
ellenalloképesség (reziliencia) fogalmat is.

STRESSZ, HARCI STRESSZ, POSZTTRAUMAS STRESSZBETEGSEG (PTSD)

A stresszfogalom alkalmazasa az orvostudomanyban, a pszicholégidban Cannon és Selye nevéhez kotédik
[Fréhlich, 1996/. Cannon /1911; id. Frohlich, 1996/ szerint az érzelmileg megterheld ingerek észlelésekor vegetativ
elvaltozasok jelentkeznek. Macskakkal végzett kisérleteiben a félelemkelté ingerek érzelmi stresszt valtottak ki és ezzel
alkalmazkodé lépéseket Osztondztek a belsé milibben fennallé egyensulyallapot fenntartasara. Ezt a kiegyenlitést
fokozott adrenalin-kivalasztas késziti el. Az ezzel jar6 vegetativ elvaltozasokat (pl. szivritmus fokoz6dasa, izzadas,
légzésfrekvencia fokozddasa, vércukorszint emelkedése, az emésztés és vesem(ikbdés gatldsa) a szervezet
vészhelyzet esetén torténé mobilizadlddasa jeleként és ennek tamadassal vagy menekiiléssel jar6 megoldasaként
értelmezhetjik.

Selye /1976/ szerint a stressz a szervezet nem specifikus valasza mindenfajta igénybevételre, azaz az igénybevétel
szervezeti allapotanak, illetve a terhelés és annak okai, az Ugynevezett stresszorok kozti konfliktus folyamatainak
jellemzésére szolgdl. A stresszor kifejezésen az olyan kilsé vagy belsé ingereket értjik, amelyek megzavarjak az
egyensulyt, ezzel alkalmazkodashoz és védekezéshez vezetnek. Az egyensuly Ujbdli helyreallitdsanak tendenciaja
drasztikus hatasok esetén neurohormondlis folyamatokra iranyul, szubjektiv (emocionalis) tényezék esetén azonban
fiziologiai és kognitiv kélcsdnhatasok révén valésul meg. A stresszt ezért dsszefoglalva Ugy irhatjuk le, mint adaptiv
pszichofizioldgiai részfolyamatok strukturalt sorozatat, melyek részben homeosztatikus, részben kognitiv, azaz
személyiségfliggd természetliek. Ezek akkor jelennek meg, ha intenziven haté megterhelé események hosszabb idén at,
ismétlédé mdédon megzavarjak a belsé egyensulyt. /Fréhlich, 1996/

Selye /1964/ Cannon elméletét kiegészitvén, egy komplex, fazisokban lezajlé folyamatot ir le, az ugynevezett
Altalanos Adaptacios Szindromat. Ez a szervezet univerzaélis, biokémiai valasza a megterheld igénybevétel minden
forméjara, amely a hipotalamusz — hipofizis — mellékvese (HPA) rendszer kdzvetitésével valosul meg. A kbzponti
idegrendszert ér6 stresszhatasok a hipotalamuszt a corticotrop-releasing-hormon (CRH) kivalasztasara késztetik. A CRH
aktivalja a hipofizis-mellékvesekéreg rendszert, illetve szimpatikus aktivaciohoz, nagy mennyiségben szorongashoz
vezet. A CRH receptorai legnagyobb sirliségben a hipotalamuszban helyezkednek el, amely a vegetativ funkciok
szabdlyozasat végzi. A CRH hatasara a hipofizisben proopio-melanocortin (POMC) peptidbdl olyan hormonok
képzédnek (ACTH, alfa-MSH, béta-endorfin), amelyek a stresszvalasz bonyolult szabalyozasat végzik. Az
adrenocorticotrop-hormon (ACTH) ezek koézil a legfontosabb, amelynek f§ feladata, hogy a mellékvesekérget a
kortikoszteroidok képzésére késztesse. A kortikoszteroidok (legfontosabb a kortizol) az immunrendszerre gatlé hatast
gyakorolnak. Ezzel egyidében a szimpatikus idegrendszer aktivalodasa a mellékvesevelé adrenalin és noradrenalin
termelését fokozza. Viszonylag Gjabb felismerés, hogy a stresszvalasz részben genetikai meghatarozottsagi, részben
perinatalis befolyas alatt all /Eleki, Szabd, 2002/. A terhesség alatti anyai stressz és a szliletés traumaja egyittesen
befolyasoljadk a HPA rendszer épségét. A tdl nagy trauma nemcsak kisebb sziiletési sulyban, a kdzponti idegrendszer
érési és miikédési zavardban nyilvanul meg, hanem késébb csokkent stressztird képességben is. Ennek hatterében a
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kortizol receptorainak csokkent siriisége, a HPA tengely csokkent érzékenysége allhat. igy tehat a magas illetve
alacsony kortizol szint meghatarozhatja az egyén viselkedését szélséséges stressz koriilményei kozott, amelyet a
személyiség is befolyasolhat. A magas kortizol szinttel rendelkezé, dominans személyiség harcban aktiv, a
szubdominans tipus inkabb menekil. Az alacsony kortizol szinttel rendelkezéknél nagyobb a valdszinliség a
poszttraumas stresszbetegség (lasd késdébb) kialakulasara is.

