Pszichológia                                                                                              kedd, 2011. március 8.

Tudat és tudatállapotok

Érzékelés és észlelés elolvasni a tankönyvben

Általános jellemzők:

Éber és álom tudatállapot között különbséget teszünk, ezeket befolyásolják a tudatmódosító szerek. Tudatállapotunk folyamatosan változik (figyelünk és álomba merülünk).  Egyszerre csak egy dologra tudunk fókuszálni. A tudat állapotai személyesek és szubjektívek. Tiszta elmeállapot és a zavart vagy megzavarodott lelki állapot
Tudattal kapcsolatos fogalmak:

Régen a tudat  = lélek, manapság a) önmagunk és környezetünk folyamatos követése, azaz annak a tudata, hogy mi megy végbe a környezetünkben és saját testünkben; b) folyamatos kontroll: a cselekedeteink tervezése, elindítása és vezérlése.

Tudatelőttes emlékek:

Figyelmünk adott pillanatban kevés dologra irányul

Állandóan válogatunk, ezért tudatunk is változik

Könnyen elterelődik a figyelmünk az eredeti céltól

Tudatelőttes emlékek azok az információk, amik nem tudatosak, de szükségesetén előhívható
Tudattalan:

Freud és követői szerint bizonyos vágyak nem hozzáférhetőek a tudat számára, az érzelmileg fájdalmas dolgok elfojtásra kerülnek (tudattalanba jutnak), ezek továbbra is kifejtik a hatásukat, de nem vagyunk tudatában (álmokban, ésszerűtlenség, modorosság, nyelvbotlás-elszólás)

Lelelki betegségek is a tudattalanból származnak

Megosztott tudat:

A tudat egyik fontos funkciója cselekedeteink vezérlése

Bizomyos cselekedetek automatikussá válhatnak

Az automatikus cselekedeteink lehetővé teszik, hogy tudatunk más dologra is összpontosítson, de káros következményei is lehetnek, ha a környezet megváltozik az automatizmus nem igazodik hozzá

Disszociáció:

Minél automatább a cselekedet, annál kevesebb tudatos kontrál kell hozzá

A nem tudatos tevékenység esetén a kontrol leválik a tudatról

Disszociáció

Többszörös személyiség:

A t.sz. két vagy több jól integrált és kifejlett személyiség meglétét jelenti uaban a személyben

Mindegyik személyiség saját emlékanyaggal és viselkedési móddal rendelkezik (az alternatív személyiségek is jelentősen eltérhetnek egymástól)

Az egyes személyiségek nincsenek tudatában a többi személyiség létezésének, átváltozáskor a testhelyzet, -tartás és hanglejtés is teljesen más

Ok: 4-6 év közötti traumatikus esenényre adott válaszként alakult ki

Alvás és álom:

Az alvás az ébrenlét ellemtéte látszólag, mert sok a közös vonás (álmaink szerint alvás közben is gondolkodunk, emlékezünk, de másképpen)

Az alvás sokszor nem nyugodt: sokan járkálnak, sőt többen elhatározzák, hogy egy adott időpontban ébredjenek fel, a szülők a gyerekek nagyon kis moccanatára is felébrednek

Az alvás kutatása régóta fontos témája a pszichológiának (A két tudatállapot összehasonlítása)

Alvásminták:

A csecsemőnél gyakran változik az alvás és az ébrenlét állapota (16, később 13 óra)
A felnőtt alvásminták személyenként változik: 7,5

A testi funkciók többsége 24 órás változású (biológiai óra)

Amikor nem érezzük a nappalok és az éjszakák változását, akkor 25 órás ciklus alakul ki

Alvás mélység

Nagy eltérések vannak az emberek alvásmélysége között. Finom módszereket dolgoztak ki az alvás kutatására

