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1. BEVEZETES A SZULETESI
KOHORSZVIZSGALATOKBA

A Kohorsz "18 - Magyar SzUletési Kohorszvizsgalat a KSH Népességtudomanyi Kutatointeé-
zet dltal inditott longitudindlis kutatas.! A 2018-2019-ben szlletett gyermekek felndveke-
désének vizsgalatat célzé kutatas adatgydjtése magzati korban, a varandosokkal kezdédik
2018 elején. A kiinduld 10 ezer fés mintan a projekt keretein belul a gyermek fél-, masfél- és
haroméves kordaban zajlik ismételt adatfelvétel. Az NKI térekvése szerint a kutatas a felnd-
vekedés teljes iddszakaban, a felndtté valasig kdveti majd a gyermekeket.

A Kohorsz "18 esetében klasszikus tarsadalomkutatdsrdl van szo, am a vizsgalatnak ko-
szbnhetben létrejovd tudasbazis tudomanyos célld felhasznaldsa mellett arra is szolgal,
hogy eredmeényei az ellatorendszerben, a gyermekvédelemben és -fejlesztésben érintett
szakemberek, szolgaltatok, kormanyzati szereplék és civil szervezetek munkajahoz olyan
informaciot biztositsanak, amelyek segithetik hatékony mukdédéstket, dontéshozasukat.
Mindemellett a vizsgalatbdl szlletd eredmények a kdzvélemeény szamara figyelemfelhivo,
tajékoztato célt is szolgalnak majd. Ennek megfeleléen mar a kutatasi keretek kialakitasa is
széleskorl - tudomanyos, szakterlleti és szakpolitikai - 6sszehangolast igényelt.

A Kohorsz ’18 kutatas mind nagysagrendjében, mind modszertanaban, valamint széleskor
hasznosithatdsaganak tekintetében eurdpai szinten is jelentds kutatasi kezdeményezésnek
tekinthetd. Magyar elézményként elsésorban az 1979-ben indult Terhesek és Csecsemok
Egészséglgyi és Demografiai Vizsgalata c. kutatds, majd a folytatasat képezd Orszagos
Longitudindlis Gyermekndvekedés-vizsgalat szolgal.? E vizsgalat egyben a jelenlegi kutatas
f& sajatossagahoz - a varandodssaggal induld adatgydjtéshez - is mintat ad. A szUletési
kohorszvizsgalatoknak ugyanakkor immar hatvanéves hagyomanya van Nagy-Britannia-
ban, ahol 1958-to6l kezdddden négy kohorszvizsgalat is fut, amelyek eredményeit a szak-
politikdk eldkészitésében és a hatdselemzésekben is felhasznaljak> Az elmult tiz évben
Skdcia* és rorszag® is elinditotta a maga szlletési kohorszvizsgalatat. Franciaorszagban
2011-ben kezdédott vizsgalat,t emellett Eurdpaban Danidban’ és Norvégidban® zajlik még
jelentés szuletési kohorszvizsgalat. Persze nemcsak Eurdpaban, a vildg minden tajan -

' A kutatas finanszirozésa az EFOP 1.9.4. - VEKOP-16 EMMI felhivads (A szocidlis dgazat modszertani és informatikai
megujitasa) keretében valosul meg.

2 Joubert K. - Gardos E. (1991): Terhesek és csecsemdk egészségliqyi és demografiai vizsgdlata. A kutatdsi program
altalanos ismertetése. Kutatasi Jelentések 40. KSH NKI, Budapest.

3 Centre for Longitudinal Studies: http:/www.cls.ioe.ac.uk.

4 Growing Up in Scotland: http://growingupinscotland.org.uk.

5 Growing Up in Ireland. National Longitudinal Study of Children: http:/www.growingup.ie.

6 Etude Longitudinale Francaise depuis I'Enfance (ELFE): http://www.elfe-france.fr.

7 Danish National Birth Cohort: http://www.ssi.dk/English/RandD/Research%20areas/Epidemiology/DNBC/.

8 Norwegian Mother and Child Cohort Study (MoBa): https://www.fhi.no/en/studies/moba/.

VEROSZTA ZSUZSANNA (SZERK.) (2018): KUTATASI KONCEPCIO. KOHORSZ '18 MAGYAR SZULETES| KOHORSZVIZSGALAT.
KUTATASI JELENTESEK 100. KSH NEPESSEGTUDOMANY!I KUTATOINTEZET, BUDAPEST, 7-8



VEROSZTA ZSUZSANNA

Ausztrdlidban,® az USA-ban,© Uj-Zélandon stb. - is készulnek hasonld vizsgalatok, és tobb
kutatds zajlik kisebb tertleti lefedettséggel is.?

Mindezek tapasztalataira tudunk tamaszkodni a hazai vizsgalat tervezésekor. Ehhez tartal-
milag is sokszin( kutatasi és adatgydjtési gyakorlat all rendelkezésinkre, hiszen a szUletési
kohorszvizsgalatok egy része erdételjesen egészseégi-fejlédési vonatkozasu, mig masok - a
brit hagyomanyt kdvetve - inkdbb a tarsadalmi folyamatokra fokuszalnak. Mindezek alap-
jan az mondhatjuk, hogy a Kohorsz 18 kutatas kérdésfeltevései multidiszciplinaris jelleglek,
vagyis a gyermek, majd a fiatal felndtt jolétének és az azt alakitd tényezdknek tobbféle
aspektusarodl gyljtink adatokat, és ezek sokrétl kapcsolatait vizsgaljuk. A kutatasok induld
mintdja is valtozd. A magyar felvétel egyedisége, hogy mig a kohorszvizsgalatok dontd
tdbbsége a gyermek szlletése utan indul - a magzati kortdl torténd adatgydjtés koltséges
és nehezen kivitelezhetd volta miatt -, addig a Kohorsz *18 a varanddsok megkeresésével
veszi kezdetét. Ugyancsak sokszinliek az alkalmazott adatgyUjtési modszerek, a bevont
adatforrasok, egyes valaszadoi csoportok kiegészitéd megkérdezése, illetve az adminisztra-
tiv és kutatasi adatok kombinalasanak foka és modja. Az adatgyUjtési modszerek tekinte-
tében a kutatas a primer adatfelvételi technikdk mellett az allami adminisztrativ rendszerek
adatdllomanyanak bevonasaval is szamol. Az anya/gondozo, majd késébb a gyermek mint
elsédleges adatkozld mellett tobb szerepld (az apa, a nagyszuldk, a gondozdk/oktatdk)
bevonasat is tervezi a kutatas.

9 Growing Up in Australia. The Longitudinal Study of Australian Children: http:/www.growingupinaustralia.gov.au.
19 Early Childhood Longitudinal Study (ECLS) program: https://nces.ed.gov/ecls/.

'Growing Up in New Zealand: http:/www.growingup.co.nz/en.html.

2 A hazai és nemzetkozi szlletési kohorszvizsgalati gyakorlatokrdél 1dsd Blaskd Zs. (2009): Szuletési kohorszvizs-
gdlatok itthon és kulféldon - tapasztalatok és tanulsdgok. £sély, 20(6), 45-75.



2. A KOHORSZ ’18 KUTATAS ELMELETI
ES MODSZERTANI KERETEI

KAPITANY BALAZS - SPEDER ZSOLT - VEROSZTA ZSUZSANNA

2.1. A KUTATAS MODSZERTANI KERETEI
A MODELL

A szUletési kohorszvizsgalat longitudinalis kutatas, melyben a mintatagokat - itt a 2018-ban
szUletett gyermekek korét - hosszabb iddszakon at kdvetjuk nyomon, Ujabb felkeresések
segitségével kiegészitd informaciokat gyUjtve roluk. A longitudinalis adatfelvételek legfon-
tosabb eldnyei a keresztmetszeti, illetve az ismételt keresztmetszeti (ugyanazon modszerrel
tébbszor, de kildnbdzd mintan torténd) vizsgalatokhoz képest, hogy segitséglkkel egyéni
valtozasokat tudunk nyomon kévetni, illetve, hogy a megfigyelt allapotokat egymassal 6sz-
szefliggésben vizsgalva, mas modszerekhez képest nagyobb pontossaggal tudunk oksagi
kapcsolatokat megallapitani kozottik. A longitudindlis felvételek egy specidlis csoportjat
képezik azok a kutatasok, amelyekben egyének egy életkori csoportjat, kohorszat kovet-
jUk nyomon. Az azonos idészakban szlletd és szlletésuktdl fogva ,kovetett” gyermekekre
iranyulo vizsgalatokat szuletési kohorszvizsgalatoknak nevezik. Az életkori szempontbol
homogén vizsgalati csoport elénye, hogy a csoporton belll egy idépontban tapasztalt ku-
ldnbségek okai kdzUl kizarhatjuk az iddbeliség szerepét. Emellett az egyes adatfelvételek
soran viszonylag egyszerl mérési eszkdzodkkel dolgozhatunk. Az azonos életkord gyerme-
kek ugyanis azonos pszicholdgiai és képességmeérd tesztekkel vizsgalhatok, és a kérddivek
is egyszerlbben szerkeszthetdk, hiszen joval kevesebb fajta élethelyzetre kell felkésziini a
készitéstkkor, mint egy vegyesebb vizsgalati minta esetében.

A MINTA

A vizsgalat elvi alapsokasagat a 2018. dprilis 1. és 2019. marcius 31. kozotti egy éves id6-
szakban Magyarorszagon szlletett UjszUldttek (és csaladjaik) jelentik. Figyelembe véve az
adatfelvétel modjat és az alapsokasag definicids sajatossagait, technikai értelemben a vizs-
galat alapsokasdagaba azon €16, legaldbb 7 honapos magzatok tartoznak, akiknek az édes-
anyja a magyarorszagi varandosgondozasi rendszerben részt vesz, és ahol (a varandos-
gondozasi kdnyv megfeleld rovata alapjan) a szulés varhaté idépontja a 2018. dprilis 1. és
2019. marcius 31. kozotti iddszakra esik.

VEROSZTA ZSUZSANNA (SZERK.) (2018): KUTATASI KONCEPCIO. KOHORSZ '18 MAGYAR SZULETES| KOHORSZVIZSGALAT.
KUTATASI JELENTESEK 100. KSH NEPESSEGTUDOMANYI KUTATOINTEZET, BUDAPEST, 9-22.
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A kutatas tervezésekor meghatarozott célok kozott egy olyan orszagosan reprezentativ
minta kialakitasa szerepelt, amely egyes tarsadalmi csoportok 6nallo elemzéséhez is kelld
elemszammal bir. Az adatgyjtési idészak hossza 12 honap, az alapsokasag nagysaga kb.
90 000 f6, a tervezett induld mintaelemszam mintegy 10 000 f&. A szervezési és anya-
gi lehetdségek figyelembevétele mellett a valaszadok terileti szintli koncentralasara volt
szUkség. A kutatas mintavételi alapegységének ennek kdvetkeztében a véddndi kérzeteket
tekintjuk. Az adatfelvétel induld szakaszat - igy a varanddsok kérddives vizsgalatat - eh-
hez igazodva a korzeti védéndk bevonasara épitjuk. Azért is indokolt ez, mert a mintavétel
alapjat a varanddsgondozasba bekerilt magzatok jelentik, réluk azonban - jelenleg - nincs
azonnali elektronikus nyilvantartas, az alapsokasag tehat csak a védéndk szamara elérhetd.
A mintaba kerult véddndi kdrzetek esetében a teljeskdrl - minden, alapsokasagba tartozo
varandodsra vonatkozo - lekérdezés mellett dontottink. Ez egyfeldl csdkkenti a védondi
véletlen valaszadoi kijeldlés esetleges torzitasat, masfeldl a lehetdségekhez képest minima-
lizalja a munkaba adatgyUjtéként bevonandd véddndk szamat.

A mintavétel soran (a korzetek koncentralasanak eltérd igénye, az eltérd terepmunka-szer-
vezési eljarasok, a kdzigazgatasi kuldnbségek, illetve a feltehetden eltérd valaszadasi haj-
landdsag miatt) az orszag jardsait négy terileti rétegre osztottuk,” és az egyes rétegekben
részben eltérd eljarassal - de egységes elvek mentén kialakitott sorrenden alkalmazott vé-
letlen kezddpontu szisztematikus mintavétellel - valasztottuk ki a mintaba kerllt 628 védsd-
néi korzetet. Ezek az egységes elvek az alabbiak: a 2018-ban varhato élvesziletések becsult
szama (a 2013-2015-6s évek atlaganak megfeleléen); a becsUlt valaszadasi hajlanddsag és
mintakopas (ahol alacsonyabb valaszadasi hajlanddsagot feltételeztiink, ott a kivalasztasi
esélyt noveltlk); az atlagos tarsadalmi helyzet és a fejlettség szerinti sorrend.

Az ilyen modon kialakitott elméleti mintaba kerult véddndi kdrzeteket elldtd véddndket ki-
vétel nélkul felkértik az egyUttmuikddeésre, és a munkat 90,2%-uk el is vallalta. A kutatasi
részvételt nem vallald védéndk korzeteit (61 db) cserekdrzetekkel torekedtlink potolni. A 61
korzetbdl 57-et sikerUlt helyettesiteni az adott terlleti réteghez tartozd, az eredetihez ha-
sonlo méret( és statuszu potkdrzetek segitségével. Mar a minta kialakuldsa utan a védoénoi
képzések és szerzédéskotések alkalmaval tovabbi 16 véddnd lépett vissza a munkatdl, vagy
kerult torlésre (példaul azért, mert a munkaadd nem tadmogatta a részvételét, nem jelent
meg a képzéseken, nem kuldte vissza a munkaszerzédeést), igy a Magyar Szlletési Koh-
orszvizsgalat terepmunkaja 608 terlleti védoéndi kdrzetben indult el. A mintavételi eljaras
részletesebb bemutatdsa és a minta ismertetése a kulén modszertani kdtetben taldlhato
(Veroszta 2018).

A VARANDOSSAG IDOSZAKATOL INDITOTT KUTATAS KOVETELMENYEI

A szUletési kohorszkutatasok kdrében ritka a varandoés kortol torténd adatgyjtés, a kutatas
e tekintetben jelentésnek mondhato. A korai, mar varandossag alatt induld vizsgalat jelen-
téségét az adja, hogy a prenatdlis iddszakban szerzett tapasztalatok szoros kapcsolatot
mutatnak szamos késébbi életesemény alakulasaval. Ez a modszer lehetévé teszi, hogy ne
visszatekintd, hanem kdzvetlen adatokat gyUjthessink a varandossag idejérdl; olyan adato-

B A négy tertleti réteg a kovetkezé: Budapest (23 jaras); Budapesti agglomeracio (10 jaras); vidéki nagyvarosi - 150
ezer f6 feletti lakossagu - jarasok (8 db); kis és kdzepes jarasok (156 db).



2. A KOHORSZ 18 KUTATAS ELMELETI ES MODSZERTANI| KERETE!

kat és szubjektiv véleményeket, attitdodket ismerhessink meg, amelyek az orvosi, korhazi,
veddndi regiszteradatokbdl nem hozzaférhetdk. Ez az elsé adatfelvétel ugyanakkor egy
speciadlis életszakaszban, szenzitiv kérdésekkel torténik. A varandds adatgydjtés - legtdbb
orszagban athidalhatatlan - feladatat emiatt is a véddéndi halozat segitségével valdsitjuk
meg. A magyar védéndi halozat egyedilallosaga, hogy Iényegében az egész orszagot le-
fedi (a varandosok 97%-a |ép kapcsolatba a korzeti védéndjével terhessége 28. hetéig). Az
elérés mellett a véddndk bevonasat indokolja tovabba, hogy tapasztaltak a varandosokkal
vald kapcsolattartasban, bizalmi kapcsolat alakul ki k6zottUk. Mindemellett a véddndi adat-
gyljtések szerepe is jelentds tényezd. A véddndi dsszesitdk segitséget nyujtanak a minta
megtervezéséhez, a kdtelezd adatrogzitések (pl. a varanddsgondozasi kdnyv adatai) pedig
kutatasba csatornazhato adatbazist jelentenek.

A varandos és a hatodik hénapos adatfelvételek védéndi lebonyolitasanak feltétele a ku-
tatds szervezeti tdmogatottsaganak elérése és a véddéndk részletes modszertani felkészi-
tése. A Kohorsz "18 kutatas varandos adatfelvételi szakaszanak elékészitése a KSH Népes-
ségtudomanyi Kutatointézet Kutatasi Jelentések 99. kdtetében részletesen dokumentalt
(Veroszta 2018).

A KUTATAS MENETE

A jelenlegi finanszirozas keretek kdzott 2022-ig tervezhetd a kutatas. Az ehhez kapcsolodo
munka- és Utemterv az alabbi [épésekbdl all:

- A kutatas el6készitése (minta kialakitasa, kérddiv, tesztelés, oktatas):
2017. 3prilis-december

- Véddndi interju a 28-31. hetes kismamaval (varandds adatfelvétel):
2018. januar - 2019. februar

- Véddndi interju az anyaval (6 hénapos adatfelvétel):
2018. augusztus - 2019. oktdber

- Adatatvétel a SzUletésértesité Rendszerbdl: 2018. junius - 2019. junius

- Kérdezbébiztosi interju (1,5 éves adatfelvétel) az anyaval, apakérddiv:
2019. augusztus - 2020. oktober

- A gyermekek intézménybe keriiléséhez/anyai munkavallaldshoz kapcsolddd kutatas.
Telefonos interju az anyaval a gyermek 27-30 hénapos koraban:
2020. marcius - 2021. majus

- Kérdezdébiztosi interju az anyaval (3 éves adatfelvétel):
2021. februar - 2022. aprilis
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1. dbra: A Kohorsz I8 kutatds tervezett menete
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2.2. ELMELETI SZEMPONTOK A KOHORSZ *18 KUTATASBAN -
,TOBBSZOROSEN OSSZEKAPCSOLT ELETEK”

A Magyar Sziletési Kohorszvizsgalat, ahogy a legtébb szlletési kohorszvizsgalat, eo ipso
interdiszciplinaris; egymashoz kapcsolddd pszicholdgiai, egészségtudomanyi, szociolo-
giai, demografiai és kdzgazdasagtudomanyi kutatdsi kérdések megvalaszolasara iranyul.
Szlkségszer( tehat, hogy a kutatasi program a fenti diszciplinaris tradiciokbdl egyarant
meritsen, hiszen ez teszi lehetdvé, hogy a kildnbdzd tudomanyagakban a gyermek fejlédé-
sével kapcsolatos kutatasi kérdésekre valaszt adjunk. Az egyes diszciplinaris elképzeléseket
(elméleteket) és az azokbol fakado kutatasi kérdéseket a késébbi fejezetekben részlete-
sen targyaljuk, itt néhany olyan elméleti megkdzelitést emellink ki, amelyek tulmutatnak az
egyes tudomanyagakon, illetve tdbb diszciplinat egyarant érintenek, és amelyek reménye-
ink szerint rendezd elvet nyUjtanak a kutatashoz.