Az Altalanos Adaptécios Szindroma kialakult &llapotaban harom fokozatot foglal magéaban /Selye, 1976/:

1. Alarm reakci6: A szervezetben a stresszorral vald talalkozas jellegzetes tiinetei jelentkeznek. Kezdetben az
ellenalloképesség cstkken. Ha a stresszor veszélyes, akkor mar ezen a szinten is bekdvetkezhet a halal.

2. Ellendllasi szakasz: Ha a stressz folyamatos hatasa mellett lehetséges az alkalmazkodas, akkor kifejlédhet a
megfeleld ellenallas. llyenkor az ellenalloképesség a normalis szint folé emelkedik.

3. Kimerilés szakasza: A szervezet kimerilhet, ha hosszl ideig ugyanazon stresszor hatasa éri, amelyhez mar

alkalmazkodott. Az alarm reakcio jelei Ujra megjelenhetnek és bekdvetkezhet a halal.

A stresszorok harom csoportjat kilonboztethetjlk meg: pszichés jellegliek (emberek kozti kapcsolatok,
sikertelenségek, konfliktusok, frusztracié, stb.), fizikai stresszorok (er6s rezgések, hanghatasok, héhatasok,
sebesuilések, érzékszervi tompulas, stb.), szocidlis stresszorok (sulyos csaladi, szocialis krizisek, nagy tarsadalmi
véltozasok, gazdasagi krizisek) /Pavlina és mtsai., 2007/. A stressz okozta valtozasokat, reakciokat ugyancsak harom
kategoéridba soroljak: pszichés reakcidk, amelyek haromfélék lehetnek, igy affektiv (érzelmi), kognitiv (megismerd
funkcidkat érint6) és motivaciébeli reakciok. Beszélhetlink fizioldgiai (testi) és magatartasbeli reakciokrol. A pozitiv
tartalmi események is jarhatnak stresszel, ez az eustressz, a karos vagy negativ kdvetkezményeket distressznek
nevezzik.

Haboruban a katonak olyan kiilsé hatasokkal, stresszorokkal talalkoznak, amelyek jellegliikben, intenzitasukban,
frekvencidjukban egyarant kiilonbdznek a civil élet stresszoraitél /Kovacs, 2003/. A kivaltott stresszfolyamatok, pszichés
torténések jellegiikben hasonléak, viszont azok megjelenési formai, magatartasi megnyilvanulasai gyakran masok. A
haboriban szamolni kell az akut stressz reakciokkal, amelyek traumatikus élmények hatasara alakulnak ki, a krénikus,
Ugynevezett kumulativ stresszel, amely mas pszichopatolégiai folyamatot indukalhat, valamint a civil élet mindennapos
stresszorai altal kivaltott stresszallapotokkal is. A harci stressz, harci cselekmények soran, traumatizalé élmény(ek)
hatdsara akutan kialakuld pszichés tlinetegyittes. Valtozatos tiineti kép jellemzi és viszonylag gyorsan lezajlik.
Betegségtanilag és tlinettanilag az akut stresszreakcionak felel meg. Az akut pszichés zavarok a kialakulasukat kévetd
napokban mind harctéri stressznek tartandok és kozOs jellemzgjik, hogy a katona képtelen teljesiteni az adott
helyzetben feladatat, képtelen adekvatan funkcionalni. A harctéri stressz kialakulasdban nagyon sok kiilsé és belsé
faktor jatszik szerepet, de kritériuma olyan, intenzitdsaban és jellegében extrém stresszor, amely silyos distresszt valt ki
az egyénben. Egy extrém stresszorra adott szomatikus és pszichés valaszrél van sz6, amely gyors lefolyasu és a
reintegracio utan a katona Ujra megfeleléen tud funkcionalni. Rizikétényez6k azonban a lefolyast kronikussa tehetik, és
betegségfolyamat kiindulasat segithetik el6.