Az alvás szakaszai: 4 mélység + REM

· EEG-hullámok szabálytalanabbak

· Megjelennek az alvási orsók

· Lassú (delta) hullámok

· Legmélyebb szint, csak a személyes ébresztés segít

1 órányi alvás után felnőtt embernél fellép egy erős REM

8 óra alvás alatt 4-5 REM lehet, főleg az alvás második szakaszában

Alvásciklus életkori változás: újszülött 50%, ötévesen 25%, majd marad, öregkorban 18%

NREM szakaszban a test ellazul és az agy dolgozik

REM szakaszból felébresztettek szinte mindig arról számolnak be, hogy álmodnak (NREM 30%)

REM-álom vizuális élénk, furcsa, logikátlan, bizarr, illogikus

NREM álom jobban összefüggenek a nappali történésekkel (halványok, kevesebb bennük az érzelem)
Az álom a felébredéssel válik tudatossá (erőfeszítéssel fel lehet idézni, de az álmok átmenetiek
.

Alvászavarok:

Alvásképtelenség rontja a nappali tevékenységet

Inszomia: gyakor, nem elégedett az alvás minőségével, mennyiségével

Narkolepszia: kóros aluszékonyság (bármikor elaludhat)

Apnoé: alvási légzészavar, megáll az alvás során -> felébreszti, hogy lélegezzen, így közel 12 órát alszanak de álmosak

Álom

Tudatmódusolás, az e,lékezeti képek időlegesen összekveredtek a valósággal

Mindenki álmodik, de sokan nem emlékeznek rá

REM alatt vannak

Ritkán tudjuk, hogy mikor álmodunk

Minimális értékben befolyásoljuk az álmokat (szuggesztió)

Álomtartalom
Az álmok a vágyteljesítés kíslrletei, amiket elfojtással kikerültek a tudatból. Ezek szimbólikus látens (rejtett) álomtartalomként jelenik mef

A latens álomtartalmat az álommunka alakítja át

Pszichoaktív szerek

Régóta használnak szereket tudatállapot módosítására

Hallucinogének: kémiai szerek tudatállapot módosítására

Drogok 

Depresszánsok: nyugtatók, szorongásoldók, altatók, etil-alkohol Alkoholizmus a kontroll hiánya az ivásban, testi-lelki függőség

Opiátok: csökkentik a fizikai érzékenységet és az ingerekre való válaszkészséget gyógyászatban fájdalomcsökkentő (morfium)

Heroin: koncentrált szer, rohamszerű és intenzív örömélmény (alvás és ébrenlét határán lebeg)

Stimulánsok: növelik az éberséget

Amfetamin éberség fokozása

Kokain: növeli az önbizalmat, szellemessé teszi őket

Hallucinogének: külső és belső érzékeléseket változtatják meg

LSD: valóságorientációt elveszti, lebeg

PCP: használó kilép a testéből, a környezetéből

Marihuána: serkentő és euforikus hatású, nagy adagban erősen zavaró

Meditáció: mesterségesen előállított tudatállapot (légzés, figyelemszűkítés, jogapozíció) ellazulást eredményez (ókorig visszamenően)

Hagyományos: joga vagy zen az alap, megnyíló, koncentrációs meditáció (kellemes, jutalom értékű állapot)űMediatív relaxációs tréning: tanulható, csökkenti a fiziológia érzelmi szintet

Hipnózis:

Kívülről irányított és szuggeszcióra alapozott, akaratvesztéssel járó tudatállapot

Hipnózisindukció: a vállakozó lemond a viselkedése kontrolljáról és elfogad torzításokat, erősen relaxált állapot, alvás csak színlelt
Hipnotikus szuggesztiók:

· befolyásolja a mozgáskontrollt

· gátolja az új emléklenyomatokat

Pszi-jelenségek:

Parapszichológia témák: érzékszervi inger nélküli ismeretek, fizikai eseményeket idéz csupán lelki eszközökkel

· Telepátia

· Prekognició (jővőbeli események észlelése)

· Pszichokinézis
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