A kutatas kdzéppontjaban a megsziletd gyermek fejlédése, felndvekedése és felndtté vala-
sa all. A fejlédéslélektani fejezetben részletesen bemutatjuk azokat a standard korspecifikus
és szerepspecifikus mutatokat, amelyekkel a gyermek bioldgiai, kognitiv, pszichoszocialis
fejlédését mérjuk. Kutatasunk csatlakozik a gyerekfejlédés dkologiai modelljéhez (Bron-
fenbrenner - Morris 2006), amely szerint a gyermek fejlddése az 6t kortlvevd proximalis €s
disztalis tényezdkkel vald interakcioban jon létre, nem fliggetlentl a gyermek bioldgiai-ge-
netikai adottsagaitdl. Ebben a (bio)dkologiai modellben kulcsszerepe van a csalddnak, a
lokalis kérnyezetnek, az ellatorendszernek és a makrotarsadalmi szabalyozoérendszernek. A
Magyar SzUletési Kohorszvizsgalat expliciten vallalja fel, hogy a kdrnyezeti tényezéket csak
korlatozottan tudja figyelembe venni, és hogy a kdrnyezeti (6koldgiai) tényezdk figyelembe
vétele soran kulonds hangsulyt fektet:
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- az életpalya-perspektivara,
- a tarsadalmi egyenlétlenség rendszerére,
- a tarsadalompolitikai intervenciokra.

Az életpalya-perspektiva (life course approach) centrdlis szerepet télt be a szocioldgiai,
demografiai kutatasban, és jol illeszkedik a fejlddéslélektani iranyzatokhoz, tovabba kedve-
76 kereteket nyujt a humantdke-képzddés értelmezéséhez is (Elder et al. 2004; Settersten
2006).

Az életpalya-kutatas perspektivajat kilonodsen alkalmasnak tartjuk a gyermekfejléddés és a
csaladi koérulmények értelmezéséhez, hiszen alkalmas és elényos keretet nyujt ahhoz, hogy
a gyerekfejlédést dinamikus kdrulmeények kdzott, a valtozo csaladi viszonyok kdzepette ér-
telmezzik. (Ne felejtsik el, hogy a mai csaladi viszonyokat a parkapcsolati palyak meg-
szakitottsaga jellemzi.) A gyermekfejlédés csaladi korilményeit e perspektivabol, nagyon
leegyszerUsitve az egymashoz kapcsolddo szuldi életpalyak (,linked lives”) testesitik meg.
Azaz, a nd és a férfi egymassal parhuzamosan halado, folyamatosan egybekapcsolodoé csa-
|ladi és munkapiaci életpalyaja (karrierje) hozza létre a gyermekvallalas és a gyermekneve-
|és kereteit. A gyermek szlletése, felnevelése és fejlddése természetesen része a hdzassagi,
parkapcsolati palyanak.

A szUlék - anya, apa - eréforrasai, statuszvaltasai és magatartasa folyamatosan biztosit-
jak a kereteket a gyermek fejl6édéséhez és felndvekedéséhez. Azok a kutatasok, amelyek
ramutatnak a szUl6i hatdsok fontossagara a gyermeki fejlédés egyes szakaszaiban, illetve
késébb a felndtté valas folyaman, jol értelmezhetdk a dinamikus életpalya-keretben. Koz-
ismert, hogy az anyagi statusz (szegénység) szignifikans hatassal bir a gyermek kognitiv
fejlédésére, egészségi allapotara, és az is, hogy milyen kdvetkezményei vannak a valas-
nak (Amato 2010). Az életpalya-perspektiva elénye, hogy felhivja a figyelmet arra, hogy a
szUldk 6nallo palyakkal rendelkeznek, és ezeken a palyakon tervezett vagy nem tervezett,
torvényszerl és varatlan atmenetek és torések kdovetkeznek be, amelyek meghatarozdan
alakitjak at a gyermek fejlédésének kdzvetlen kdrnyezetét. A gyermek ugyanakkor nem
passziv eleme a szUlBk életpalyajanak, hiszen szlletése, illetve mar a megszUletésének el-
tervezése is szerves része a parkapcsolati életpalyanak. SzUletése és nevelése vissza is hat
a szUlok életpalydjara, temperamentuma befolyassal lehet a szUl&i parkapcsolatra, a szUlok
munkaerdpiaci életpalyajara is.

Az életpalya-perspektiva kiemelt figyelmet szentel annak, hogy az egyének aktiv mddon
vesznek részt életiik alakitasaban (agency) (vo. Elder at al. 2004: 11). A parvalasztas, a don-
tés a gyermekvallalasrol, a munkahelyvalasztas olyan kulcsesemények, amelyek egyértel-
mUen valasztasként, a cselekvdk aktiv dontéseként értelmezenddk. Noha meghatarozénak
tartjuk, hogy a tarsadalmi egyenlétlenségek rendszere milyen opciokat/lehetéségeket kindl
fel a cselekvdk részére (I. késdbb), mégis Ugy gondoljuk, hogy az egyéni valasztasok nem
eleve elrendeltek. A szUldk kulonbodzd szUldi viselkedéseket alakitanak ki, a gyermekneve-
lés soran szamtalan dontést, valasztast hoznak, amelyek alakitjak a gyermek fejlédését. A
szakirodalom az ,intenziv anyasag” (Hays 1996) és az ,involvalt apasag” (Townsend 2002),
az ,elhanyagold szuléség” modelljei mellett szamtalan tovabbi szuléi modellt ismer. Ter-



14

KAPITANY BALAZS - SPEDER ZSOLT - VEROSZTA ZSUZSANNA

meészetesen tudjuk, hogy a szUl8i magatartasok nem fliggetlenek a tarsadalmi statusztol, a
szUl6i tervek és a szUl6i magatartasok felmérése mégis lehetéveé teszi a tarsadalmi cselek-
vés ,agency” szemléletl megértését.

Az életut kor szerinti tagolasa, az életpalya-kozelitések masik alapeleme, szervesen kapcso-
|6dik a gyermeki fejlédés életkor szerinti mérféldkdveihez (vo. Elder et al. 2004; Hagestad
- Neugarten 1985; Labadi - Poharnok 2016).

A kohorszvizsgalat Iényeges feladata az ,életpalyan bellli” hatdasok megragadasa és
megértése. A kohorszkutatas eredmeényeit hasznositd diszciplinaris kutatasi eredmények
egyodntetlen felhivjak a figyelmet arra, hogy a (korai) gyermekkori, sét a varandossag ideje
alatti tapasztalatok (Barker 1990) nyomot hagynak az érintettekben, érdemben befolyasol-
va a majdani kognitiv teljesitményeket, az egészségi dllapotot, a devians viselkedés késdbbi
megjelenésének esélyét, a felndtté valas kimeneteit (v6. McLeod - Almazan 2004). Akik
szegényes kordlmeények kdzott, egészségtelendl taplalkozva, vagy elhanyagold szuldi ne-
velés kortlményei kozott ndnek fel, azok majd nagyobb eséllyel teljesitenek alul, magasabb
megbetegedési kockazatokkal rendelkeznek, nagyobb eséllyel tesznek magukéva devians
viselkedési formakat.

Hibat kdvetnénk el, ha csak azt vennénk figyelembe, hogy a szllék életeseményei (a par-
kapcsolatok mindsége, a lelkidllapotok, a munkaerdpiaci karrier) hogyan befolyasoljdk a
gyermekek fejlédését, és nem vennénk tudomast a ,visszahatasokrol”. Amikor kijelentjuk,
hogy a csaladi kdrnyezetet diadikus kapcsolatokra bontva és dinamikus szemléletben értel-
mezzUk, egyben azt is hangsulyozzuk, hogy a szUlé-gyermek kapcsolat egy dinamikus in-
teraktiv kapcsolat. Nemcsak a szUl6 nevel, teremti meg a felndvekedés kereteit és klimajat,
hanem a gyermek is befolyasolja a szUl6i életpalyat. Ahogy mar emlitettik, azaltal, hogy a
gyermek megszlletik, bizonyos korabban lehetségesnek tlind opciok (pl. kulféldi munka-
vallalas) valdszerltlenebbé, masok viszont redlis lehetdséggé valnak. Ezen tul megfigyel-
hetd, hogy a gyermekek problémas vagy problémamentes viselkedése érdemben hozza-
jarul a szUlék elégedettségehez, parkapcsolatuk minéségéhez (Greenfield - Marks 2006).
Az ,6sszekapcsolt életek” (,linked lives”) koncepcioja nem szoritkozhat a parkapcsolatban
él6k csaladi és munkaerdpiaci életpalyajanak illeszkedésére; a kohorszkutatas arra mutat
ra, hogy ez kiegészitendd a gyermeki és a szUléi (anyai, apai) életek dsszekapcsolasaval és
megszakitottsagaval.
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2. dbra: A Kohorsz '18 kutatas elméleti kereteinek sematikus dbraja

Intézmények,
ErOl0fEak; politikék Egymasba fon6do
Bedllitédasok, sziilgk életdtja életpalyak
(Par)kapcsolatok b (,linked lives”)

oo

Gyermek életutja

tarsadalom-
szerkezet J6lét,

Teljesitmény,
Magatartas

A (korai) gyermekkori kdrulményeknek a (fiatal) felnéttkori teljesitményekre, magatar-
tasra gyakorolt hatasat a fenti diszciplinak megkérddjelezhetetlentl elismerik. Kérdéses
azonban - és ebben a diszciplinakon belll és azok kdzott is vita van -, hogy a hatas tartos
vagy atmeneti, az életkor elérehaladtaval valtozatlan erdvel hat-e, ndvekszik-e vagy éppen
halvanyul, illetve milyen korilmények, szUldi magatartasok befolyasoljak leginkabb a gyer-
mek bioldgiai, kognitiv, pszichoszocidlis fejlédését, valamint a (fiatal) felnétt viselkedését,
teljesitményeit (McLeod - Almazan 2004; Liefboer 1999).

[tt kalon ki kell emelnlnk a reziliencia kutatasi teriletét, amely éppen azzal foglalkozik, hogy
milyen kordlmeények, cselekvések, esetleg beavatkozasok biztositjak, hogy a hatranyos ko-
rilmények kozott nevelkeddk kdzll is sokan sikerrel veszik majd az életpalyan a késébbi-
ekben megjelend akadalyokat. E kérdés vizsgalata kuldondsen szembetlind a pszichologiai
irodalomban (vo. Labadi - Poharnok 2016), ezt a késébbiekben részletesen targyaljuk majd.
Am az atipikus (reziliens) életpalya mdas diszciplindkban is megjelenik: Fassang és Raab
(2014) példaul arra hivja fel a figyelmet, hogy tdmegesen beazonosithatdak olyan felnétté
valasi életpalydk, amelyek ellentétesek a szUl6i életpalyakkal.

A szUl6i hatasok szisztematikus feltérképezése a kohorszvizsgalatok elengedhetetlen ele-
meét képezi, s a kordbbiakban azt kivantuk hangsulyozni, hogy a Kohorsz 18 vizsgalat meg-
hatarozo perspektivdja, hogy a szUléi hatast dinamikajaban kivanja tetten érni és nyomon
kdvetni. Azaz azt feltételezzlk, hogy a szUl&i hatasok - legyen szo akar a szUl8i eréforrasok-
rol, a nevelési stilusokrol, a nevelés intenzitasatol - idében valtoznak, az egyes fejlédési fa-
zisokban eltéré mértéklek lehetnek. E nézédpont teszi lehetdvé annak megragadasat, hogy
a gyermekkori és fiatal felndttkori teljesitményekben milyen mértékd szerepet jatszanak a
szUlék (Amato 2000; McLanahan - Sandefur 1996). Az intergeneracios perspektiva kon-
zekvens érvényesitése a demografia és a szocioldgia alapkérdéseinek elemzését, a felndtté
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valas, a csaladformalodas értelmezését (Barber et al. 2000; Buchmann - Kriesi 2011), a
tarsadalmi mobilitas kutatds klasszikus kérdéseinek (Bukodi et al. 2015) Ujfajta vizsgala-
tat is lehetdveé teszi. A szUl6i hatdasok meghatarozo szerepe a gyermek felndvekedésében
és fejlédésében megkérddjelezhetetlen, am az is tagadhatatlan, hogy a gyermek genetikai
kédjai, a temperamentuma kikerllhetetlen adottsagok, tovabba a gyermek fejlédése egy
adott torténeti idében, meghatarozott tarsadalomszerkezettel és intézményrendszerrel
bird tarsadalomban megy végbe.

Mivel kutatasi programunk nem az orvosi - egészséglgyi - megkdzelitést részesiti elény-
ben* nem lehet célunk az ide vonatkozd kutatdsi kérdéseknek megfelelé adatgyUjtés,
megis nyitva kivanjuk hagyni annak lehetdéségét, hogy a jovében, ha csak korlatozott mér-
tékben is, de orvosi-egészségligyi kérdéseket is elemezni lehessen majd. E kérdések a pszi-
choldgiai, demografiai kutatdasok szempontjabdl sem irrelevansak (vo. Mills - Tropf 2016).
Mégis, kutatasunk tarsadalomtudomanyi jellegl, a tarsadalmi adottsagok feltérképezését
kivanja kézéppontba allitani.

A kutatasnak ugyanakkor nem lehet célja a hazai tarsadalomszerkezet atfogo leirdsa, am
kikertlhetetlen a tarsadalomszerkezet és az intézmeényi felépitettség adekvat figyelembe-
vétele. A tarsadalomszerkezeti hatasokrol a korabbiakban attételesen mar szoltunk, hiszen
amikor azt talaljuk, hogy a szUléi eréforrasok (a jovedelmi helyzet, az anyagi téke, a kul-
turdlis téke, a kapcsolati téke) meghatdrozd szerepet jatszhatnak a gyermek fejlédéseé-
ben, akkor a tarsadalmi egyenldtlenségek hatasat érjik tetten. Amennyiben pedig ezek az
egyenlétlenségek ,szisztematikusan” befolyasoljak a gyermek fejlédését, a késdbbiekben
az intézményrendszerbe vald belépését és az abban vald részvételét, az intézményen be-
[Uli sikerességét, akkor elemzéseink mar a tarsadalmi egyenlétlienségek reprodukciojanak
megértésehez jarulnak hozza. Ide kapcsolddik a korabbiakban mar emlitett tarsadalmi mo-
bilitasi kérdéskor, illetve a reziliencia kértlményeinek vizsgalata is.

Az életpalyakutatas egyes képviseldi felvetik, hogy érdemes megkUldnbodztetni 6nalld élet-
palya-rezsimeket (Mayer 2001), amelyek a fejlett tarsadalmakban a tartosan eltérd intéz-
meényi berendezkedés kovetkeztében egyértelmdlen kuldnbdznek. A korai kisgyermekkor
elldtérendszerei, az oktatasi rendszerek, a munkaerépiac és a szocialis ellatas rendszerei Eu-
ropaban olyannyira kilénbdznek, hogy azok az életkor elérehaladtaval az egyének szamara
teljesen eltérd lehetdségeket kinalnak fel, illetve akadalyokat sorakoztathatnak fel (Mayer
2000).

Nem lehetetlen, am lehetdségeinket meghaladd vallalkozas atfogd tarsadalomszerkeze-
ti, illetve intézményrendszerbeli elemzésekre térekedni. Feladatunk ennél korlatozottabb:
a gyermekfejlédés, illetve a felndtté valas szempontjabdl relevans tarsadalomszerkezeti
aspektusokat, illetve intézményeket és szabalyozdkat kivanjuk figyelembe venni. Az intéz-
ményrendszer szerepét illetden elsédleges annak megértése, hogy milyen tényezék hata-
rozzak meg az intézmeényekbe vald bekerulést, az ellatdshoz vald hozzaférést. Ugyanennyi-
re [ényeges kérdés, hogy mennyire érvényeslinek a megfogalmazott hozzaférési alapelvek
(hatranyos helyzet, univerzalitas), és hogy az intézkedések és az intézmények mennyiben

4 Szadmos olyan szlletési kohorszkutatdst ismertnk, amelyek tuinyomadan a gyermekek egészségi dllapotat kovetik
nyomon.
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tudjdk elérni a céljaikat (vo. Haldsz 2016). Altaldnosan azt a kérdést kivanjuk feltenni, hogy
hazankban a joléti intézményrendszer mennyiben képes enyhiteni a szUléi erdforrasok
okozta egyenlétlenségeket.

A gyermekek felnevelkedése nem flggetlen az uralkodo kulturdlis mintaktdl, konkrétan a
gyermeknevelésrél, a csaladi viszonyokrol kialakult és uralkodo elképzelésektdl. A kulturdlis
mintak néha konkrét ,eléirdsokat” fogalmaznak meg, maskor pedig referenciaként mikod-
nek (Hagestad - Neugarten 1985). Hatasuk ritkan kézvetlen, de tagadhatatlan az is, hogy
befolyasoljak a gyermek nevelését, az életpadlya ,bejardsa soran” megtett valasztasokat
(Buchmann 1989). Ha csak korlatozott mértékben is, de a kohorszvizsgalatok érvényesnek
tekintik, hogy a szUl6k csaladrol, gyerekvallalasrol, gyereknevelésrdl alkotott elképzelései
tetten érhetdk a nevelési gyakorlatukban, és igy érdemben befolydsoljak a gyermek fej-
|6dését. Tovabba jo okunk van feltételezni, hogy a szUldk elképzelése, kulturadlis eréforra-
sai (tékeéi) és igényszintje egy olyan folyamatosan jelen 1évé kulturalis klimat teremtenek,
amely athagyomanyozodik a gyermekekre, és befolydsolni fogja az elérehaladasukat az is-
kolarendszerben, az iskolabdl a munkaerdpiacra vald atmenetben, és tetten érhetd a fiatal
felnéttek csaladformalddasi gyakorlataban is (Barber et al. 2000).

E bevezetdben kiemeltik azokat az elméleti megfontolasokat, amelyek a Magyar SzUletési
Kohorszvizsgalat kialakitdsa soran megkézelitésiink kereteit jeldlték ki, és segiteni kivan-
nak a kulonbozd diszciplinaris kérdések dsszehangolasaban. Nem hatarozzak meg tehat a
fejlédéspszicholodgiai, szocioldgiai, demografiai, kdzgazdasagi és tarsadalompolitikai kér-
déseket, hiszen azokat az egyes diszciplindakat meghatarozdé vitdk és elméleti kozelitések
alapjan lehet megfogalmazni. Ezek targyalasara és specifikdlasara a kdvetkezdkben kerl
sor. E rovid és szukségszerlen vazlatos elméleti bevezetd tehat a késdbbiekben targyalan-
do kérdésfelvetések kereteit hatarolja kordl.

2.3. KUTATASI TEMAK

A kutatas 6 célja az, hogy atfogod képet adjon a gyermekek magyarorszagi felndvekedéseé-
rél és az azt befolyasold tényezdkrél.

A gyermekek felndvekedésének komplex vizsgalata soran egyfeldl mérjik a felndvekedés
kil6nbdzd mutatdit. E kimeneti mutatok szamos terlletre terjednek ki, sszefoglaldan:

a fizikai fejlédés,

a kognitiv fejlédés,

a szocioemocionalis fejlédés,

aZ egeszséq,

ajollét,

a teljesitmény,

a mobilitas valtozoinak tekinthetdk.