Bizonyos extrém stresszhelyzetek esetében, amikor az egyén olyan események elszenveddje, szemtandja vagy
involvalddé alanya, amely haldlos fenyegetettséggel, sulyos sériiléssel, a fizikalis és pszichés integritas elvesztésével
jar, az egyén pedig intenziv félelemmel, szorongassal, rémilettel, tehetetlenséggel reagal, pszichotraumardl
beszélhetliink /DSM-IV, 2001/. A pszichotrauma a mindennapos élet stresszoraitdl jellegében, min6ségében kiilénbozik,
a fizikadlis és a pszichés miikodések dezintegracidjanak kozvetlen veszélyével jar. llyen specidlis helyzetekrol
beszélhetiink, mint: haborl, harci cselekmények, sllyos balesetek, természeti katasztrofak, terrorcselekmények,
szexudlis zaklatas, fizikai bantalmazas, fegyveres tamadas, stb. /Kovacs és mtsai., 2007/. A kdzvetlen reakciok lezajlasa
utan pszichiatriai betegségek alakulhatnak ki, igy a poszttraumas stresszbetegség (PTSD), amelynek meghatarozo
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kritériuma egy harmas tiinetegyiittes: a trauma Ujraatélése (a traumara emlékeztetd szagok, hangok, helyzetek,
torténések stb. révén, de rémalmok, hallucinaciok, flashbackek formajaban is), a traumara emlékeztet6 helyzetek,
ingerek, stb. elkeriilése, és a fokozott készenlét (alvaszavar, koncentraciés problémak, ingerlékenység, szorongasos
reakciok, diihreakcidk, stb.).

VULNERABILITAS ES REZILIENCIA

Napjainkban egyre nagyobb figyelmet kap a katonai terlileten a PTSD, illetve a traumat koveté patolégias allapotok
kialakulasa és annak megel6zési lehet6ségei. Kilondsen, amidta a statisztikai adatok alapjan a harci bevetéseket
kovetéen akar a 20%-ot is meghaladhatja az el6fordulasi arany /Taylor és mtsai.,, 2008/. Els6sorban azoknak a
tényezéknek a felderitése és megértése all az érdeklédés kdzpontjadban, amelyek részben az egyéni sérilékenységért,
azaz vulnerabilitasért, masrészt azok, amelyek a rugalmas ellenalloképességért, azaz a rezilienciaért lehetnek felelések.
A rizikéfaktorok feltarasa és szlirése szintén folyamatos a prevencié valamennyi szintjén. Az elsédleges megel6zés
szempontjabol Iényeges felmérni a vulnerabilitas faktorait, igy ez bizonyos veszélyhelyzeteknek kiléndsen kitett
szakmak esetében, akar alkalmassagi, szelekcios kritériumokat is jelenthet. Nagyon sok irodalom, szerzé foglalkozik a
rizik6faktorok kutatdsaval, osszefoglalva azonban megkiilénbdztethetlink kérnyezeti, demografiai, személyiség és
pszichiatriai anamnézis szerinti, kognitiv, bioldgiai és genetikai rizik6faktorokat /Wald és mtsai., 2006/.

A kdrnyezeti rizikofaktorok elsésorban a stresszor, a traumatizalé esemény jellegzetességeit tartalmazzak:

1. tipusa, természete és sllyossaga,
2. ismétlédése,
3. ismétl6édés esetén a kordbban atélt traumak tipusai, stb.

A demografiai tényezdk kozil Iényeges lehet a nem, az etnikai hovatartozas, szociodkondmiai statusz és életkor.

A pszichiatrai anamnézis szempontjabol elsésorban szorongasos és affektiv betegségek jelenléte, a szorongo, az
antiszocialis személyiség fontos prediktor lehet a traumatizalédast tekintve. Szamos tanulmany vizsgalja ugyanakkor a
pszicholdgiai rugalmassag, mint védéfaktor szerepét is.

Kognitiv faktorok kozil az alacsonyabb intellektus és az enyhe kozponti idegrendszeri diszfunkcidék, amelyek
kilondésen a memoria terlletén jelentenek deficitet, jarulhatnak hozza a traumat kovetd patolégias allapotok
kialakulasahoz.

A bioldgiai faktorokat tekintve sériilékenységet jelenthet, pl. a kronikusan alacsony kortizol szint. A genetikai
tényez6k szerepét az iker és csaladkutatasok igazoltak, pl. holokauszt tulélék esetében.

A 2001. szeptember 11-i terrortamadast kdvetéen az Amerikai Pszicholdgiai Tarsasag altal kézolt tények, adatok,
publikaciok egyre inkabb a rugalmas ellendlloképesség szerepére helyezték a hangsulyt a traumatikus eseményekkel
kapcsolatban. Hangsulyozzak, hogy a legtdbb egyén rendelkezik olyan képességekkel, amelyek segitségével képes
megkiizdeni a stressz igen magas szintjével is. Az APA definicioja alapjan a rugalmas ellenalléképesség egy olyan
adaptacios folyamat, amelynek segitségével kezelhetévé valik egy nehéz élethelyzet, szerencsétlenség, tragédia,
trauma, az egyének hatékonyan képesek megkiizdeni a trauma okozta distressz tlneteivel /Mansdorf, 2008/. A
reziliencia fogalma elséként a fejlddéspszicholdgia tertiletén tiint fel, amikor széls6séges életeseményeknek kitett
gyermekek viselkedését tanulmanyoztak. Késébb a ,resiliency” kutatasok egyre inkabb kiterjedtek olyan populaciékra,
amelyek hivatasukbdl eredéen extrém, kildnleges helyzetek résztvevdi, traumatikus események elszenveddi, illetve
szemtanui voltak (pl. emberi szenvedés, haldl), igy a katonak és mas fegyveres testiiletek, vagy civil mentéalakulatok és
segélyszervezetek munkasai. E kilonosen veszélyeztetett populaciok esetében kiemelked6 jelentéségiivé valt a
rugalmas ellenall6képesség protektiv szerepe a stressz - reakciok és pszichopatol6gia szempontjabdl /Wald és mtsai.,
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2006/ A reziliencia konstruktuma szamos faktort feldlel, tobb mint a személyiség megkiizdési kapacitasa (coping
készsége), egyenlére még nincs kialakult, integralt koncepcié. Annyi bizonyos, hogy a reziliencia fejlesztése komplex
modon mind a szocialis, érzelmi, kognitiv (megismerd) - mentdlis, kapcsolati és a fizikai teljesitdképesség teriletét
magaban foglalja.