A kutatas masik célja a felndvekedeés meghatarozdinak azonositasa €s hatasuk vizsgalata.
[lyen tényezdknek tekintheték a gyermek felndvekedésében:
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a csaladi és tarsas kérnyezeti (szocializacios) kordlmények,

a tarsadalmi kuldonbségek,

az intézményi ellatottsag,

az egészséqi allapot,

valamint a gyermeket neveld csalad tagjainak foglalkoztatasi helyzete és életmddja,
informacios ellatottsaga,

varakozasai és tervei.

A kutatasban a felndvekedés kildnbdzé szempontjainak vizsgalata soran (azok okait s 6sz-
szekapcsolddasat beleértve) a fenti életkdriimeényekben és teljesitményekben mutatkozo
kuldnbségekre koncentrald, azokat feltarni kivand megkdzelités tekinthetd domindansnak.

A kutatas interdiszciplinaris megkodzelitésmodjat megtartva, a vizsgalat elméleti elékészitési
munkait harom {6 tartalmi egységbe szerveztik:

- demografiai jellemzdk,
- egeészség és fejlédés,
- tarsadalmi hattér.

A kutatas elméleti hatterének aldbbiakban térténd bemutatasa soran tartalmilag e harmas
bontashoz igazodunk, jollehet tisztdban vagyunk vele, hogy e témak 6sszekapcsoldodnak,
atfedik egymast. A fenti harom kutatasi tertlethez kapcsolddo témakbol épllnek fel tehat
a kutatas kérddivei is, melyek hatterét egy-egy fejezetben, szakterlleti bontasban mutat-
juk be az aldbbiakban (Demografiai jellemzdk: 3. fejezet; Egészség és fejlédés: 4. fejezet;
Tarsadalmi hattér: 5. fejezet).

A potencidlis kutatasi tertletek és témak bdsége miatt a kutatasi témak meghatarozasakor
az elméleti és kutatasi el6zmények attekintd feltarasara és szelekcios elvek kialakitasara
volt szUkség. Ennek soran harom f6 szelekcios szempontot vettink figyelembe:

- A vizsgalatban szerepeljenek az emlitett kutatasi tertletek - demografia, szocioldgia,
egészseéq, pszicholdgia - fébb alapvaltozoi, hattérvaltozoi.

- A kutatasi témak szlkitésekor a Kohorsz 18 néhany specidlis modszertani jellegzetessé-
gét vettlk figyelembe. Ezek kdézUl nyilvanvaldan meghatarozo, hogy nagymintas kuta-
tasrol van szo, érdemes tehat elétérbe helyezni a csak a nagysagrend révén vizsgalhato
témakat. Fontos kihasznalni a longitudinalitdasban rejlé lehetdségeket is, ami az idében
jol vizsgalhato - avagy csak idében vizsgalhato - kérdéseket helyezi elétérbe. Meghata-
rozo volt a kutatads egyediségét képviseld varanddssag alatti adatgyljtés mint kutatasi
lehetdség figyelembe vétele és minél jobb kihasznaldsa. Ezzel a kutatas egyidejlileg a
magyar kohorszvizsgalati hagyomanyokhoz is kapcsolodik - ez is dontési szempont-
ként merUlt fel a kutatasi témak kivalasztasa soran.
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- A kivalasztott kutatasi témak relevancidja is elvink volt. Ez esetben nemcsak az szami-
tott, hogy melyek a nemzetkdzi szinten legnagyobb tudomanyos érdeklédésre szamito,
vagy épp leggazdagabb kutatasi elézménnyel bird témak, hanem az is, hogy vannak-e
kutatasi értelemben lefedetlen, informacidhianyos terlletek, amelyek feltarasara épp e
kutatas adna egyeduldlld lehetdséget. Mindemellett - tekintettel arra is, hogy az adat-
felvétel sikere az anyak valaszadasi hajlanddsagan, vagyis fenntartott érdeklddésén, be-
vonasan nyugszik - a célcsoportot leginkabb foglalkoztatd témak beemelése is fontos
szempontként jelent meg a szelekcid soran. Végul pedig tagadhatalan, hogy a kutatok
tudomanyos érdeklddése is érvényesult.

Mindezen megfontolasok alapjan a Kohorsz *18 elékészitése soran a fenti tartalmi keretben
az alabbi kiemelt kutatasi témakat fogalmaztuk meg:

Demografiai kérdések:

- A gyermekvallalds és -nevelés koriimeényei egyes kiemelt demografiai csoportokban.
- A gyermekvallalds és a partnerkapcsolati stabilitds dsszeflggései.
- A testvér vallalasat elérejelzd, segitd és hatraltato tényezdk.

Egészség és fejlddés:

- A varandodssag alatti egészségi allapot és egészség-magatartas hatasa a szllésre,
az egészségre, a magzat- és gyermekfejlédésre.

- A koraszulésre hato tényezdk vizsgalata.

- A reproduktiv egészség vizsgalata.

- Az anya pszicholdgiai jollétének hatasa a szllésre, a gyermek egészségére
és fejlédésére.

- A parkapcsolati szubjektiv jellemzdk hatdsa a gyermek egészségére, fejlédésére.

- A szUl6i banasmod hatdsai a gyermek egészségére, fejlédésére.

A tarsadalmi hattér hatasa:

- A szarmazasi egyenldtlenségek és ezek hatasai a gyermek egészségére, fejlédésére.
- Az élettervezés és a tervek bevalasat meghatarozo tényezdk.

- A kisgyermekes nék munkavallalasanak kortlményei és hatasai.

- Az egészséglgyi ellatorendszer hozzaférésének és igénybevételének kuldnbségei.

- A szocidlis ellatasok igénybevétele eltérd munkaszerzddési feltételek esetén.
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3. A MAGYAR SZULETESI KOHORSZVIZSGALAT
DEMOGRAFIAI KUTATASI KERDESEI

KAPITANY BALAZS - ROHR ADEL - SPEDER ZSOLT

3.1. MEGKOZELITESMOD
A DEMOGRAFIAI FOKUSZ SZEREPEI A KUTATASON BELUL

A Kohorsz *18 vizsgalat demografidhoz kapcsolodd kutatasi kérdéseinek, kérdésprogram-
janak értelmezéséhez eldljaroban szikseges felhivni a figyelmet arra, hogy a vizsgalatban
a demografiai jellegl adatok gyUjtésének és felhasznalasanak tdbb, egymastol [ényegesen
eltérd célja van.

Egyfeldl a kulonféle demografiai alapadatok (az anya, a gyermek és az apa esetében is)
szinte minden elemzésben hagyomanyos értelemben vett hattérvaltozokként funkcional-
nak. Ez a demografiai alapvaltozok alapvetd felhasznaldasi médja minden kutatasban. A de-
mografiai alapadatok ilyen célu begyljtésére és felhasznalasara akkor is sor kerllne, ha a
Magyar SzUletési Kohorszvizsgalatot nem a Népességtudomanyi Kutatdintézet - a demo-
grafiai kutatdsok magyarorszagi bazisintézmeénye - hajtana végre, és a vizsgalat pl. kizaro-
lagosan orvosi fokuszu lenne. A nemre, korra, csaladi allapotra stb. vonatkozo informaciokat
tehat értelemszerUen fel kellene venni, be kellene gydjteni.

Ehhez kapcsolddik azoknak az dsszetett, alapvetéen nem demografiai elemzéseknek a
helyzete, amelyekben a valaszaddk demogréfiai tulajdonsagai/viselkedései (vagy azok
egyes elemei) mas tématerlletek specidlis elemzéseinek (az egyik) magyarazo valtozoi
lesznek. Példaul annak az elsésorban fejlédési/oktatasi kérdésnek a vizsgalatdhoz, hogy
a csaladi kdrnyezet milyen hatassal van a gyermek késébbi iskolai eldmenetelére, szlkség
van egy demografiai blokkra, amely egyebek mellett tartalmazza a testvérek szamara, ko-
rara, nemeére vonatkozo informaciokat, hiszen ezek nélkll a csaladi hattér csak igen korla-
tozottan lenne feltérképezhetd. A demografiai fokusz adatallomanya reményeink szerint az
ilven jellegl kutatoi igényeket is korlatozas nélkul ki tudja majd szolgalni.

Terveink szerint a demografiai adatok intenziv felhasznalasaval készulnek majd tébb témakort
érinté, immar nemcsak részben, hanem nagyobbrészt a demografiai valtozdszettel dolgozo
elemzések is, kiemelten olyanok, amelyeket izlés szerint ,,csaldadszocioldgiai, csaldddemografiai”

VEROSZTA ZSUZSANNA (SZERK.) (2018): KUTATASI KONCEPCIO. KOHORSZ '18 MAGYAR SZULETES| KOHORSZVIZSGALAT.
KUTATASI JELENTESEK 100. KSH NEPESSEGTUDOMANY!I KUTATOINTEZET, BUDAPEST, 23-35.
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kutatasi témanak, elemzésnek is lehet nevezni. (llyennek tekinthetdk pl. a kisgyermekes nék
munkavallaldsa, vagy a csaladon bellli munkamegosztas kapcsan készuld elemzések.)

Az ilyen jellegl kutatasi kérdések kapcsan természetesen mar felmerilhetnek olyan kuta-
toi igények, amelyek kielégitésére az adatallomany nem lesz tokéletesen alkalmas. Példaul
- terjedelmi korlatok miatt - a védéndi adatgydjtési szakaszban nem kérdezzUk le a va-
randos/kisgyermekes anya kordbbi partnerkapcsolati vagy lakhatdsi torténetét. igy példaul
nincs arra vonatkozo adatunk, hogy a kérdezettnek a jelenlegi hanyadik tartos parkapcso-
lata/hdzassaga, vagy hogy midta vezet(nek) 6nallo, a szuldi haztol elkuldonild haztartast.
Pedig ezek az adatok egy esetleges csaladszocioldgiai vizsgalat esetén nyilvanvaldéan nem
lennének érdektelenek. Az ilyen hidnyossagok kapcsan elmondhato, hogy - ahogyan azt a
késdbbiekben kifejtjlik - vezérelvként arra torekedtink a kérdésprogram &sszeadllitdsakor,
hogy az elemzésekhez szikséges demografiai valtozok, adatok a tébbi - jelen kdtetben
bemutatott - demografiai kapcsolddasu kiemelt kutatasi kérdés szamara mar a védodndi
szakasz adatallomanyaban is rendelkezésre alljanak.

Harmadrészt az adatok segitségével készilnek majd szUk értelemben vett demografiai
elemzések az adatallomanybol. Ebbe a csoportba olyan elemzéseket soroltunk, amelyek
demografiai jelenségeket magyaraznak, demografiai folyamatokat prébalnak leirni, megér-
tetni, értelmezni. Ezek az elemzések természetesen részben olyanok is lehetnek, amelyek
esetén a magyarazo valtozok multidiszciplinaris jelleglek (pl. a kisgyermekes csaladokon
bellli csaladi munkamegosztas hatdsa a partnerkapcsolati stabilitasra), vagy amelyek alap-
vetéen demografiai jellegl valtozokkal probaljdk magyarazni a demografiai folyamatokat
(pl. a partnerkapcsolat hatasa a tovabbi gyermek vallalasara). Ezen demografiai csoportba
sorolhatok az esetleges csaladpolitikai, népesedéspolitikai alkalmazott vizsgalatok, elem-
zések is, amennyiben a vizsgalt kérdés az egyes szakpolitikai intézkedések demografiai fo-
lyamatra gyakorolt hatdsanak vizsgalata.

A DEMOGRAFIAI FOKUSZ ELMELETI KERETEI

A demografiai adatok kivalasztasakor figyelembe vehetjik azokat az interdiszciplinaris
elméleti kereteket, amelyekbe akar a teljes kutatasi program bedgyazhatd. llyen elméleti
keret lehet els@sorban az életpalya-megkdzelités ([life course], 1asd pl. Elder 1998; Levy
et al. 2005), kuldnos tekintettel az ezen belll sokszor hangsulyozott egymasba fonodo
életpalyadkra ([linked lives], 1asd pl. Settersten 2015); masodsorban a Bronfenbrenner-féle
Okoldgiai (fejlédési) modell ([ecological systems theory], 1asd pl. Bronfenbrenner 1979) és
a reziliencia-elmélet. Ezek az elméleti keretek gyakorlati szempontbdl is fogddzot, illetve
konkrét elvarasokat jelentettek a demografiai kérdésprogram kialakitasakor, a kérdések ko-
zOtti szelekcid esetében.

Példaul az egymasba fonddo életpalyak feldli megkdzelités szinte megkovetelte a vér sze-
rinti és a ,tarsadalmi apakra” vonatkozd adatok akar parhuzamos gyujtését is mar a va-
randos kortol kezdve. Hiszen ezen megkozelités elvi alapjait elfogadva nem igazan lehetne
értelmezni a gyermek fejlédését annak ismerete nélkll, hogy a szlikebb kdérnyezetét alkoto
szemeélyek életpalyaja mikor és milyen mértékben kapcsolddik 6ssze az dvével.
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Mig az életut-megkdzelités alapvetden nagyon jol illeszthetd a demografiai alapkutatasok
kérdésprogramjahoz, addig az angolszasz szuletési kohorszvizsgalatokban sokszor elmé-
leti keretként hasznalt ecological systems theory kevésbé. Utdbbi elmélet a gyermek fejlé-
désére vonatkozo tarsadalmi kornyezeti hatdasok komplex feltérképezését tekinti alapnak,
amely kihivast jelent a hagyomanyos demografusi megkodzelités szamara, mivel az a de-
mografiai jellegl ismérveket valamiféle alapvaltozoknak tekinti, amelyeket okkeresés ese-
tén sokszor elsédleges okoknak tart. Ez nemcsak valamiféle elvi kérdés, hanem nagyban
gyakorlati is, amelyet érdemes bemutatni egy példan keresztll. Empirikusan erételjesen
aldtamasztott az az dsszefliggés, hogy a koragyermekkori kdrnyezet nagyfoku instabilitasa
jellemzdéen és altaldban véve inkabb negativ hatadst gyakorol a gyermek késdbbi kognitiv
és egyeéb fejlddésére (Iasd Waldfogel - Brooks-Gunn 2010). A demografiai megkdzelités
ilyen esetben szinte adottnak tekinti, hogy ennek az 6sszefliggésnek a megértéséhez az
idedlis ,kiinduld” magyarazo valtozo, mondhatni az ,,ok”, demografiai vonatkozasu (az anya
partnerkapcsolati instabilitdsa), tehat ennek mérése az elsédleges. A tdbbi mintegy ennek
kdvetkezménye: a csaldadszerkezet instabilitdsanak hatasara a gyermek szemszdgébdl no-
vekszik a stressz, adaptacios kihivasok jelennek meg, a csaldd hatarai és a csaladi szerepek
és felelésségek elbizonytalanodnak, sokszor lakohely- és intézményvaltasra kerdl sor, és
mindez veszélyeztetheti a gyermek fejlédését (1asd Cooper et al. 2009; Fomby - Osborne
2017). Ugyanennek a jelenségnek valamely dkoldgiai jellegl megkodzelitését kdvetve azt
allapithatjuk meg, hogy az instabilitas ®nmagaban jelent fejlédési kockazatot a kisgyermek
szamara, és ennek a kdrnyezeti instabilitdsnak mintegy egyenrangul dimenzidja a lakokor-
nyezet instabilitdsa, az anya munkaba allasa, a csaladszerkezet valtozasa (pl. egy testvér
szUletése vagy egy egyuttéld nagyszuld haldla), vagy éppen az anya partnercseréje (1asd
Fomby - Mollborn 2017).

Ez egyfeldl elméleti vagy szakterlletek kdzotti megkodzelitésbeli kildnbségnek tlnik, ame-
lyek kozott meglehetdsen nehézkes objektiv mdédon igazsagot tenni. Nyilvan mindkét meg-
kdzelitésnek megvan a létjogosultsaga, empirikus relevancidja, és Ugy vélné az ember, hogy
kutatoi dontés, preferencia kérdése, hogy az adott dsszefliggést milyen elméleti keretbdl
probaljuk meg értelmezni. A gyakorlatban azonban mégis azt latjuk, hogy a fenti hivat-
kozdasok esetében azonos a két cikk elsd szerzdje, Paula Fomby, aki raadasul lényegében
ugyanakkor és ugyanarrdl a tarsadalmi 6sszefliggésrdl, ugyanugy szUletési kohorszvizs-
galat adatai alapjan publikalta a két cikkét. A kllénbség az alkalmazott elméleti keretek
mellett az eltérd adatbazisok hasznalata. A Fragile Families and Child Wellbeing Study ada-
tait hasznald cikkben Fomby és Osborne (2017) elméleti keretnek a klasszikus demografiai
esemeényeken alapuld oktulajdonitd elméleti keretet hasznalja. Az Early Childhood Longitu-
dinal Study adatbazisa alapjan irott Fomby-Mollborn-cikk (2017) ugyanakkor az 6kologiai
modellt hasznalja.

A fenti példa esetében feltételezhetd, hogy az adatbazisok adattartalma jelentdés mérték-
ben meghatarozza a hasznalhaté elméleti megkdzelitést. A Fragile Families and Child Well-
being Study (1998-t6l) adatbdzisa® a csalddszerkezetre, a csaldadszerkezet valtozasaira, az
apa és az anya demografiai viselkedésére vonatkozoan igen részletes adatokat tartalmaz.
Ezzel szemben az Early Childhood Longitudinal Study (2001-té1)™® adataibdl joval keveseb-

>Fragile Families and Child Wellbeing Study (FFCWS): https://fragilefamilies.princeton.edu/.
6 Early Childhood Longitudinal Study. Birth Cohort (ECLS-B): https://nces.ed.gov/ecls/birth.asp.

25


https://fragilefamilies.princeton.edu/
https://nces.ed.gov/ecls/birth.asp

KAPITANY BALAZS - ROHR ADEL - SPEDER ZSOLT

bet tudunk meg példaul a ktlonéld apak demografiai viselkedésérdl, ugyanakkor a kdltoze-
sek szamaban vagy a gyermek nem szUl6k altali gondozasanak éraszamaban bekdvetkezd
valtozasok jol mérheték ezen adatok alapjan.

Ezzel azt kivantuk bemutatni, hogy egy multidiszciplinaris kutatas elvi alapjai - még egy
olyan ,objektivnek”, tényalapunak tind kutatasi fokusz esetén is, mint a demografia - hat-
nak a kérdésprogramra, €s a most kialakitott kérdésprogram a késébbiekben majd - akar
évtizedek mulva is - visszahat arra, hogy az adott adatbazisbol milyen elméleti kereteket
hasznald empirikus elemzések szulethetnek.

A KERDESPROGRAM OSSZEALLITASANAK ELVEI

A vizsgalat kérdésprogramja alapvaltozokon tuli demografiai elemeinek &sszeallitasakor el-
sédlegesen a kovetkezd elveket tartottuk szem eldtt:

- A kutatds altaldnos elméleti keretei legyenek megfogalmazva (a részleteket lasd
korabban).

- A demografiai kérdéskordk tematikailag fedjék le a nemzetkdzi demografiai alapsur-
veyek termékenyseggel és parkapcsolatokkal kapcsolatos kérdéskoreit. Ebben az esetben
természetesen nem valtozészintl megfelelésrdl van szo, inkabb arrdl, hogy olyan teljes
kérdéskor nem maradjon ki a kohorszvizsgalat kérdésprogramjabdl, amely a nemzetkdzi
demografiai alapkutatasok sztenderd részét képezi. Ebbdl a szempontbdl elsdsorban a
Generations and Gender Survey-t (GGS)” és annak konceptudlis megalapozé szévegét
(Vikat et al. 2007) vettuk figyelembe, masodsorban a Fertility and Family Survey-t (FFS),®
harmadsorban a Population Policy Acceptance Study (PPAS)” kérdbiveit.

- Az adatbazis segitségével dtfogd modon vizsgalhatd legyen az altalunk kiemeltként ke-
zelt, egyértelmien demografiai jellegl kutatasi kérdéscsoport.

- A tobbi, a kutatdcsoport altal kiemeltként kezelt, de csak részben demografiai jellegl ku-
tatasi kérdés (I. a kdtet tobbi részében) esetében az adott kérdéskdr vizsgalatahoz szUk-
séges demografiai adatok az adatgyUjtés részét képezzék.

A fentieken felll még a kdvetkezdket vettlk figyelembe:

- A gyUjtott adatok fedjék at a referenciaként hasznalt kilféldi szuletési kohorszvizsgalatok
altal gyUjtott demografiai témakdroket.

- A kialakuld adatallomany lehetdség szerint majd nyujtson ésszehasonlitasi lehetdséget a
korabbi magyarorszagi kohorsz jellegll vizsgalatok demografiai adataival (elsésorban az
elézmeényként szolgald szuletési kohorszvizsgalat, az Orszagos Longitudinalis Gyermek-

7 A Generations and Gender Programme (GGP) nemzetkozi vizsgdlatsorozatban Magyarorszag a KSH NKI Elettink
forduldpontjai cimU panel vizsgalataval vesz részt. A részleteket lasd: www.demografia.hu/hu/ef

8 4sd: https://www.unece.org/pau/ffs/ffs.ntml

9 4sd: http://www.edac.eu/opinion_survey_desc.cfm?v_id=14
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ndvekedés-vizsgalatéval, I. Joubert - Gardos 1991; masodsorban a serdulékori gyermek-
vallaldsok longitudinalis vizsgalataéval, . Pongracz - S. Molnar 1994).

Természetesen - ahogyan a hasonld vizsgalatok esetén altaldban - az igények és a terep-
munka-lehetdségek kozott szinte athidalhatatlan ellentét feszilt, erre leginkabb a pilot-
vizsgalat kapcsan derult fény. Mig a kérddivet véleményezd kutatok szinte kivétel nelkul
boévitést javasoltak - demografiai jellegl kérdések esetén is -, a terepmunkat végzdk és a
valaszadok jelentés roviditési igénnyel 1éptek fel.2°

A kodvetkezdkben réviden bemutatjuk azokat a kizardlag vagy hangsulyosan demografiai
kutatasi kérdéseket, iranyokat, amelyek vizsgalatat el kivanjuk végezni a Kohorsz 18 kuta-
tasi program keretében. Fontos hangsulyozni, hogy a felsorolasban értelemszerlien keve-
rednek azok a vizsgalando témak, amelyek kapcsan mar az adatfelvétel korai szakaszaban
(akar a varandos adatfelvétel eredményei alapjan) remélhetlink eredményeket az olyan jel-
legl témakkal, amelyek kapcsan ténylegesen longitudinalis jellegl adatallomanyokra van
szUkség, igy elemzésUkre csak joval késébb kertlhet majd sor.

3.2. A GYERMEKVALLALAS ES -NEVELES KORULMENYEI EGYES KI-
EMELT DEMOGRAFIA| CSOPORTOKBAN

A Kohorsz "18 vizsgalat mintanagysaga lehetévé teszi a gyermekvallalasi kortlmények at-
fogd vizsgalatat egyes olyan szamszerlen kisebb aranyl, de demografiai szempontbdl
kiemelt jelentdségli csoportok korében, amely sokasagok vizsgalata korabban célzott,
specialis vizsgalatot igényelt.

A vizsgalat tervezésekor a gyermeket vallalok kdrében ilyen, valamilyen (tudomanyos, tar-
sadalompolitikai stb.) szempontbdl kiemelt jelentéségl demografiai csoportnak a kdvetke-
zOket tekintettuk:

a nagycsaladosok (a harmadik vagy tébbedik gyermekiket vallalok),

az egyeduldlld gyermekvallalok (az egylttéld férfi partner nélkdl gyermeket vallalod
anyak),

a fiatal korban gyermeket vallalok (a 20 éves korukig gyermeket vallalok - 8,7%),

a mozaikcsaladokban sziletett vagy felndvekvd gyermekek,

- az elsé gyermekiket idésebb korban vallalok (pl. a 35 év felett vallalt elsé gyermekek -
kb. 7% - és csaladjaik).

A fentiekben felsoroltak olyan csoportok, amelyek - nyilvan megfelelé definiciok alkalma-

zasaval - a vizsgalt populacidnak akkora részét tehetik ki, amely miatt mar 6nallo elemzésre
alkalmasak, ugyanakkor specialis jellemzéik miatt kildon elemzések elvégzése indokolt.

20 Minderrdl részletes dsszefoglaldt kozol a kutatds eldkészitd szakaszanak modszertani leirdsa (Veroszta 2018).
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Ezen kiemelt csoportok vizsgdlhatosagahoz az volt a fé elvaras a kérdésprogram kialaki-
tasakor, hogy az adott csoport jobb megismerése végett a kérddivbe (pontosabban vala-
melyik - nem feltétlendl, sét jellemzden nem a varandos - adatfelvételi hulldamaba) kerUljon
be elemzési csoportonként néhany specidlis, az adott csoport demografiai viselkedésének
megismerését célzo, jellemzden szubjektiv, vagy értékekre vonatkozo kérdés. Ezek, kiegé-
szUlve az altalanos valtozokkal, tdébb szempontbdl is ndvelik a kutatas tudomanyos értékét.

Egyfeldl dbnmagukban is érdekes és érvényes tarsadalmi jelenségekrdél lesziink képesek
olyan leird elemzéseket adni, amelyek hozzajarulnak a demografiai folyamatok pontosabb
megismeréséhez. Masodsorban ezen jelenségek a jovében magyarazoé valtozokként szol-
galhatnak a gyermekfejlédés szempontjabal.

Az egyes demografiailag lehatarolt csoportokat célzd elemzéseknek komoly hagyomanyuk
van mind a nemzetkdzi, mind a hazai demografidban. Példaul az egyik legelsé longitudinalis
demografiai vizsgalat (Princenton Fertility Study) kifejezetten a kétgyermekes parok koreé-
ben a harmadik gyermekek vallalasarol készult (pl. Westoff et al. 1963). Az egyszUlds csa-
|adokrol Elsa Ferri (1976), a fiatal korban gyermeket vallalokrol Kathleen E. Kiernan (1995,
1997) készitett klasszikus elemzést sziletési kohorszvizsgalatok adatai alapjan.

Magyarorszagon a Népességtudomanyi Kutatdintézetben a rendszervaltas kdrnyéki évek-
ben tdbb - részben longitudinalis jellegl - kutatads készUlt a gyermeket vallald csaladok
specialis demografiai viszonyok kdzott él6 csoportjairdl. Ezekre a célvizsgalatokra mi is ala-
pozhatunk, hiszen e kutatasok hipotéziseiket, eredményeiket tekintve el6zménynek, hivat-
kozasi és 6sszehasonlitasi alapnak tekinthetdk a kohorszvizsgalat szamara is. Rdadasul e
korabbi kutatasok esetén a célzott vizsgalatok alapsokasagat mindig a varandos ndk jelen-
tették, a mintakivalasztas és az adatgydjtés ekkor is a védéndi haldzat feladata volt. Tehat
ezek a vizsgalatok nemcsak a vizsgalandod kutatasi kérdésekben, hanem a terepmunkaval
kapcsolatos megoldasaikban is a kohorszvizsgalat el6zményeinek tekintheték.

llyen vizsgalat készult - kdzvetlenll a szuléskor a korhazban - a serdtlékori gyermekval-
lalasrol (1983), illetve - longitudinalis mddon, a szulés utan tiz évvel - a serdllékori gyer-
mekvallalas késdbbi kdvetkezményeirdl, mind a szulére, mind a gyermekre nézve (1993)
(6sszefoglaldan: Pongracz - S. Molnar 1994).

Az 1996-0s ,egyszUlds vizsgadlat” - amely sordn az alapsokasagba az akkoriban még joval
ritkdbb élettarsi kapcsolatot is beleszamitottak - szintén részben longitudinalis adatgydj-
tési designra épult. A mintakijeldlés a védoéndk segitségével még varandos korban tortént,
a szemeélyes kikérdezésre viszont mar szulést kdvetden - jellemzden a baba 6-9 hdnapos
kora korul - kerult sor, igy alaposan fel lehetett térképezni a szulés kdruli csaladi szerkezet-
valtozasokat (S. Molnar et al. 1998).

Az 1985-0s ,nagycsalados vizsgalat” az 1981-ben harmadik vagy tobbedik gyermekiket
szUlt nék korében tortént, akik a gyermek 4 éves koraban (1985-ben) valaszoltak. A terep-
munkat a védénok végezték (Pongracz - S. Molnar 1997).

A téma kapcsan elsdésorban magyar nyelvl publikaciok, féként kutatasi jelentések, részben
szakcikkek publikalasat tervezzik. A korabbi vizsgalatokkal vald megfeleltethetéség miatt
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a varandos adatfelvétel kapcsan a korabbi ,kiskorl anyak vizsgalatanak” eredmeényeivel
valo dsszevetés tlnik logikusnak, ezért a varandos kérddiv tervezésekor arra térekedtink,
hogy a kérdésprogramban minél tdbb kdzds pontot alakitsunk ki a két vizsgalat kozott.

A féléves adatfelvétel kialakitasakor arra térekedtlnk, hogy a nem hazas valaszaddk adatait
részben a korabbi hdzassagon kivili gyermekvallalas kutatds eredményeivel lehessen &sz-
szevetni, mig a nagycsalados elemzést a 2022-es adatfelvételi hulldm kapcsan tervezzik el-
végezni, a korabbi nagycsaldados vizsgalat eredményeivel dsszevetve. A tobbi kutatasi téma
esetében - konkrét elézményvizsgalat hianyaban - a népszamlalds, a mikrocenzus, illetve
a népmozgalmi regiszter adatai egészithetnék ki, ,keretezhetnék” a kohorszvizsgalatbdl
szarmazo eredmeényeket.

3.3. GYERMEKVALLALAS ES PARTNERKAPCSOLATI STABILITAS

A demografia klasszikus témaja, hogy a gyermekvallalas (Breitenbach 2013; Cox et al. 1999),
illetve annak kdvetkezményei (pl. az anya kilépése a munkapiacrol), vagy maguk a gyerme-
kek milyen hatdssal vannak a partnerkapcsolat mindségére és stabilitasara. Példaul mi lehet
az oka annak az empirikusan meggyézdéen alatamasztott eredménynek, hogy amennyiben
lany az elsészuldtt gyermek, joval nagyobb a valasi esély (Hamoudi - Nobles 2014)? Az
ilyen elemzések természetesen nem csak a hazassagban élékre szUkithetdk le, a partner-
kapcsolatok korébe tehat nemcsak a hazassagokat, hanem az élettarsi kapcsolatokat - ezek
esetleges felbontdsat, illetve hdzassagga alakulasat - is beleértjik (Lundberg - Rose 2003).
Az elemzések kimeneti valtozdja sem csak a partnerkapcsolati statusz valtozasa lehet, ha-
nem esetlegesen ,puhabb” valtozok is, mint példaul a partnerkapcsolattal valo elégedettség.

Ezek a kutatasi kérdések valojaban kdvetéses vizsgalatokkal kutathatok, és kuléndsen ki-
emelkeddek a szlletési kohorszvizsgalatok lehetéségei ezen a téren. Emiatt, bar egy ilyen
kutatasnak kodzvetlen konkrét hazai el6zménye nincs, a témat felvettlk a Kohorsz "18 kuta-
tas tervezett demografiai kutatasi kérdései kdzé. Kdzvetlen elézmeény hijan idébeli 6sszeha-
sonlitasra részben alkalmas eredmeényeket a 60-as évektdl dsszesen haromszor, évtizeden-
ként megismeételt hazai hazassagi longitudinalis vizsgalat (pl. Kamaras - Szukicsné Serfézé
2003; KSH 1983) eredményei szolgaltathatnak. Ezen vizsgalatok idején a hazassagkdtés és
a gyermekvallalas kdzott még lényegesen erdsebb korrelacid volt megfigyelhetd, és a vizs-
galat eredményeibdl adatbazis is rendelkezéstnkre all. A 10 éves kdvetési iddszak alapjan
pedig mar ezekre az adatbazisokra alapozva olyan eseménytdrténeti modellek allithatok
fel, amelyek dsszevethetdk lehetnek a Kohorsz *18 vizsgalat eredményeivel.

3.4. A TESTVER VALLALASAT ELOREJELZO,
SEGITO ES HATRALTATO TENYEZOK

A kérddiv tervezésekor fontos cél volt, hogy olyan adatbazist allitsunk 6ssze, amely segitsé-
gével kdzéptavon lehetségessé valik a tovabbi (2. és tobbedik) testvér vallalasat elérejelzé,
segitd és hatraltatd tényezdk feltardsa és elemzése.
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A hazai termékenységi magatartas szempontjabdl ugyanis kulcskérdés a korabban évti-
zedekig jellemzd kétgyermekes csaladmodell fellazuldsanak a vizsgalata. Amennyiben a
jelenlegi 17-18%-0s gyermektelenségi arany (amelynek névekedése a posztponement miatt
részben szinte térvényszerlnek tekinthetd) mellett az egygyermekesek ardnyais erételjesen
novekszik, akkor ennek kdvetkeztében - hidba nd a 3. és tobbedik gyermekek szlletésének
esélye - dssztarsadalmilag hosszu tavon is elérhetetlenné valik a tarsadalmi reprodukcio-
hoz szUkséges termékenységi szint (Kapitany - Spéder 2015). A szlletési kohorszvizsga-
lat a gyermektelenség terjedésének a vizsgalatat nem teszi lehetédveé, de arra tokéletesen
alkalmas, hogy segitségével megértsik az elsd paritasrol vald tovabblépést mint csaladi
dontést a mai magyar tarsadalomban. A potenciadlis magyarazo tényezék 6sszegyljtéséhez
igen jol hasznalhatd a masodik gyermek szlletését magyardazo hazai (Matysiak - Szalma
2014; Bartus et al. 2013; Drjenovszky 2009) és béséges nemzetkdzi szakirodalom (Kalmuss
- Brickner Namerow 1994; Kreyenfeld 2002; Gerster et al. 2007; Van Bavel - Nitsche 2013;
Kreyenfeld et al. 2017). Ugyanakkor ezek, néhany kivétellel, retrospektiv jellegl adatbaziso-
kat hasznalnak, és a longitudinalis megkozelitések is altalanos kohorszvizsgalatokra alapoz-
nak. Egy valoban kdvetéses, szUletési kohorszra alapozé megkdzelités nem csak ndvelné a
modellek magyarazo erejét, de részben modszertani Ujdonsagot is jelenthetne, amelybdl
kiindulva nemzetkdzi publikaciok is szllethetnének. Természetesen a kutatasi kérdés vizs-
galatanak komoly népesedéspolitikai relevancigja is van.

3.5. TERVEZETT/NEM TERVEZETT GYERMEKVALLALAS

A gyermekvallaldasi tervek felmérése az aktualis varandossagra vagy gyermeksziletésre
vonatkozoan tdébb tudomanyterlletet érint. A szakirodalom elkUldniti a tervezett gyerme-
keket, azaz azokat a gyermeksziletéseket, ahol a varandossag tervezett volt, és a vart id6-
ben kerllt ra sor; a nem szandékolt varanddssagot, ami a nem kivant terhességet jelenti
(ennek oka lehet a védekezés hidnya vagy a fogamzasgatlas sikertelensége); illetve a nem
tervezett varanddssagot. Utdbbinak két altipusat szokas elkuldniteni: a nem jol iddzitett
(mistimed) varanddssagot, amikor a szUldk a ténylegesnél dltaldban késébbre, vagy esetleg
kordbbra tették volna az idedlis id6pontot, illetve a ténylegesen nem tervezett (unplanned/
unintended) varandossagot (Santelli et al. 2003: 94).

A nem tervezett és nem szandékolt varanddssagnak a szakirodalom szerint szocialis, gaz-
dasagi és egészséglgyi hatasa van, befolyasolja a varandossag alatti anyai viselkedést, a
gyermek (fizikai és mentalis) fejlédését és a csalad alakulasat is (Kaufmann et al. 1997; Kost
et al. 1998; Joyce et al. 2000). A nemzetkdzi vizsgalatok altaldban elsésorban az édesanyat
kérdezik a varanddssag tervezettségérdl, és erre csak a gyermek sziletése utan kertl sor.
Eldzetes hipotézislnk szerint a gyermek szuletése felllirhatja a varanddssag alatti érzése-
ket, érzelmeket, kordbbi intencidkat, igy fontos, és egyben Uttord jellegl lenne mar a va-
randossag idején vizsgalni a gyermekvallalasi terveket, és ezt késdbb, a gyermek szlletése
utan kiegésziteni a kérdéssor megismeétlésével.

A jelenlegi varandossaggal kapcsolatos (nem jovébeli gyermekre vonatkozd vagy retros-
pektiv) intenciok mérése egyrészt olyan demografiai szempontbdl fontos kérdésekre ad-
hat valaszt, mint hogy Magyarorszagon mennyire tudatos a csaladtervezés, a gyermekek
milyen aranyban érkeznek korabban, megfeleld idében vagy késdbb a csaladokba, illetve
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egy nem vart terhességnek milyen hatasa van a parkapcsolatok alakuldsara vagy a késébbi
gyermekvallalasi tervekre, azok megvalosulasara.

3.6. EGYEB, A DEMOGRAFIAI FOKUSZHOZ SOROLT
KUTATASI KERDESEK

A kohorszvizsgalat keretében természetesen nem csak az elébb felsorolt demografiai ku-
tatasi kérdések vizsgalatara van lehetdség. A kérddiv tervezésekor felmerUlt sok mas, ,ma-
sodlagos fontossagu demografiai kutatasi kérdés” kdzul réviden - egy-egy bekezdésben
- kiemellUnk néhany témat.

A szlletési kohorszvizsgalat értelemszerlen altaldanos népesedéspolitikai hatasvizsgala-
tok elvégzésére nem alkalmas, hiszen az alapsokasagot kizarolag a mar a gyermekvallalas
mellett donték jelentik. Ennek ellenére a kdvetéses design lehetdséget biztosit arra, hogy
segitségével jobban megértstk az egyes csaladi tamogatasok termékenységre gyakorolt
hatasat vagy éppen hatastalansagat és hattértényezdit. A kdvetéses design segitségével
megallapithatd lesz majd, hogy ezek a tervek hogyan viszonyulnak a késébbi tényleges
gyakorlathoz, illetve hogyan befolyasoljak a tovabbi gyermek vallaldsardl szold dontéseket.
A kérdésprogram kialakitasakor arra torekedtlnk, hogy a fenti kérdések jelentds részben
megvalaszolhatok legyenek.