A FIZIKAI TELJESITOKEPESSEG SZEREPE A PTSD PREVENCIOBAN A KATONAI KIKEPZES SORAN

Hogyan csokkentheti a fizikai teljesitképesség megfelelé szintje a katonai szolgalat soran kialakuld poszttraumas
tiinetek kialakulasi valoszinliségét? A fizikai aktivitas rovid és hosszu tavu fizioldgiai és pszicholégiai hatékonysagaval
szamos tanulmany foglalkozik. A fizikai alkalmassag harom komponensre oszthatd: egészséggel, készségekkel
kapcsolatos, valamint fiziol6giai komponensekre. /Leth, 2009/ Az egészséggel kapcsolatos teriilet magaban foglalja a
kardiovaszkularis all6képességet, az izomerdésséget és szivossagot, a rugalmassagot, a testfelépitést. A fizioldgiai
terlilet a gyorsasagot, agilitast, koordinaciés és egyensulyozasi készségeket, a reakciéidét tartalmazza. A kitartd és
folyamatos fizikai alloképesség programnak szamos hosszitava pozitiv hatasa van. Noveli a szivizom erésségét, ezzel
novekszik a perctérfogat is. A sziv a periféridk felé tobb vért pumpal, ezzel egyitt fokozddik a szervezet és az agy oxigén
ellatottsaga, a vital- és mentalis kapacitas is ndvekszik. A fizikai aktivitas fiziologiai elényei mellett megtapasztalhatjuk az
edzettség pszicholdgiai, érzelmi elényeit is. Egyes tanulmanyok alapjan a megfelel6 és rendszeres fizikai aktivitas és
teljesitbképesség csbkkenti az emociondlis stressz, a szorongas, a depresszid szintjét /Steptoe, 1996; Abu-Omar, 2004;
Craft, 2004; Benton, 1992; id. Leth, 2009/.

Fahey, Insel és Roth hangsulyozzak, hogy a stressz egy ,kollektiv fiziolégiai és érzelmi valasz” barmely olyan
stresszorra, amely a személy homeosztatikus egyensulyat megzavarja /Fahey, 2007, id. Leth, 2009/. A fizikai aktivitas és
alloképesség kozponti szerepe a stressz és szorongas szintjének csokkentésében van, azzal, hogy levezeti azt a
fesziltséget, energiat, amely a stressz kdzvetlen velejardja. Mindez fizioldgiai és pszichologiai folyamatokon keresztil
val6ésul meg.

A fizikai all6képesség és a kivald kondicié kiemelten fontos kdvetelmény a katonak részérél, mind a missziés
feladatok ellatdsdhoz, mind a haborlis helyzetekben, a sebesllések rizikdjanak csokkentéséhez egyarant
nélkilozhetetlenek. Taylor és munkatarsai /2008/ tanulmanyukban vizsgaltak, hogy a fizikai alléképesség befolyasolja-e,
és ha igen, milyen médon a katonai tuléld tréning soran jelentkezd stresszreakciokat. A tanulmany egy nagyobb kutatas
része, amely az extrém katonai korilmények kdzott vizsgalta a reziliencia és a teljesitmény egyéni kiilénbségeit. 31 férfi
vett részt a tobb epizodbdl all6 tulélé tréningen. A tréning megkezdése el6tt megfeleld technikai kiképzésben
részeslultek, illetve harom héttel korabban felmérték a résztvevd katonak fizikai (aerobic) alloképességét, valamint a
vonas jellegli szorongast. A tréning befejezését kdvetéen az akut stresszreakcid tiineteit térképezték fel a kutatok. Az
eredmények azt mutattak, hogy a fokozottabb aerobic fizikai alloképességgel rendelkezd katonak alacsonyabb szintl
vonasszorongassal jellemezhetdek, és 6sszességében a tréninget kdvetden, kevesebb stresszreakciérél szamoltak be.
A szerz6k feltételezik, hogy a fokozott fizikai alloképesség a vonasszint(i szorongas csokkentésével éri el a kedvezd
hatasat a stresszreakciok szempontjabadl.

Egy tovabbi kutatas az Egyesiilt Allamok hadseregében a kdvetkezé kérdésre kereste a valaszt: hogyan csokkenti a
(misszi6és) szolgalat soran a fizikai teljesit6képesség fokozasa a hazatérést kodvetéen a poszttraumds tlinetek
kialakulasanak val6szinliségét? /Leth, 2009/ Az analizis kiindulépontja Jonathan Shay /2002, id. Leth, 2009/ pszichiater
kényve volt: Odiisszeusz Amerikaban: A harci trauma és a hazatérés megprébaltatasai. Shay, aki elsésorban PTSD-ben
szenvedd vietnami veteranok kezelésével foglalkozott, harom protektiv faktor szerepét hangsulyozta a PTSD prevencitja
szempontjabol: a kohézio, a vezetés és tréning. E harom faktornak a harci eré fokozasan keresztil a gyors gy6ézelem
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elérésében van jelentésége. A gyors gy6zelem a harctéren kevesebb fizikai sériilést és ezzel egyiitt kevesebb
pszicholdgiai sérilést eredményez. A kohézié, azaz a szocialis- és feladat-egységesség azon alapul, hogy az emberi
agy szamara a szocialis tamogatas, a kotédés adja a fizikai biztonsagot. A tréning, kiképzés az egész személyt érinti:
lelkét, testét, érzelmeit, a jellemvonasait, stb. Vezetés teriiletén mind a civil, mind a katonai vezetésnek nagy szerepe
van abban, hogy a katonak milyen lelki allapotban térnek vissza az otthonukba. A katonaknak bizniuk kell abban, hogy
eloljaréik feladatukat a lehet6 legjobban és felelésségteljesen, a katonaik testi és lelki épségét figyelembe véve végzik. A
fizikai teljesitbképesség és alléképesség kialakitasa lehet6séget ad mind a harom tényezé fejlesztésére és ezen
keresztiil a PTSD megel6zésére.