A roma kézésségek demografiai helyzetét, viselkedését nagy figyelem 6évezi, mert egyre
jelentésebb mértékben befolydsoljak hazank altaldnos népesedési folyamatait. Ugyanakkor
a 2003-as utolsé Kemény-féle vizsgalat ota (Kemény 2004; Janky 2007) kevés olyan tudo-
manyosan megalapozott kutatds, megbizhatd adatgyUjtés zajlik, amely valdban alkalmas
lehet arra, hogy atfogdan bemutassa a magyarorszagi ciganysag gyermekvallalasi maga-
tartasat, termékenységi jellemzdit. A témaval foglalkozd kutatasok jelentds része ugyanis
- értheté mdédon - vagy kvalitativ jellegl, vagy csak érintélegesen foglalkozik a termékeny-
ség kérdéskorével, esetleg teriletileg szelektalt mintan készult (Husz 2011).

A szlletési kohorszvizsgalat adatallomanya, a megfeleld mintavétel és a kell6képpen nagy
mintaelemszam segitségével reményeink szerint szllethet egy olyan altalanos helyzetleird
kutatasi jelentés, amely atfogdan mutatja be a gyermekvallaldsi magatartast, a gyermek-
vallalasi kdrulményeket a roma csaladokban. Ebben az egész orszagra vonatkozo adatokkal
Osszevetve mutathatok be a gyermeket vallaldé roma csaladok jellemzdéi: a termékenység
szintje, a gyermekvallas életuton bellli iddzitése, a gyermeket vallald csaladok tarsadalmi
és demografiai helyzete, vélekedései stb.

Célunk, hogy a szlletési kohorszvizsgalat kérdésprogramja lehetéséget biztositson majd a
demografia egyik klasszikus kérdésének, a sziiletéskori csalddszerkezetnek a gyermekfejl6-
dés kulonféle dimenzidira gyakorolt hatdsainak modern eszkdzokkel torténd vizsgalatara.
A szlletés koruli és azt kdvetd iddszak nem hagyomanyos csaladi, csaldddemografiai vi-
szonyainak a hatdsa a gyermek késdébbi életére (a fejlédésére, jollétére, iskolai sikeressegeé-
re stb.) egy olyan témakdr, amely létrejotte Ota foglalkoztatja a demografia tudomanyat,
természetesen allanddan Ujraértelmezve a ,nem hagyomanyos” fogalmat, és atértelmezve
a magyarazott valtozot is (amely eleinte pl. jellemz&en a csecsemdhalanddsag volt). Ezzel
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a kutatasi irdnnyal reményeink szerint kutatasunk illeszkedik majd a szlletési kohorszvizs-
galatok demografiai elemzésekben vald felhasznalasanak kurrens nemzetkdzi trendjeihez.
(A témakodrrel foglalkozik vezetd demografiai folyodiratokban, pl. a Millennium Cohort Stu-
dy (MCS) adatallomanyanak felhasznaldsaval Mariani et al. 2017; a The 1970 British Cohort
Study-t (BCS70) hasznalja Bernardi - Boertien 2016; a Fragile Families and Child Wellbeing
Study-t (FFCWS) hasznalja Bzostek - Berger 2017.)

Az apak csaldadon bellli szerepeinek vizsgalata az elmult idészakban erbteljesen felérté-
kel6dott, és ugrasszerlien nd a témahoz kapcsolodd publikaciok szama is. Magyarorsza-
gon ez a folyamat még kevésbé bontakozott ki. A kutatds soran az apak szerepének is
kiemelt figyelmet kivanunk szentelni. Ehhez a f6 adatforrasunk eleinte az anya lesz: téle
kérlink a bioldgiai apara, illetve amennyiben a bioldgiai apa személye nem egyezik a partner
szemeélyével, Ugy a partnerre vonatkozo informaciokat. Ez egyfeldl azért szikséges, hogy
atfogo képet kapjunk a kohorsz-gyermek csalddjanak szocio-demografiai helyzetérdl, mas-
felél pedig fontos, hogy rendelkezzink informacioval az apai bevonddasrol, annak prakti-
kus- (példaul gyermeknevelésben és haztartasi munkaban vald részvétel), érzelmi- (pél-
daul apa-gyermek kapcsolat, gyermekkel kapcsolatos érzések) és pszicholdgiai- (példaul
apa-szereppel kapcsolatos attitddodk és magabiztossag) oldalarol. A késébbi hulldamokban
ennek érdekében a partnertdl vald kdzvetlen adatgydjtést is tervezink. Az ausztral szlle-
tési kohorszvizsgalatban készult jelentések mintdjara (Baxter - Smart 2012; Baxter et al.
2012), vagy esetleg a két egymashoz kapcsolodd témat 6sszevonva (nem elkuldnitve a ,ha-
gyomanyos” és a ,nem hagyomanyos” apakat) tervezzik egy altalanos jelentés kiadasat
a magyarorszagi helyzetrél. Ez elsésorban leird jelleggel mutatna be az apak szerepét a
kisgyermekes csaladokban. A részletes jelentés publikaldsara ideadlis esetben az apara vo-
natkozo adatgyUjtések utan, azok adataira nagyban épitve kertlhetne sor.

A demografia egyik klasszikus és folyamatosan kutatott témaja a demografiai jelenségek
(gyermekszam, csaldadi viszonyok, gyermekvallalasi kor) generaciok kb6zotti atdorokitddeése.
A demografiai mintak generaciok kozotti atorokitése (1. Barber 2001; Stanfors - Scott 2013;
Liefbroer - Elzinga 2012; Beaujouan - Solaz 2016; Kolk 2014) nem csupan egy énmagaban
is érdekes jelenség, pontosabb megismerése a jelen demografiai folyamatainak (pl. a tarsa-
dalom gyermekszam szerinti polarizalddasanak, vagy a nagyon korai gyermekvallalasnak)
és a tarsadalom muUkodési rendszerének a megértéséhez is hozzasegit.

A kohorszvizsgalat - néhany kiegészitd visszatekintd kérdés feltételével, illetve a kdvetéses
iddszak partnerkapcsolati dinamikajanak a mérésével - lehetéséget biztosithat a gyorsan
(és idénként varatlan iranyba) valtozo hazai hazasodasi magatartas és a gyermekvallalas
kozotti 6sszefliggések pontosabb feltérképezésére. Ez a kutatasi kérdés is hatott a kérdés-
programra.

3.7. FORRASOK

Eletink fordulépontjai kutatds (KSH NKI)

Europai Termékenységi és Csaladvizsgalat (FFS)

Growing Up in Australia. The Longitudinal Study of Australian Children (LSAC) (Ausztralia)
Kérddiv a 18 évesnél fiatalabb korban szUlt nék vizsgalatahoz (KSH NKI)
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Kozvélemeény-kutatas népesedéspolitikai kérdésekrél (KSH NKI, 2011, 2016)
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4. EGESZSEG ES FEJLODES
FELTERKEPEZESENEK LEHETOSEGEI
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4.1. MEGKOZELITESMOD

A szlletési kohorszvizsgalatok ugyan jellemzéen mas-mas témakort helyeznek fokuszba,
az egészséggel kapcsolatos kérdések azonban valamennyi ismert esetben megkerulhetet-
lennek bizonyultak. A Kohorsz 18 vizsgalatban is kiemelked® fontossagu a (sziletendd)
gyvermekek egészségének feltérképezése, az egyes egeszségtényezdk és a szociodemo-
grafiai hattér kapcsolatanak elemzése. A gyermekegészség nyomon kdvetése el6tt (illetve
a késdbbiekben azzal parhuzamosan) azonban mindenképpen szikséges a szi/6i egészseég
vizsgalata is, ezért a varandos kérddivnek a jovenddbeli édesanyak egészségi allapotara,
egészség-magatartasara vonatkozo kérdéseket is nagy szamban kell tartalmaznia.

A Kohorsz 18 vizsgalat egészségulgyi kérdésblokkjanak, az altalanos gyakorlatnak megfe-
leléen, az aldabbi harom f6 témakdrt mindenképpen szlkséges tartalmaznia: az egészsegi
dllapot, az egészség-magatartas, illetve az egészseqgliqyi ellatdrendszer igénybevétele.

Emellett az egészség és fejlédés kérdésblokkba tartozénak tekintliink tobb ezzel dsszeflig-
g8 altémat, amelynek vizsgalatara fel kell készitenlnk a kutatas kérdoéivét. A(z elsd) gyer-
mekvallalds atlagos életkoranak kitolodasaval dsszefliggésben a fejlett orszagokban, igy
Magyarorszagon is, egyre nd a kllonféle asszisztalt reprodukcios eljarasok jelentdsége a
gyermekvallalasban. Ugyanakkor, noha nemzetkdzileg oriasi jelentéségli téma, itthon lé-
nyegében semmilyen adatunk, tudasunk nincs arrol, hogy kik, mikor és milyen eredmeény-
nyel fordulnak orvoshoz, amennyiben nem fogan meg a kivant gyermek. Marpedig ennek
mind a szlletésszamok alakulasaban, mind az egyének gyermekterveinek beteljestlésében
jelentds szerepe van. Szorosan kapcsolddva a demografiai fejezetben mar felvetett problé-
mMahoz, az egeészség és fejlddés szempontjabodl sem lehet megkerdlini azt a kérdést, hogy a
varandossag kezelését, a szUletendd gyermek fejlédését, a partnerkapcsolat mindségét, a
csalad sorsat mennyiben befolyasolja, hogy a csaladba érkezé gyermek tervezett volt-e. A
cél annak felmérése, hogy a Kohorsz '18 kutatas keretében sziletett gyermekek szllei ter-
vezték-e a varandossagot, és vettek-e igénybe orvosi segitséget a varanddssag eldsegiteé-

VEROSZTA ZSUZSANNA (SZERK.) (2018): KUTATASI KONCEPCIO. KOHORSZ '18 MAGYAR SZULETES| KOHORSZVIZSGALAT.
KUTATASI JELENTESEK 100. KSH NEPESSEGTUDOMANY!| KUTATOINTEZET, BUDAPEST, 37-52.
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sére. llletve amennyiben nem tervezték, ennek oka a ,,rossz id6zités” (a tervezettnél korabbi
vagy késébbi varanddssag), vagy a nem szandékolt teherbeesés volt-e.

Az egészséglgyi és fejlédeési kutatasi fokuszhoz kapcsoloddan - am tartalmaban, sét
modszertanaban is erésen elktldnithetd elemként - jelenik meg a kutatas kérddivében a
pszichologiai tényezdk mérése. Az erre vonatkozo koncepciot két, a Kohorsz *18 kutatas
el6készitése céljabdl irt pszichiatriai és pszicholdgiai fokuszu tanulmany alapozta meg
(Dome 2016; Labadi - Poharnok 2016). A peripartum depresszio preciz és részletes vizsga-
lata abban a formaban, ahogy azt Dr. Dome Péter javasolta, meghaladja a kutatas kereteit,
helyette a varandosok érzelmi-hangulati problémainak kérddives felmérése valdsul meg.
Dr. Labadi Beatrix és Dr. Poharnok Melinda el6készitd tanulmanyukban a kdvetkezd anyai
tényezdk varandossagkori felmérésére tettek javaslatot: mentalis egészség, varandossag-
gal kapcsolatos szorongas, reziliencia, tarsas tdmogatottsag, parkapcsolati elégedettség,
parkapcsolati konfliktusok és konfliktusmegoldasi modok, valamint a magzathoz fliz6dé
érzelmi kapcsolat. Ezen valtozok, bar mérdeszkdzeiket tekintve a javasoltaktol tébbnyire
eltéréen, a kutatas fokuszat képezik.

4.2. EGESZSEGI ALLAPOT

Az egészségi allapotra vonatkozdan tobbféle megkdzelités elfogadott. A hagyomanyos
biomedikalis modell szerint a betegségek meglétével vagy éppen hidnyaval lehet legin-
kabb jellemezni az egyén egészségét, de napjainkban mindinkabb eldtérbe kerll a funk-
ciondlis-adaptiv egészségmodell (Adany 201) is, amely szerint akkor egészséges valaki,
ha mindennapi tevékenységét, tarsadalmi funkcioit korlatozottsagtol, akadalyozottsagtol
flggetlendl el tudja végezni, be tudja tdlteni.

Az Egészséglgyi Vilagszervezet 1946-0s alapokmanyanak preambulumaban szerepld kdz-
ismert definicid szerint ,,Az egészség nem csupan a betegség hidnya, hanem a testi, lelki és
szocidlis jollét allapota” (WHO 1946). Ez egy pozitiv, holisztikus szemléletli meghatarozas,
ugyanakkor kissé idealisztikus és nehezen operacionalizalhato. Kétségtelen vivmanya azon-
ban, hogy mindenképpen tullép a laikus egészség-értelmezéseken.

A WHO 1984-ben Ujabb meghatarozast vezetett be: ,,Az egészség olyan fokon all, ameny-
nyire az egyének és kozossegek képesek dnmaguk kiteljesitésére és szlkségleteik kielégi-
tésére, valamint képesek megbirkdzni a kdrnyezet kihivasaival. Az egészség a mindennapi
élet forrdsa, nem az élet célja; ez egy pozitiv fogalom, amely a tarsadalmi és egyéni eréfor-
rasokat éppugy kiemeli, mint a fizikai képességeket” (WHO 1984).

Az U] definicid nem terjedt el annyira a kdztudatban, mint az 1946-0s valtozat, s tovabbra is
Ujabb és Ujabb elképzelések jelennek meg a szakirodalomban.

Larson szerint tovabbra is négy modell az uralkodd az egészség meghatarozasaban, s ezek
egymassal parhuzamosan léteznek (Larson 1999).

Az elsé a jol ismert medikalis modell, amely a betegségre koncentral, de némi finomitas itt is
tapasztalhato: nemcsak a betegségek, hanem a korlatozottsag/akadalyozottsdg hidnyaval is
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definidlhat6 az egészség. Vagyis érdemes figyelmet forditani a magyarban egy szoéval lefordit-
hatatlan, de az angolban két szoval kifejezett - ,disease”, illetve ,illness” - fogalmak kuldnbseé-
gére. A ,disease” a betegség objektiv leirdsa, azaz a test valamely funkciozavara, amelyet orvos
allapit meg; az ,illness” ezzel szemben az egyén szubjektiv észlelése a betegségrol. A ketté nem
minden esetben jelentkezik egylttesen: lehet, hogy valakinek vannak fizikalis tinetei, de ezeket
nem éli meg korlatozottsagként, hanem teljes életet képes élni, s egészségesnek érzi magat;
ugyanakkor az is elképzelhetd, hogy latszolag kimutathatatlan fizikai tlnetek esetén is lehet
valakinek betegségtudata (példaul szamos mentalis betegség esetén).

A medikalis modell természetesen leegyszerUsité elképzelés, amely a bioldgiai faktorokkal
szemben alulértékeli a tarsadalmi és gazdasagi tényezéket az egészség meghatarozasa-
ban, ugyanakkor kétségkivll jelentds mértékben hozzajarult az orvostudomany fejlédésé-
hez, az Ujabb és Ujabb betegségek gydgyithatdva tételéhez.

Larson masodik modellként a WHO elsé definiciojat emeli ki, amely ugyan sok szempontbol
tulhaladott, a holisztikus szemléletet azonban sikeresen meggydkereztette a kdztudatban,
s ezért elévulhetetlenek az érdemei.

Harmadikként a jollét-modellt emliti, amely szintén holisztikus alapokra, a test, a lélek és
a szellem egységére épit, s a medikalis modell kritikdjara alapozva a betegséget és az
egészséget nem egymas ellenpdlusaként, hanem parhuzamos dimenziokként értékeli. A
jollét-modell szerint az egészség belsd tapasztalds vagy érzés; a teljes, termékeny és krea-
tiv élet megélése (Goldsmith 1972, idézi Larson 1999), vagy az az erd és képesség, egyfajta
tartalék, amelynek segitségével urra lehet lenni a betegségeken. A magas szintd jollét ma-
gaban foglalja a fejlédést a funkcionalitdas magas szintje iranyaban, a sajat lehetdségeinkbe
vetett hitet és az optimista jovékeépet, illetve a teljes személyiség integralasat a mikoddeési
folyamatba (Neilson 1988, idézi Larson 1999). Sartorius szerint az egészség egy egyensulyi
allapot, amely megvaldsul mind az egyén személyiségén belll, mind pedig az egyén és a
tarsadalmi-fizikai kdrnyezet kozott. Ez azt jelenti, hogy betegségtiinetek ellenére is érez-
heti magat valaki egészségesnek, vagyis az egészség az emberi létezés egyik dimenzidja,
ami akkor is étezik, ha valakinek van valamilyen betegsége. Azaz a betegség létezése nem
hatarozza meg egyértelmUen az egészséget, bar természetesen hatassal van ra kisebb-na-
gyobb mértékben (Sartorius 2006).

Negyedik modellként a kdrnyezeti megkdzelitést mutatja be Larson. Eszerint a modell sze-
rint az egészség a fizikai és tarsadalmi kdrnyezethez vald adaptalddas, egy egyensulyi alla-
pot, amely mentes a tulzott fajdalomtol, a rossz kdzérzettdl és a korlatozottsagtol. Az irany-
zatnak szamos képviseldje van, s az altaluk megfogalmazott definiciok is meglehetdsen
széles spektrumon mozognak. Talcott Parsons példaul az egészséget Ugy hatarozta meg,
mint ,az egyén optimalis képessége a szocializacidjanak megfeleld szerepei és feladatai
elldtasahoz” (Parsons 1972: 117). Selye Janos stresszelmélete is ide kapcsolddik, & a kdrnye-
zeti stresszre adott inadaptiv reakciokban latja szamos betegség kialakulasanak okat (Selye
1965).

A jolléti és a kdérnyezeti modellek kdzott egyensulyoz a Meikirch-egészségmodell (Bircher
- Kuruvilla 2014). A modell ugy definidlja az egészséget, mint az egyén lehetdségei, az
életben felmerlé igények, illetve a tarsadalmi és gazdasagi determinansok kdzotti elére-
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mutato interakciokbdl fakado jollét allapotat. A modell szerint az egészségnek harom fé
Osszetevdje van: az egyéni tényezok (a szemeély 6roklott és szerzett tulajdonsagaibdl faka-
do lehetdségek és életigényei - ezek lehetnek testiek, lelkiek vagy kornyezetiek, amelyek
esetében a nem kielégitd egyéni valaszok vezethetnek a betegségekhez): az egészség tar-
sadalmi meghatarozo tényezdi; illetve a kdrnyezeti determinansok. Ezek a tényezék interak-
cidban allhatnak egymassal, és befolydsolhatjak az egyéni tényezdket is. Egészségrél akkor
beszélhetlink, amikor az egyén a bioldgiailag adott és élete soran szerzett lehetdségeivel
Ugy tudja kielégiteni az élet-kdvetelményeket, hogy az jollét érzésével parosul a szamara.
Ez a folyamat az egész életut soran ismétlddik, beagyazdodva a tarsadalmi és kdrnyezeti
tényezdk kdzé. A Meikirch-modell tehat egy komplex adaptiv rendszerként latja az egész-
séget. Elénye, hogy kompatibilis az egészségligyi ellatorendszerrel és a népegészséglgyi
torekvésekkel, biologiai és antropoldgiai alapokra épllve magaba foglalja a reziliencia,
a megbirkozasi képesség, az egyéni integritas és jollét, a képességek és a célok kodzotti
egyensuly terlletét, valamint figyelembe veszi a szomatikus, pszichés, szocidlis és szemio-
tikai dimenziokat.