Az Egyesiilt Allamok hadseregében nagy gondot forditanak napjainkban a reziliencia fejlesztésére. Az Ugynevezett
Comprehensive Soldier Fitness egy atfogd, komplex katonai alloképesség megteremtéséhez 2008 6szén elinditott
kezdeményezés, amelynek egyértelm(i célja a jelenlegi misszids kériilmények kozétt egyre nagyobb aranyban kialakuld
poszttraumas tiinetek megelézése /Association of the US Army, 2010//. E program egyik alapvetd eleme a fizikai
alloképesség fejlesztése is. A katonak mellett a csaladtagok és a hadseregnél alkalmazott civilek szamara is segitséget
nyljt a teljesitmény fokozasahoz és a reziliencia fejlesztéséhez. Holisztikus és atfogd, mivel érinti a szocidlis,
emocionalis, spiritudlis, fizikai és csaladi szférat, az intézményes, miveleti és individudlis kereteket és magaban foglalja
az egész amerikai katonai kultGrat. A program els6é |épése az emlitett négy szférdban a résztvevék szamara
rendelkezésre allo eszkdzok globalis felbecsiilése, ezt kdveti egy atfogo reziliencia modul, amelynek soran az eszkdzok
felhasznalasaval strukturalt modon elkezdédik az egyes teriletek fejlesztése. A fels6éfoku reziliencia tréning modul a
katonak szamara egy olyan kritikus gondolkodas elsajatitasat tanitja, amely fejleszti az optimizmus, az éntudat és a
mentalis agilitas szintjét.

Hazankban az elmult id6szakban szintén késziilt néhany olyan vizsgalat, kutatas, amely érintette a fizikai teljesit6- és
alléképesség kapcsolatat egyes pszichés tényezdkkel, igy az extrém stresszhelyzetekben kialakuld stresszreakciokkal.
Bolgar Judit és munkatarsai /1998/ LA harci stressz modellezése a katonai vezetdi felkészités részeként a
felséoktatdsban” cimi tanulmanyukban tiszti hallgaték korében végzett, Pokol 100 6érajanak nevezett kisérletiikrél
szamolnak be, amelynek soran a harci stresszt igyekeztek modellezni. A résztvevéket mentdlis és fizikai terhelésnek
tették ki, a cél a harci stressz élettani, pszicholégiai hatasmechanizmusainak feltarasa volt. A vizsgalat
eredményeképpen a szerzdk megallapitottak, hogy a stressz minden tekintetben igénybe veszi a katonat, de megfeleld
fizikai és pszicholégiai kiképzéssel, tréninggel az ellenalléképesség fokozhato.

Eleki Zoltan /2003/ az er6nlétnek a faradtsagra és kimertilésre, és ezen keresztll a harci teljesitményre gyakorolt
hatasat vizsgald kutatds részeként arra a megallapitasra jutott, hogy komoly &sszefliggés tapasztalhaté a hallgatok
edzettségi szintje és a harci teljesitménye kdzott. A mozgasok pontossaga és eredményessége a faradtsag (pszichés és
fizikai terhelés) hatasara mindenkinél romlott, de az edzettebb hallgatéknal sokkal kisebb mértékben.