A modell azonban bizonyos szempontbol korlatozott, elméleti meghatarozottsaga miatt
nehezen mérhetéek a komponensei, ehhez a jelenleg rendelkezésre allo eszkdzdk finomita-
sdra van szUkség, mind az egészségi allapot egyéni, illetve populdcios szinten térténd, mind
pedig a tarsadalmi-kérnyezeti hattérvaltozok mérésével kapcsolatosan.

Attekintve az eddigi vizsgdlatokat, a Kohorsz *18 kutatdsban a biomedikélis modell és a
funkcionalis adaptiv megkdzelités elegyét probaltuk alkalmazni. Ez azt jelenti, hogy a konk-
rét betegségek megléte/hianya képezi a kiinduldpontot, de a szubjektiv szempontokat is
figyelembe véve, a korlatozottsdgra/akadalyozottsagra is rakérdezink, illetve az egészségi
allapot generalizalt megkozelitését is figyelembe vesszik. Tekintettel a specialis témakorre,
vagyis, hogy alapvetden a szUletendd gyermekek kdvetése a cél, s az anyak egészsége en-
nek egyik hattértényezdje, kiemelt hangsulyt kap a reproduktiv egészség is.

4.3. EGESZSEG-MAGATARTAS

Az Egészséglgyi Vilagszervezet éves jelentése 2002-ben az egészség-magatartast helyez-
te a kdzéppontba, bemutatva, hogy a fejlett ipari orszagokban becslések szerint az 6sszes
betegségteher tébb mint 30 szazaléka a dohanyzas, az alkoholfogyasztas, a magas vérnyo-
mas, a magas koleszterinszint és az elhizas kdvetkezménye (WHO 2002).

Az egyik elsé jelentés dokumentum, amely felhivta a figyelmet az egészség-magatartas
fontossagara, a Marc Lalonde altal a kanadaiak egészségérdl szolo jelentés volt. A Lalonde
Riport hangsulyozta, hogy a korai haladlozas és a korlatozottsag csdkkenthetd a megeldzés
altal. Lalonde bevezette az egészségmezd-elméletet: az egészséget a bioldgiai, életmod-
beli és kdrnyezeti faktorok, illetve az egészséglgyi ellatas egyarant befolyasoljak, de eltérd
mértékben (Lalonde 1974).

A jelentés tudatositotta, hogy egészségink alakitasaért nagy részben mi magunk vagyunk
felelések, hiszen egészség-magatartasunk, karos vagy éppen hasznos életmodbeli szoka-
saink szamos betegség kialakuldsahoz vagy megelézéséhez jarulhatnak hozza. Az egész-
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ség-magatartas hatassal van a vezetd haldlokokra és a fébb megbetegedésekre, beleértve
a betegségek kialakulasat, illetve elérehaladasat, a kezelések hatékonysagat és az életmi-
néséget (Behrens et al. 2013; Fisher et al. 2011). Ma mar egyértelmUnek tldnik, hogy a legy-
gyakoribb betegségek jelentds része visszaszorithatd az egészség-magatartas megvaltoz-
tatasaval (Alwan et al. 2010).

A Lalonde-jelentés utani egyik legfontosabb egészségpolitikai dokumentum az Egészség-
Ugyi Vilagszervezet altal megfogalmazott Ottawa Charta (WHO 1986). Az egyezményben
az egészség pozitiv és holisztikus megkdzelitése kapott teret, s megalkottak az egészség
tarsadalmi modelljét, vagyis az egyéni életmod mellett felhivtak a figyelmet az egészség €s
a tarsadalmi-gazdasagi tényezok kdzotti kapcsolatra is.

Az életmddot kissé leszlkitve, az egészség-magatartas fogalmat hasznalva Gochman
mindazon magatartasi mintakat, cselekvéseket és szokasokat érti alatta, amelyek hozza-
jarulnak az egészség fenntartasahoz, helyredllitdsahoz vagy javitasahoz (Gochman 1997).

Becker Ugy definidlja az egészség-magatartast, mint az egészséglnk érdekében végrehaj-
tott cselekvéseket, amelyeket a tudas, az attitlidok, a gyakorlatok, a normak, az elérhetd
valasztasi lehetdségek, illetve az adott szituacié kontextusa befolyasol. Az egészség-maga-
tartas hozzajarulhat a jo egészség megdrzéséhez vagy fejlesztéséhez, ugyanakkor beteg-
ségekhez is vezethet (Becker 1974).

Kasl és Cobb (1966, idézi Glanz - Maddock 2002) az egészség-magatartas harom tipusat
kuloniti el: a preventiv magatartast, a betegség-magatartast, és a betegszerep-magatartast.
A preventiv egészség-magatartas magaban foglal minden olyan tevékenységet, amelynek
célja, hogy az 6nmagat egészségesnek tartd egyén megeldzze a betegségeket, egészség-
problémakat (példaul bukodsisak viselése kerékparozas kdzben). A betegség-magatartas
ezzel szemben az dnmagukat betegnek érzé egyének olyan tevékenységeit foglalja maga-
ban, amelyek célja a betegség pontos meghatarozasa, a gyogymod keresése. A betegsze-
rep-magatartas szintén a betegekhez kdtddik, de célja a betegségbdl valo felépilés (ide
tartozik példaul a kuldnbozd kezeléseken vald részvétel).

Az egészség-magatartast értelmezhetjik Ugy, mint egészséggel kapcsolatos, illetve mint
egészségre iranyuld magatartast (Glanz - Maddock 2002). Az elébbi dltaldban nem tuda-
tosan irdnyul az egészségre, de nem szandékolt kdvetkezményként az egészségi allapotra
is hatassal van, az utdbbi pedig minden esetben célzottan az egészség fenntartasat vagy
javitasat hivatott elésegiteni.

Az egészség-magatartasnak szamos megnyilvanulasi formaja lehet, mint az éngondosko-
das, az egészségugyi ellatorendszer hasznalata, a taplalkozasi szokasok, a szexuadlis maga-
tartas, a fuggdseéget okozd szerek hasznalata, vagy éppen a kockazatkeres® magatartas.

Az egészség-magatartas természetesen idében valtozo lehet, a valtozas azonban tdbbnyi-
re folyamatjellegl, és nem egy egyszeri, hirtelen eseményt jelent - bar van ra példa, hogy
valaki egyik naprol a masikra abbahagyja a dohanyzast -, sokkal gyakoribb, hogy aprobb
lépésenkeént zajlik a valtozas bevezetése. Kérdés az is, hogy a megvaltozott magatartasi
mod mennyire tartds, vagy mennyire varhato visszaesés. Ez utobbit a racionalis dontésel-
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meélet alapjan nagyban befolyasolja a cselekvés nettd hasznanak értékelése, azaz annak
figyelembevétele, hogy az eréfeszitéseket mennyire ellensulyozza a varhatd hozam.

A Kohorsz 18 kérddivében az elméleti modelleket, az egészség-fejezethez hasonloan, az
egészség-magatartassal kapcsolatos kérdések kialakitasakor is csak némiképp leegysze-
rdsitve tudjuk figyelembe venni. A témakorok kijeldlésénél a dohanyzasra és az alkohol-
fogyasztasra, illetve a testmozgasra és a taplalkozasra, valamint az ennek kdvetkeztében
kialakulo testtdmegindexre fokuszaltunk.

4.4. AZ EGESZSEGUGYI ELLATORENDSZER IGENYBEVETELE

Az egészséqi dllapot és az egészség-magatartas mellett a harmadik, a varandds kérddivben
érintendd, egészséghez kapcsolddo terllet az egészséquigyi ellatorendszer igénybevétele.
A mar emlitett Lalonde Riport (Lalonde 1974) ugyan az életmod, a genetika és a kdrnyezet
mellett csak a negyedik helyen emliti az egészséglgyi ellatas hatasat az egészségre (becs-
lése szerint 11%-ban tehetd feleldssé az egészségligyi rendszer az egészségi allapotért,
szemben az életmod 43, a genetika 27, illetve a kérnyezet 19%-0s részesedésével), azért
szerepe semmiképpen sem elhanyagolhatd. Ugyanakkor a harom vizsgalt terllet miatt ez
kapja a legkisebb hangsulyt, mivel az ellatorendszer igénybevétele a védéndi gondozasban
jol dokumentalt.

4.5. AZ ASSZISZTALT REPRODUKCIOS ELJARASOK DEMOGRAFIAI
JELENTOSEGE

A szlletési kohorszvizsgalat keretében lehetdség van annak feltérképezésére, hogy az
évente szlletett gyermekek szaman belll hanyan jottek vildgra valamilyen orvosi segitség
utan, melyek voltak a beavatkozas kortlményei.

Sokat kutatott és egyeldre nem tisztazott kérdés, hogy az asszisztalt reprodukcios eljara-
sok kovetkeztében fogant gyermekek szUletésének kortilményei, egészségi allapota, kogni-
tiv-intellektuadlis fejlédése eltér-e a természetes Uton fogant gyermekekétdl (Bay et al. 2014;
Kettner et al. 2015; Leslie et al. 2003). Kimutattak példaul, hogy e gyermekek atlagosan
kisebb sullyal szlletnek, és nagyobb a koraszilés kockazata. De mennyire magyarazha-
td ez az anyak magasabb atlagéletkoraval, illetve azzal, hogy esetikben gyakoribbak az
ikerszUletések, ami a koraszulés egyik f6 kockazati tényezéje? Az ezekre vald kontroll utan
a kuldnbség nem tlnik minden esetben mérvadonak (Ceelen et al. 2008; Kondapalli - Pe-
rales-Puchalt 2013).

A kohorszvizsgalat ezen tulmenden hosszu tavon is vizsgalhatna a nem természetes fo-
gantatas hatasat: mennyiben mas e gyermekek egészséglgyi helyzete, fejlédése? Azok a
szUlBk, akiknek gyermekterve csak nehezen valdsult meg, mennyiben nevelik mashogy a
gyermekUket?
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4.6. PSZICHOLOGIAI ASPEKTUS

A modern fejlédéselméletek szerint (pl. interakcios, tranzakcios és rendszerszemlélet(
megkozelités) a gyermek bioldgiai és tanult, szerzett készségei €s személyisége a kdrnye-
zettel kdlcsdnhatdsban formaljdk a gyermek fejlédését (Danis - Kalmar 2011). A Kohorsz
18 kutatas pszicholdgiai vetUletének elméleti kiinduldpontja az, hogy a gyermekek fejlé-
dését szamos proximalis €s disztalis bio-pszicho-szocialis tényezd befolyasolhatja pozitiv
(véddfaktorok) és negativ (rizikdfaktorok) irdnyba, és a gyermekek kilénbdzd mértékben
sérilékenyek (vulnerabilisek) vagy ellenalloak (reziliensek) a rizikofaktorokkal szemben. 1z-
galmas elméleti keretet jelenthet tovabba a differencialt érzékenység elmélet (differential
susceptibility theory) (Belsky 1997; Boyce - Ellis 2005), amely értelmében bizonyos egyé-
nek 6sszességében érzékenyebbek masoknal, vagyis a pozitiv és negativ kdrnyezeti hata-
sok is fokozott mértékben formaljak fejlddésiket. A nagy mintas longitudinalis elrendezés
egyedulalld lehetdséget teremt ezen bonyolult kdlcsdnhatasok vizsgalatara.

Az elsd kutatasi hulldmban a varanddsokat jellemzd, sziiletendd gyermekik fejlédésére po-
tencidlisan hatast gyakorld valtozokat fogjuk felmérni. A varanddssag lényegében fejlédési
krizis, amely lehetéséget ad az identitds Ujraszervezésére (Labossa - Tényi 2017). Leder-
man és Weis (2009, idézi Poharnok 2017) szerint a kdvetkezd pszichoszocidlis tényezdk
befolyasoljak, hogy milyen kimenettel zarul ez a folyamat: a varanddssag elfogadasa és az
alkalmazkodas a varandossaghoz; a szUldi szerep és az érkezd gyermekkel vald kapcsolat
kibontakozasa; a varandos anyjaval valo jelenlegi és multbéli kapcsolatdnak mindsége; a
varandos partnerével vald kapcsolatdanak hatasa a varandossaghoz vald alkalmazkodasra; a
szUléssel kapcsolatos tudas és a jozan mértékU felkészilés a szUlésre; a varandos elvarasai
azzal kapcsolatban, hogy a szllés alatt mennyire lesz képes megkUzdeni az dnértékelés el-
vesztésével kapcsolatos félelmeivel; és végil a varandos elvarasai azzal kapcsolatban, hogy
mennyire lesz képes megkizdeni a fajdalommal, a tehetetlenséggel, a kontrollvesztéstdl
valo félelemmel a szUlés alatt. Mindezen tényezdk hatassal lehetnek a varandos jollétére
és gyermekének fejlédésére. A varandos adatfelvétel révén lehetdségink lesz bepillantast
nyerni ebbe az izgalmas folyamatba.

A varandoéssaghoz vald alkalmazkodas kapcsan feltérképezzik a varandosok kontrollér-
zetét, mentalis egészségét és a varanddssaggal kapcsolatos szorongasat. A szUléi szerep
€s az anya-gyermek kapcsolat kibontakozasa kapcsan vizsgalni fogjuk az anya-magzat
kotddést és a szoptatast, és az apak szerepét illetd elképzeléseket. Felmérjuk tovabba a
partnerkapcsolat mindségét, a tarsas tamogatottsagot, a szlléssel kapcsolatos terveket
és a felkészulést, valamint a varanddssagot érintd tajékozodas gyakorisagat és forrasait.
A transzgeneracioés hatdsok vizsgalata tulmutat a Kohorsz 18 kutatas elsé felmérésének
lehetséges keretein.

A magzati fejlédés és jollét szempontjabol meghatarozd valtozo a varandds anya mentalis
egészsége, avagy az 6t jellemzd distressz, amelyet a kdvetkezd valtozok mentén kivanunk
megragadni: az altalanos szorongas, a varandéssaggal kapcsolatos szorongas, a depresz-
szio, valamint az orvos altal diagnosztizalt érzelmi-hangulati betegségek. A sulyos prenata-
lis depresszio eléforduldsi ardnya a nemzetkdzi adatok szerint 12,7% (Faludi - Dome 2016),
mig a varandossagkori szorongasproblémaké - a kulonb6zd kutatasok alapjan - 14-54%
kdzott van (Madhavanprabhakaran et al. 2015). A prenatalis depresszio és szorongas nem
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ritkan tarsulo, vagyis komorbid formaban jelentkezik (Andersson et al. 2006), amelyrél
azonban kevés szakirodalmi adat all rendelkezéstnkre. ElkUldnitési bizonytalansagukat jelzi
az is, hogy a prenatalis idészakban eldszeretettel alkalmazott Edinburgh Postnatal Depres-
sion Scale (Cox et al. 1987) népszerl depresszio-szUrdeszkdz, szorongasra vonatkozo téte-
leket is tartalmaz. A vizsgalati eredmények arra engednek kdvetkeztetni, hogy a varandds-
sagspecifikus szorongas az altalanos szorongastol és a depressziotdl is elkuldonlld jelenség
(Huizink et al. 2004), amely esetenként ezeknél erésebben és pontosabban josolja be a
késdbbi anyai és gyermeki kimeneteket (Bayrampour et al. 2016). A varanddssagkori dist-
ressz szUletend® gyermekre kifejtett negativ hatasat szamos kutatasi eredmény tdmasztja
ald (Bussiéres et al. 2015; Dunkel Schetter -Tanner 2012; Evans et al. 2007; Grigoriadis et al.
2013; Hollins 2007; Togher et al. 2017), melyek kdzUl hangsulyos a koraszilés és a kis szUle-
tési suly kockazatanak emelkedése, valamint az alacsonyabb szoptatasi arany. A varandos-
sagspecifikus szorongas, kildndsen a szuléstél vald félelem, dsszeflggést mutat a szlés
megélt fajdalmassagaval és a csaszarmetszés dnkéntes valasztasaval (Haines et al. 2012).
Az ALSPAC kohorszkutatas eredményei szerint a prenatalis szorongas kiemelkedd hatast
gyakorol a gyermek neurologiai fejlddésére és 4 éves kori érzelmi-viselkedéses problémaira
(Glover - O’Connor 2002; O’Connor et al. 2002). Bussieres és munkatarsai (2015) attekintd
tanulmanya alapjan azokban a kutatasokban, ahol varanddssagspecifikus stressz €s szo-
rongas révén mérték fel a prenatalis stressz gyermekre kifejtett hatasat, erésebb &ssze-
flggések kerlltek kimutatasra, mint azokban a vizsgalatokban, ahol vonasszintl valtozok,
negativ életesemények vagy természeti katasztréfaknak valo kitettség jelezték a stressz
meértékét. Bar a varanddssag kimenetét a kezeletlen pszichidtriai zavarok és egyes pszi-
chotrop gyogyszerek szedése egyarant befolyasolhatjak (Labossa - Tényi 2017), részletes
pszichodiagnosztikai és -farmakoldgiai felmérésre nincs lehetdség.

A szlletendd gyermek szempontjabol kdrnyezeti rizikd- vagy véddfaktorként elemezni fog-
juk a varandos kontrollérzetét és szlléssel kapcsolatos felkészulését, informacioszerzését. Az
ALSPAC eredményei szerint a szUléi belsé kontrollossag pozitiv gyermeki kimenetekkel jar
egyltt (Nowicki et al. 2017), és 6sszefligg a varandossaggal kapcsolatos informaciokereséssel
és a szoptatassal. Az informacioszerzés jelentéségét tobb kutatas is kiemeli: a szUl6 helyes
tuddsa a gyermekfejlédésrél negativ dsszefliggést mutat a szUléi stresszel, depresszidval,
szorongassal, gyermekbantalmazassal és a gyermek viselkedési problémaival (Reich 2005);
a varandossag alatt pedig a szUl6i ismeretanyag, az informacidval valo ellatottsag csdkkent-
heti a varandos rizikdmagatartasat (Esposito et al. 2015), és befolydsolja a szUlési kimenetet
(Morton et al. 2010).

A magzat- és gyermekfejlddeés egyik fontos motorja a sziléi banasmaod (parenting) €s a szi-
16-gyermek kapcsolat. Ha nincs jol mUkddd, pozitiv kapcsolat a szUlé és a gyermek kozott, ak-
kor veszteségek és hatranyok egész sora alakulhat ki a gyermekfejlédés soran, amely emoci-
onalis deprivaciohoz vezethet. Ez hosszU tavon a gyermek alacsony teljesitményét, nehezebb
szocializaciojat, kevésbé 6nalld életvitelét és alacsonyabb human tékével vald ellatottsagat
eredményezi (Amato - Fowler 2002; Bono et al. 2016; Ermisch 2008; Flouri et al. 2017; Gut-
man - Feinstein 2010; Williams et al. 2010). A szUl6i banasmod mar magzati korban elkezdé-
dik, a magzati kotédéssel és a varandossagi tudatos magatartassal, befektetésekkel (Glover -
Capron 2017). A Growing Up in Australia (Lucas et al. 2010) definicidjanak megfeleléen, szuli
banasmad alatt azon dsszetett és bonyolult szUléi viselkedési rendszert értjuk, amely jellemzi
a szUl6-gyermek napi szintl kapcsolatot, illetve azokat az elképzeléseket, attitiddket és ér-
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zéseket, amelyek alapjan ezek a napi szintl kapcsolatok mikddnek. Varandods korban a szUldi
banasmad vizsgalatanak fokuszaban értelemszerlen a szUldséggel kapcsolatos attitidok all-
nak majd, annak mind az affektiv (hogyan érez az anya a magzat irant), mind a kognitiv (mi-
lyen gondolatai, elképzelései és tervei vannak a megszUletendd gyermekével kapcsolatban),
mind a viselkedési (mit tesz, hogyan viselkedik az anya varandossaga alatt: taplalkozas, moz-
gas, életmod) dimenzioi. A tényleges szUld-gyermek kapcsolat, illetve a szUl8i nevelési stilus
kulcsfontossagu valtozoit a késébbi adatfelvételi hulldmokban kérdezzik le. Kutatasi eredmeé-
nyek alapjan feltételezhetjik, hogy mar a varanddssagkori sziléséggel kapcsolatos attitlidok,
elképzelések és tervek is hatast gyakorolnak a késébbi szuléi és gyermeki kimenetekre. Igy
példaul a szoptatassal kapcsolatos tervek dsszefliggenek a késdbbi tényleges szoptatassal
(Morton et al. 2010), a szabalyozassal kapcsolatos elképzelések pedig hatast gyakorolnak
az anyak depresszioval szembeni sérilékenységére, nehéz temperamentumu babdk esetén
(Muscat et al. 2014). A varandos szlletendd gyermekével kialakuldban 1évé kapcsolatanak
mindségét és intenzitasat az anya-magzat kdotédés pszicholdgiai konstruktumaval mérjuk fel.
Andrek, Hadhazi és Kekecs (2016) eredményei szerint a magzattal valod kdtddeés dsszeflggést
mutat a gesztacios korral és az anya csaladi allapotaval; Mako és Dedk (2014) a gesztacios
kor mellett a varanddssag tervezettségével és elfogadasaval, a prenatalis depresszioval és
szorongassal, valamint a parkapcsolati alkalmazkodassal fennalld egyUttjarast mutattak ki.
Longitudinadlis felmérések szerint a magzattal vald kotédés bejdsolja a posztnatalis kotddést
(Rossen et al. 2017) és a posztnatdlis anyai szenzitivitast (Maas et al. 2016).

Kornyezeti faktorként elemezni kivanjuk tovabba a varandds tarsas tamogatottsagat €s
parkapcsolatanak aktualis €s jovébeni mindségét. A tarsas tamogatottsag kuldndsen fontos
valtozo a fizikai és mentalis egészség szempontjabdl, a stresszel szembeni ellenalloképes-
ség novelése is a hatasa részét képezi (Ozbay et al. 2007). Ennek megfeleléen a varanddsok
tarsas tamogatottsaga és konfliktusai egyarant 6sszefliggést mutatnak a gyermek késéb-
bi fejléddésével (Collins et al. 1993) és a prenatalis depresszid mértékével (Westdahl et al.
2007). A tarsas tamogatas komplex hatasara hivja fel a figyelmet Emmott és Mace (2015)
eredménye mely szerint a MCS kutatasban résztvevd anyak szoptatasi hajlanddsagat ndvel-
te, hogyha kétszll6s haztartasban éltek (az egyedlalld anyak kevésbé szandékoztak szop-
tatni), azonban a partnertdl és nagyszuldktdl kapott praktikus tdmogatas nagyobb mértéke
kordbbi elvalasztast valoszinUsitett.

A szocioldgiai kérdésblokkban a varandds szubjektiven megélt tdmogatottsaga mellett
a kapcsolati haldozata nagysaga és financidlis tamogatottsaga is felmérésre kerul. A par-
kapcsolatban €16 varanddsok esetében nyilvanvalo jelentdséggel bir a kapcsolat formaja,
mindsége és tartossaga. Az elkdtelezett és boldog parkapcsolat, kildndsen a hazassag,
Osszefliggést mutat a szubjektiv jolléttel (Dush - Amato 2005). A szUl6k parkapcsolata és
esetleges valasa pedig jelentds hatassal van gyermekik jollétére (Amato 2010). Az ALSPAC
kutatas tanulsdga szerint a varanddéssagkori szUl6i konfliktusok és a depresszid egymassal
Osszefliggést mutato, és a gyermek késdébbi fejlédését egymastol fliggetlendl is meghata-
rozo valtozok (Hanington et al. 2012). A Kohorsz "18 kutatasban visszatérd témaként a part-
nerkapcsolat jellegzetességeit a kapcsolattal valo elégedettség, az elkdtelezddés mértéke
és a pozitiv és negativ parkapcsolati interakciok gyakorisdga mentén mérjik majd fel.

A lehetéségekhez mérten vizsgalni tervezzUk tovabba a kutatas soran az apai bevonodas
kulonféle aspektusait, hiszen az apa gyermeknevelésbe vald praktikus és érzelmi involvalt-
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sdaga nagy jelentdéséggel bir gyermeke fejlédése szempontjabdl. A brit kohorszkutatasok
szamtalan kiindulopontot szolgaltatnak ehhez a témahoz. Egyfeldl megallapitast nyert,
hogy a bioldgiai apa gyermekkori hianya kedvezdétlenebb érzelmi-viselkedéses kimenetek-
hez vezet: az ALSPAC adatainak tanulsaga szerint az apa els6 6t életév soran bekdvetke-
z6 hidnya noveli a serdtlékori depresszid kockazatat (Culpin et al. 2013), és a vér szerinti
apa gyermekkori tavozasa a MCS résztvevdi esetén is hatranyokhoz vezetett (Fitzsimons
- Villadsen 2018), ndvelte az internalizacios és externalizacios problémak valdszinlségét.
Mindkét kutatas felhivja a figyelmet a szocio-demografiai és szocio-6kondmiai valtozok,
valamint a gyermek nemének jelentéségére. Egy masik kutatasi szempont lehet a mosto-
haapak hatasanak vizsgalata: azokban a csalddokban, ahol az anya partnereként nem a bio-
|6giai apa volt jelen, mind a mostohaapa, mind a vér szerinti anya kevesebb tevékenységet
végzett a gyermekkel, és részben ennek eredményeként a gyermekek iskolai teljesitménye
és viselkedése is kedvezo6tlenebb volt, mint a hagyomanyos, bioldgiai apaval kiegészUlt csa-
|ladokban (Emmott - Mace 2014). Azon csaladok esetén, ahol a bioldgiai apa a csalad része
volt, a gyermek késdbbi adaptiv viselkedése szempontjabdl a korai apa-gyermek kapcsolat
és az apasaggal kapcsolatos érzések és vélekedések (Opondo et al. 2016), valamint a szUldi
banasmaoddal kapcsolatos pozitiv vélekedések és a kreativ jatéktevékenység gyakorisaga
(Kroll et al. 2016) bizonyultak relevansnak. Vagyis, inkabb az apai bevonddas pszicholdgia
szinezete, semmint az apa gyermekgondozasi tevékenységekben valo részvétele hatarozta
meg a gyermekek késébbi jollétét. Természetesen az apai bevonddast szamos hattérvaltozo
befolyasolhatja, igy példaul kiemelt jelentéséggel bir az apa hangulati dllapota. Ramchan-
dani és munkatarsai (2008) eredménye szerint a kora-gyermekkori apai depresszid ndvelia
gyermekek kisgyermekkori érzelmi-és viselkedésproblémainak, valamint hétéves-kori pszi-
chidtriai problémainak esélyét.

Hipotézisink szerint a varanddssagkori distressz, a kontrollérzet, a tarsas tdmogatottsag,
a parkapcsolati mindség, a magzattal kialakitott kapcsolat és a szlléséggel kapcsolatos
tervek és elképzelések egymassal kdlcsdnhatasban josoljak be a késébbi anyai €s gyermeki
kimeneteket (igy példaul a kis szUletési sulyt, a koraszulést, a gyermekfejlédést, a posztna-
talis anyai distresszt, a szoptatast, a szUl6i banasmaodot). Mindezek elemzése céljabdl, a Ko-
horsz 18 késébbi kutatasi hulldmai pszicholdgiai moduljanak fokuszaban a gyermekek fej-
|6désének atfogd felmérése all majd, kiegészitve a relevans szUl6i valtozokkal, mint az anyai
és apai mentalis egészség, az atélt negativ életesemények, a parkapcsolat mindsége és a
szUl6i bandasmad jellegzetességei. A gyermekfejlédést illetden, a féléves adatfelvételkor a
temperamentumot és bizonyos viselkedésszabalyozasi jellegzetességeket, a totyogo- és
kisgyermekkori szakaszokban pedig a kognitiv, érzelmi és szocidlis fejlédés jellemzéit ter-
vezzUk felmérni. Hosszutavu célkitlizésunk tovabba, hogy azonositsuk a reziliensnek bizo-
nyuld gyermekek csoportjat (azon személyeket, akik a rizikdtényezdk ellenére is megfeleld
fejlédést mutatnak), illetve az olyan valtozokat, amelyek tdmogatjak a rezilienciat, és alapot
szolgaltathatnak a magyarorszagi intervencios programok kidolgozasahoz.

A longitudindlis elemzés megalapozasa mellett az elsd kutatasi szakasz célja a felmért
valtozok kapcsolatanak keresztmetszeti vizsgalata, a relevans demografiai és szociologiai
Osszefliggések feltarasa, valamint hozzavetdleges epidemioldgiai adatok szolgaltatdsa a
magyarorszagi varandosok pszicholdgiai problémaira vonatkozoan. A késébbi kutatasi sza-
kaszok szintlgy lehetdséget teremtenek izgalmas keresztmetszeti elemzésekre, igy példaul
a tipikus és atipikus gyermekfejlédés mutatdinak reprezentativ mintan térténd leirasara.
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A varanddssagkori pszicholdgiai valtozok tulnyomo részérdl énkitdltds skalak révén gydj-
tunk informaciot. A kutatds modszertanarol és az alkalmazott kérddivekrdl a kutatas eld-
készitd szakaszanak modszertani lefrasa (Veroszta 2018) és annak melléklete (A varandods
adatfelvételi szakasz kutatasi kérddivei) tartalmaznak bévebb informaciot.

4.7. FORRASOK

Avon Longitudinal Study of Parents and Children (ALSPAC) (Egyesult Kiralysag)
Norwegian Mother and Child Cohort Study (MoBa) (Norvégia)

Life Study (Egyesult Kiralysag)

Growing Up in Ireland. National Longitudinal Study of Children (GUI) (Irorszag)
West-Australian Pregnancy Cohort Study (Raine) (Ausztralia)

Growing Up in Australia. The Longitudinal Study of Australian Children (LSAC) (Ausztralia)
Growing Up in New-Zealand (Uj-Zéland)

Etude longitudinale francaise depuis I'enfance (ELFE) (Franciaorszag)

Born in Bradford (BiB) (Egyesult Kiradlysag)

Millennium Cohort Study (MCS) (Egyesult Kiralysag)

Danish National Birth Cohort (DNBC) (Dania)

Eurdpai lakossagi egészségfelmérés (ELEF2009, ELEF2014) (Eurdpai Unid)

Orszagos lakossagi egészségfelmérések (OLEF2000, OLEF2003) (Magyarorszag)

Listening to Mothers (Amerikai Egyesult Allamok)
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5. A TARSADALMI HATTER VIZSGALATI
LEHETOSEGEI SZULETESI KOHORSZKUTATASBAN

HALASZ ANITA - VEROSZTA ZSUZSANNA

5.1. MEGKOZELITESMOD

Az aldbbiakban a kohorszkutatas kérddivébe beemelt valtozok elméleti megalapozasa
soran szamba vesszik a kutatas soran felvallalt vizsgalando szocioldgiai és kdzgazdasagi
problémakat, mikdzben azokra a valtozécsoportokra is tekintettel kell lenntnk, amelyek a
kutatas mas - demografiai vagy egészségugyi - tartalmi blokkjaihoz biztositanak bemeneti
adatokat, ennélfogva a kérddivbe vald beemelésik szintén indokolt.

A Kohorsz '18 kutatas kérddivének tarsadalomtudomanyi blokkjahoz kapcsolddo témak le-
hataroldasakor tobb forrasra tdmaszkodtunk. Egyfelél a szlletési kohorszvizsgalatok nem-
zetkdzi gyakorlatai jelentettek alapot. Ez esetben nem a kérddivek valtozokészletébdl in-
dultunk ki, hanem - mivel a lehatarolas elméleti megalapozasara toérekedtiink - a kutatasok
publikacios kimenetének attanulmanyozasaval azonositottuk a fébb tarsadalomtudoma-
nyi témakat és kutatdsi kérdéseket. E kutatasokban nyilvan nem feltétlentl a szocioldgiai/
kdzgazdasagtudomanyi fokusz dominal. Szamos esetben az egészséglgyi, szocializacios,
integracios, fejlédési stb. kérdések allnak a szlletési kohorszkutatasok kdzéppontjaban, és
a publikacios kimenetUk is ez iranyba mutat. Ennek kdvetkeztében egy masik iranybdl, a
szociologia és kdzgazdasagtudomany aktualis kérdései feldl is meg kellett kdzelitenlnk a
hazai kohorszkutatas tartalmi elemeit. A lehatdrolds soran mindemellett a longitudinalis
kutatasbol adodo iddbeliség szempontjait is figyelembe kellett vennink. Ennek megfele-
|6en eldtérbe helyeztik azokat a témakat és kutatasi kérdéseket, amelyek vizsgalatdhoz a
kutatasi modszer kildndsen nagy mértékben - ha nem kizarélagosan - tudja biztositani a
megfeleld feltételeket. Mindemellett természetesen a keresztmetszeti vizsgalatok jelentd-
ségét is szamba vettik.

Atfogdan elmondhatd, hogy a kohorszkutatds szocioldgiai fékusza esetében a tdrsadalmi
egyenldtlenségek definidlhatok altalanos problémakeretként. (E tekintetben egyébként a
kutatasi program a brit Millennium Cohort Study elméleti hatteréhez kapcsolhato legin-
kabb, szemben az alapvetden a fejlédésre (ELFE), egészséglgyre (NCBI), szocializaciora
(LSAC) vagy épp az életmodra fokuszald (BiB) vizsgalatokkal.)

VEROSZTA ZSUZSANNA (SZERK.) (2018): KUTATASI KONCEPCIO. KOHORSZ '18 MAGYAR SZULETES| KOHORSZVIZSGALAT.
KUTATASI JELENTESEK 100. KSH NEPESSEGTUDOMANY!I KUTATOINTEZET, BUDAPEST, 53-66.
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A Kohorsz "18 kutatas szociologiai kérdésblokkja a tarsadalmi egyenlétlenségek tag korén
belll mindezek megnyilvanulasait, 6sszekapcsolodasait €s hatasait (atorokitéset) vizsgalja.
Jollehet a vizsgalat a varandds szakasztol indul, ezaltal az ahhoz kapcsolddo témak és hi-
potézisek konkrétabban jelennek meg a koncepcio tervezésekor, a tarsadalmi hattér modul
esetében kuldndsen fontos a hosszabb tavu kutatodi szemléletmod érvényesitése. A szo-
ciologiai kutatasi modul alapvetd kérdése az, hogy a kora gyermekkor idészakaban miben
mutatkoznak meg és milyen kdzvetett, avagy kdzvetlen mechanizmusokon keresztul mu-
koédnek (6roklédnek at, avagy hogyan kompenzalddnak) a tarsadalmi egyenlétlenségek. A
tarsadalmi hattér szerepének vizsgalata ennek megfeleléen gyakran nagyon hosszu kdve-
tési idét igényel, am a megalapozasara a longitudinalis kutatas kezdetétdl tekintettel kell
lenni.

Mindemellett a tarsadalomtudomanyi megkdzelitésmodon belll k6zgazdasagtudomanyi
szempontbdl ugyancsak fontos kérdés, hogy milyen kdzpolitikai eszkdzdkkel, hogyan ala-
kithatok a fenti folyamatok, a jelenlegi magyarorszagi kdzpolitikai beavatkozasok milyen
hatassal vannak a gyermekek fejlédésére, és milyen Uj javaslatokat alakithatunk ki a gyer-
meki fejlédés jellemzdinek pontosabb megismerésével. A Kohorsz 18 kutatas kdzgazdasagi
fokuszanak a teljes idészakan ativeld célja, hogy pontosabb képet kapjunk arrdl, hogy a
csaladok, haztartasok jovedelmi és munkaerdpiaci helyzete milyen csatornakon keresztul,
mekkora mértékben befolydsolja a gyermekek fejlédését, és ezt hogyan tudjak befolyasolni
az allami szakpolitikak. A hatdsok varhato csatornai életkoronként eltéréek, és a kisgyerme-
kek ndvekedésével egyre szélesebbé valik a vizsgalatba vonhatd szakpolitikak koére (Wald-
fogel 2004; Waldfogel - Washbrook 2011; Albert 2014).

5.2. SZARMAZASI EGYENLOTLENSEGEK

A kutatds szocioldgiai blokkjanak kozéppontjaban a tarsadalmi egyenlétlenségek allnak.
Ennek érdekében a tarsadalmi egyenldtlenségek azonositdsdra és hatasuk vizsgalatara
alkalmas kérdéssor kidolgozasa a cél. Mindkét szempont - maguk az egyenlétlenségek,
illetve tarsadalmi hatasuk (atorokitéstk) - szamos elméleti nézdpontbdl és empirikus irany-
bol kdzelithetd meg. A szlletési kohorszkutatas esetében a tarsadalmi egyenlétlenségek
voltaképpen a szarmazast jelentik (hiszen az anyai varandossagtol kovetjik a gyermeket),
melynek azonositdsaban a csaladi tokeellatottsag, foglalkoztatasi helyzet és a tarsadalmi
statusz kildonbdzé méréseire tudunk tdmaszkodni. Nyilvan nem térekszink Uj rétegzddés-
kutatas lebonyolitasara, de a kohorszkutatason belll az egyenldtlenségek leirasahoz, ill. ke-
sébb majd a magyarazo célu elemzésekhez a rétegzédés- és mobilitaskutatasban bevett
valtozoszettekbdl tudunk valogatni. Ezek szUkségesek a magyardzo szerepet betdltd csala-
di szocialis hattérindex megalkotasahoz is. Az egyenlétlenség mérése soran figyelembe kell
vennUnk azt is, hogy a korai kutatasi szakaszokban alapvetéen a leird jelleg dominal majd,
de a kérddivet a kutatas késdbbi, mobilitasi és reprodukcios vizsgalataira hosszuy tavon is
fel kell készitentnk. Ennek soran figyelembe kell vennink azt a szempontot is, hogy a szar-
mazasi egyenlétlenségek és féként a mobilitds méréséhez az intézményesiltség - adott
esetben egy hosszabb iskolai életut - elégséges mértékérdl kell adattal rendelkeznink.