Egy komplex kutatas soran Hullam Istvan /2005/ doktori értekezésében az extrém terhelés okozta akut és
szubkrénikus stressz hatésait vizsgalta egyes pszichés funkciokra. Egyrészt, a kutatds soran a szerzé részben
bizonyitotta, hogy az akut és szubkronikus stressz hatasara szamos kognitive mikédés igy a figyelem és
memoriafunkciok is sérilnek, tovabba fokozédik az érzelmi labilitas is. Mindez kozvetve, megfelelé
hatdsmechanizmusokon (trauméas emlékezeti folyamatok, a PTSD kognitiv modellje alapjan) keresztlil akar a traumat
kovetd (poszttraumas) patoldgias allapotok kialakulasanak lehetéségét is felveti.

Masrészt, néhany pszichés funkcié kimerilését befolyasold tényez6 kozil vizsgalta a fizikai alléképesség hatasat,
feltételezve, hogy az adott fizikai terhelés a fizikailag jobb teljesit6képességli csoport esetében kisebb mértéki
stresszhatast eredményezhet. A komplex kognitiv mikromanipulaciés és térorientaciés képesség, a figyelmi és
emlékezeti teljesitmény esetében a fittebb csoport jobb eredményt ért el. A szerz6 megallapitotta, hogy ugyanazon
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terhelés a fittebb szervezet szamara kisebb energia raforditast igényel, mint a kevéshé fitt személy szamara és igy
szerepet jatszhat extrém stresszhelyzetekben a feladatmegoldas szempontjabdl fontos érzelmi tényezék megovasaban.
gy a két eredményt 6sszekapcsolva, akar feltételezhetjilk, hogy a jobb fizikai teljesitéképesség képes lehet, egyes
kognitiv funkcidkra gyakorolt pozitiv hatasan keresztil, a traumat koveté patolégids allapotok kialakulasanak

megelézésére is. Ennek direkt igazolasara, azonban, még nem késziilt Magyarorszagon vizsgalat.

OSSZEGZES

A hatékony harci készenléthez, felkésziiltséghez harom alapvetd teriileten sziikséges a katonaknak megfelelni:

1. specifikusan a katonai készségek és tudas elsajatitasaban,

2. afizikai teljesit6képesség,

3. valamint a pszicholégiai all6képesség teriletén.
A megfelel6 felkésziltség a komplex és kiszamithatatlan miveleti tertileteken segithet mind a testi, fizikai, mind a lelki
sériilések megel6zésében. Dolgozatomban a fizikai teljesit6képesség teriletére helyeztem a hangsulyt: képes-e a
fokozott fizikai all6képesség az extrém stressz-, illetve traumatizalé helyzetekben cstkkenteni a poszttraumas
stresszbetegség és mas patoldgias allapotok kialakulasanak valészinliségét. E kérdéssel kapcsolatban a kdzvetlen
kutatasok szama csekély, a fizikai aktivitas stressz-, illetve szorongascstkkenté hatasarél azonban mar jéval tdbb adat
all rendelkezésiinkre. A fizikai teljesitéképesség része az Ujabban egyre inkabb el6térbe keril6, és protektiv tényezének
tekintheté reziliencia komplex jelenségének. A reziliencia kutatasa és fejlesztése a védelmi szektorban napjaink egyik
fontos feladata lehet.
A fizikai aktivitas jotékony hatasat két iranybdl fejti ki. A teljesitéképesség fokozasaval egy adott fizikai terhelés kisebb
igénybevételt jelent az edzettebb személyek szamara, valamint a fizikai tevékenység segit a regeneralédasban
szélséséges korlilmények kdzoétt /Eleki, Sarkozi, 2010/. A katonak mind hazai, mind missziés szolgalatuk soran jelentés
fizikai és pszichés terhelésnek vannak kitéve. Szamos stresszhatas éri 6ket, melyeket a szolgalat sajatossagaibdl

ered6éen nehéz elkertilni. A stresszre val6 felkésziilésben a fizikai aktivitas fokozasa is Iényeges szerepet kaphat.

Kulcsszavak: stressz, trauma, poszttraumas stresszbetegség, fizikai teljesité- és alloképesség, reziliencia
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