A szarmazasi egyenldtlenségek méréséhez két iranybdl kozelitink - ez esetliinkben egy
integralt (komplex), de azért elsdsorban vertikalis orientacioju vizsgalatra alkalmas meg-
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kdzelitést jelentene (Rébert 2015). Egyfeldl a (szildi) foglalkozas alapu kilénbségeket (Hu-
szar 2013), masfeldl a szUlOk kuldnbbdzd t6kefajtakkal valo ellatottsagat vizsgalna a kérddiv
szociologiai blokkja. Ezzel a szarmazasi hattér mérése valtozokészletét tekintve lényegében
a Savage és munkatarsai altal kidolgozott osztalykutatasi sémahoz illeszkedik (Savage et al.
2013), noha mddszertanaban és feldolgozasi modszerében nem kdveti az ott kidolgozott
kutatasi dizajnt. Osztalystruktura feltardsa helyett egy az egyenldtlenségek minél tébb di-
menziojat rendezetten megragadd kérdéssor 6sszeadllitasa a célunk.

Feltételezve a munkamegosztasban elfoglalt hely alapvetéen meghatarozo jellegét, a fog-
lalkoztatason alapuld mérések a szUldi (utolsd) foglalkozasok részletes megadasan (FEOR
szintl rogzités pl. az ISEl szamara), valamint a gazdasagi aktivitason, a tulajdonviszonyon
és a foglalkoztatas jellegén alapulnak. Magara a foglalkozasszerkezetre az EGP-osztalyozas
(Erikson et al. 1979) vagy az ESeC-séma (Rose - Harrison 2010) valtozokészlete alkalmaz-
hatd (Robert 1997). A foglalkoztatasi helyzetre vonatkozd mérés technikailag (az dsszevet-
hetdség érdekében is) az Elettink forduldpontjai kutatasban bevett, munkajelleg-csoportok
(Ferge 1969) azonositasara alkalmas kérdéssort jelenti. A kérdéssor az aktualis foglalkozas
mellett az utolso foglalkozas mérésére is szolgalhat, ez a varandossag idészakaban, de a
késébbiekben is, hasznos lehet. A tovabbiakban a sziUlék barmely foglalkozasi besorolasa-
hoz szUkségszerUen kapcsolodhatnak majd az egyéb valtozok, mint az iskolazottsag vagy
a jovedelem, sét a fogyasztas és az életstilus is (Bukodi et al. 2005; Kolosi - Pdsch 2014).

A tékék eloszlasa mentén értelmezett egyenldtlenségek vizsgalatakor logikailag a hagyo-
manyos harmas - gazdasagi/kulturalis/szocidlis - felosztast érdemes kovetni (Bourdieu
1983). Ez a gazdasagi t6ke esetében a jovedelem mellett a vagyoni helyzet, a lakhatasi
és életkdrtimények felvételét jelenti (Fabian 2015). A vizsgalat itt a hiteltartozasok, az el-
adosodottsag mértékére is kiterjedhet. A kulturdlis téke esetében a mennyiségi mérések
az iskolazottsagi szintre, a kulturalis fogyasztas és ellatottsdg mértékére vonatkoznak. Ide
kapcsolddhatnak ugyanakkor az olyan mindségre vonatkozd mérések is, mint a végzettség
szakmai jellege vagy a fogyasztas mindsége. Itt mar az informatikai és online eszkdzhasz-
nalat felmérése sem tlnik kihagyhatonak. A kapcsolati téke mérésének esetében a jelenlegi
hazai rétegzédeéskutatasi gyakorlat tdbbnyire a networkelemzés pozicio-generator mod-
szerével dolgozik. Ez a mérési eszkdz mennyiségi €s mindségi vonatkozasok régzitésére
egyarant alkalmazhato (Tardos 1995). A kutatas ezen szakaszaban mégis a tarsas kapcsola-
tok alapmeérését vezettiik be, tekintettel arra, hogy ennek idébeni valtozasaitdl sokat varunk
(Albert - David 2016).

Az egyes szarmazasi egyenldtlenségi dimenziok megragadasa mellett, sét arra raépulve,
a kérddiv tarsadalmi hattér blokkjanak egy alap magyarazo valtozoként létrehozott csala-
di hattérindex megalkotasahoz szUkséges valtozokrdl is sziikséges gondoskodnia. Az in-
dex kialakitasara nyilvan csak a mért adatok birtokaban kertlhet majd sor, de ezzel egytt
érdemes figyelembe vennunk a kdzoktatasi kompetenciamérések altal beemelt (abban a
kdzegben relevansnak bizonyult) valtozok korét. A magyar Orszagos Kompetenciamérés
hattérkérddive a szUldk iskolai végzettséget, a kdonyvek szamat, a szamitdgép-ellatottsagot
és a rogzitett hatranyos statuszt épiti be a CSH-indexbe (Balazsi et al. 2013). A PISA ESCS
indexe a szUl6i ISEI-értékkel, iskolai végzettséggel, az otthoni oktatasi eszkdzellatottsaggal,
a kdnyvek szamaval és a csaladi gazdasagi helyzettel szamol (OECD 2014).

55



56

HALASZ ANITA - VEROSZTA ZSUZSANNA

A kérdésblokk alapjan vizsgalhatova valnak a sziletendd gyermekek szarmazasi hatteré-
nek egyenldtlenségei; a kulturdlis/anyagi/szocidlis téke megoszldsa és a gyermekvallalasi,
csaladi konstrukciok; az egyenlétlenségek 6sszekapcsolddasai. Ennek alapjan lehetévé va-
lik a csoportképzeés, példaul a szlletéskori hatranyos helyzet(ek) azonositdsa a gyermeket
vallalo csaladokban.

5.3. SZARMAZASI HATASOK

A vizsgalat szociologiai blokkja a longitudinalis kutatas révén lehetdséget biztosit a fen-
ti egyenldtlenségek alakuldasanak vizsgalatara is. Az ,alakulas” alatt az egyen/étlenségek
gyvermekre gyakorolt hatdsainak azonositasa €s az ezekhez kapcsolodd mechanizmusok
feltarasa értendd (nem pedig magaban a szarmazasi hattérben végbemend valtozasok
megragadasa), mint hosszU tavu kutatasi cél.

A szarmazasi hatdsok azonositasaban bemenetként a korabban feltart egyenlétlenségi di-
menziok szolgdlhatnak (amelyekhez magyarazoé eréként az egészséglgyi, pszichés, demo-
grafiai, kdrnyezeti meghatarozottsagok is tarsulnak), kimenetként pedig a fejlédési (fizikai,
kognitiv, szocioemocionalis) és - a késébbi szakaszokban elsésorban - a teljesitményki-
|6nbségek (Sabates - Dex 2012). Még nagyobb tavlatban tekintve a kutatasra, nyilvanvalo-
an a szarmazasi hattér és a mobilitas kapcsolatanak vizsgalatadig is tagithatjuk a kereteket
(Bukodi - Goldthorpe 2009; Bukodi et al. 2015). Folyamatként kildndsen a tékekonverzio,
az (bn)szelekcio, a reziliencia, a meritokracia kérdései mutatkoznak részletesen vizsgalha-
tonak a kutatas soran, hosszu tavon.

A kérddiv kialakitdsa soran azokat a kimeneti valtozokat szUkséges biztositanunk, amelyek
mind a hatas, mind a folyamat vizsgalatat tamogatjak (jollehet ezek alapvetden nem szo-
ciologiai jelleglek). Az attekintett kohorszkutatasi témak alapjan ilyen fejlédési kimenet
lehet az egészséglgyi blokk szamos valtozoja (a szlletési suly, a BMI, a magassag, a kora-
szUlés, a taplalads, a korai fejlédés, az egészség mutatoi). Teljesitmény-kimenetként pedig
majd a kognitiv és nem kognitiv képességek mérése, a kompetenciamérések és a tanulma-
nyi teljesitmények lesznek hangsulyosak. Nem feltétlentl ehhez a blokkhoz tartozik, de az
egyenlétlenségi hatasok vizsgalatatol sem flggetlen a korai fejlédési és a késdbbi teljesit-
ményértékek dsszekapcsolasa.

A kérdésblokk alapjan kdzép- és hosszutavon valnak vizsgalhatova az olyan kérdések, mint
a szarmazasi hattér és a fejlédés, az egészség kapcsolata (Watt - Kelly 2005), a szuletési
suly (Joffe 1989), a koraszulés (Snelgrove - Murphy 2014), az alultdplaltsag/elhizés (Pearce
et al. 2015; Goisis et al. 2016), késébb pedig ezeknek a kognitiv fejlédésre, majd a teljesit-
ményre gyakorolt hatasai is (Sullivan et al. 2013). A gyermek intézménybe kerulésével az-
tan mindezek iskoldzottsagi, sét végzettségi egyenlétlenségként is megragadhatova valnak
majd (Bukodi - Goldthorpe 2013; Breen et al. 2009). Ugyancsak vizsgalhatéva valnak az
intézménybe kerllés hatasai is (Esping-Andersen et al. 2012). Az egyenldtlenségek iddbeli
valtozasanak vizsgalata azok dsszekapcsolddasardl, erdsddési, gyengllési mechanizmusa-
irdl, konverzios modjairdl nyujt képet (meritokratikus és reprodukciés hatasok, mobilitas,
reziliencia, dnszelekcio, szelekcio, Uvegplafon, Gvegpadld).
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5.4. ELETMOD ES ELETTERVEZES

A Kohorsz 18 kutatas kérddivének tervezése soran 6sszegzéen egy ,lagy valtozok” tar-
talmi blokkba sorolhatjuk a kdvetkezd szocioldgiai jelenségeket: életvezetés és -tervezés,
iddzités, munkamegosztas, elégedettség, fogyasztas, értékek, percepciok, jollét (well-be-
ing), életszervezés (life-work balance). Jollehet ezek a tényezdk nem feltétlentl alkotnak
0sszefliggd jelenséghalmazt, vizsgalatuk modszere és erds szubjektiv kotddésik miatt a
kérddivtervezés soran egy tartalmi egységként kezeljuk éket.

A tarsadalmi hattér pontosabb feltérképezése érdekében is szlkségszerl lehet egy fo-
gyasztas és életstilus alapu mérés, amelynek adatai akar foglalkoztatasi csoportokra vonat-
koztatva is kezelhetdk lesznek (Bukodi et al. 2005). Ehhez az anyagi javakkal vald ellatott-
sag mellett az idébeosztast (szabadido, kulturalis aktivitas) és a lakashasznalat jellemzdit is
szUkséges megvizsgalni. Ezen adatkordk nagy részét egyébként a fentebb emlitett tékefor-
mak mérése is lefedi. Az ellatottsag, a fogyasztas mérése mellett ide tartozik a mindezektdl
vald megfosztottsdg mérése is, ahogyan azt az Eletiink forduldpontjai kutatds méréeszko-
zei kindljak. Mindezek alapjan fogyasztasi vagy életmodcsoportok képzésére is lehetdség
nyilhat.

Az életmod vizsgalatat a kutatas varandos szakaszaban a csaladon belili munkamegosz-
tasra vonatkozo kérdéssorral alapoznank meg, biztositva annak lehetéségét, hogy a fel-
adatmegosztasnak a gyermek megsziletésével bekdvetkezett atrendezédését a késdbbi
szakaszokban elemezhessuk (Dribe - Stanfors 2009; Kuhhirt 2012).

A tervek és bevalasuk vizsgalata a longitudinalis kutatasi modszertan miatt kiilénodsen fon-
tos szerepet kaphat a kohorszkutatasban. Ez a modszer teszi lehetévé a tervek és késdbbi
megvalosulasuk kozti kapcsolat kutatasat, kalonos tekintettel az életut individualizacios
elemeinek a tarsadalmi-gazdasagi kaldnbségekkel és hatdsokkal szembeni azonositasa-
ra. Emellett a tervezés témajahoz kapcsoldodhat maganak az élettervezés folyamatanak a
tanulmanyozasa. Ehhez tarsulnak a gyermekvallalds iddzitése, az életszervezés (life-work
balance) vagy a kései gyermekvallalas hatasai (Miller 2009) - ezt a demografiai kérddiv-
blokkal &sszhangban szlkséges megvalositani. Ugyancsak vizsgalatra érdemes a tervezés
az azt befolyasolo tényezék fliggvényében. Ennek soran azt vizsgaljuk, hogyan hatnak a
tervezésre mint jelenségre (pl. annak iddtavjara) és a konkrét tervekre a kildnféle etnikai,
vallasi, kulturalis, gazdasagi, szarmazasi stb. hattértényezdék vagy épp a csaladi allapot val-
tozasai. Ezek a vizsgalati szempontok egyfeldl demografiai, kbzgazdasagtani, szociologiai
vagy pszicholdgiai szemléletmoddot egyarant igényelhetnek, masfeldl pedig tag lehets-
séget biztositanak standard mérdeszkdzok alkalmazadsara (érték- és attitldskalak, jollét-
(well-being) vagy idémérleg-mérdeszkdzok stb.).
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5.5. A KISGYERMEKES NOK MUNKAVALLALASANAK
SZOCIOLOGIAI SZEMPONTJAI

A kohorszkutatas ezen témakédre a gyermekek felndvekedésének kdrilmeényeit, meghata-
rozoit vizsgalva elsésorban a szUlék munkaviszonyainak, ezen belll is az anya foglalkozta-
tasi helyzetének, terveinek és stratégidinak a gyermekvallalasra, -nevelésre és -fejlédésre
gyakorolt hatasara fokuszal (Verropoulou - Joshi 2009). Ugy célszer( tehat kialakitanunk a
kérddivblokkot, hogy az alapvetden a gyermek, és ne a kisgyermekes anya szempontjabol
relevans kérdések mentén kdvesse a munkaerdpiaci életut aspektusait, jollehet a valaszok
(elsésorban) az anyara vonatkoznak.

A tematikus kérddivblokk a gyermeket vallalo nék munkavallalasanak mintait, meghataro-
zoit, kordlmeényeit és a gyermekfejlédésre gyakorolt kdvetkezményeit feltard vizsgalatok
szamara nyujt adatokat. A kérdések esetében az iddbeliség, az iddzités fontos szempont
lesz (Hawkes - Joshi 2011). Az elsd, varandossag idejére esé lekérdezésben az aktualis fog-
lalkoztatasi statusznal fontosabbnak tlnik az utolsd munkahely és néhany retrospektiv
életutelem adatainak rogzitése. Az idében elére haladva pedig e ponton érdemes felvenni
a késébbi munkavallaldsra vonatkozd terveket, stratégidkat és kényszereket/lehetéségeket
is, hiszen a longitudinalis kutatas lehetdséget nyUjt ezek ellendrzésére.

A kdzgazdasagtani irdanyultsagu human téke elmélet alkalmazasa ez esetben is relevans
lehet a stratégidk, a beruhazasi dontések és a megtérllés viszonylataban (Mincer - Ofek
1982; Neidell 2000). Ezen adatokon nemcsak a gyermekvallaldas munkaerdpiaci életuton
bellli idézitésének (Jenkins et al. 2008; Spéder 2006), az életutelemek tovabbi tervezé-
sének, hanem a gyermekvallalas és a (tovabb)képzések stratégiai szempontu vizsgalata
is megvalosithatd (Spéder - Bartus 2017; Engler 2007). A kbézgazdasagtani megkdzelités
mindemellett makroszinten is a fokuszaba emelheti a munkaerdpiaci terveket (majd ezek
bevalasat), a n6i munkaerdpiaci életciklusok azonositasat és tipizalasat, a néi munkavallalas
szamos strukturalis jellemzdjét (képzési kuldnbségek, foglalkozasszerkezeti kuldnbségek,
pozicid, munkaidd- és jdvedelem kildnbségei), alapvetden azzal a céllal, hogy azonositani
lehessen mindezek gyermekvallalasra, -gondozasra és -fejlddésre gyakorolt hatdsat (Wald-
fogel et al. 2002; Gregg et al. 2005; Benedek 2007).

A téma kapcsan a szabalyozasi- €s tamogatdrendszer vizsgalatai is adekvatak. Tartalmilag
ez kiterjedhet a rugalmas foglalkoztatasi formak, a nem regisztralt vagy atipikus munkaval-
lalds, vagy a gyermekellatasi rendszer és a munkaba allas és gyermekgondozas kapcsolata-
nak elemzésére (Blaskd - Makay 2012; Makay 2008; Lakatos 1996).

Szintén ebbdl az adatcsoportbdl férhetd hozza szamos, a demografiai irdnyultsagul kuta-
tasok szamara relevans adat. llyen lehet a ndéi munkavallalas kapcsolata a csalddszerkezet-
tel, annak stabilitdsaval, a gyermekvallalasi tervekkel, a néi szerepekkel stb. (Pongracz - S.
Molnar 2011; Toth 2000). Ide tartozhatnak a kitolodott gyermekvallalas munkaerdpiaci kd-
vetkezményei, a csaladszerkezet-valtozas hatdsa a munkavallalasra (és persze forditva is),
de a csaladon beldli munkatervezés-munkavallaldas-munkamegosztas kérdéskore is (Blasko
2006; Pongracz - Murinko 2009).
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5.6. A HUMAN TOKE MERESE

A gyermeki fejlddés kdzgazdasagi megkozelitésl elemzése a human téke ,termelésének”
technologidjat torekszik feltarni, ahol a human téke allomanya minden idészakban a gyer-
meki fejlédés aktualis mérheté kimeneteivel jellemezheté? (Cunha - Heckman 2007; Cunha
et al. 2010; Heckman - Mosso 2014; Attanasio 2015). Ez a megkdzelités azt vizsgalja, hogy a
gyermek fejlddése soran az egyes idészakok human téke beruhdzasai (a szUl6k és a gyer-
mek részérdl) hogyan alakitjak a gyermek fejlddését.

A varandossag idején a human téke beruhazas elsédlegesen a gyermek egészségébe tor-
ténhet (Currie 2009, 2011; Currie - Almond 2011). Szuletéskor a human téke egyik mutatoja
a szUletéskori egészség. Kdzgazdasagi, népegészséglgyi és pszichologiai kutatasok alap-
jan a szUletéskori egészséget a szUl6k sajat egészsége, az anya fizikai és mentalis egészsé-
ge, varandossag alatti egészség-magatartasa (fizikai aktivitasa, taplalkozasa, dohanyzasa,
alkoholfogyasztasa), stressznek és kdrnyezeti artalmaknak valo kitettsége, tarsas tamoga-
tasanak mértéke hatarozzak meg (Abrevaya - Dahl 2008; Aizer - Currie 2014; Larsen et al.
2013; Raat et al. 2011; Bodecs 2010). Fontos tényezé tovabba az egészséglgyi rendszerhez
vald hozzaférés, az egészségligyi szolgaltatasok igénybevétele. Ezek a terhességi korul-
meények maguk is a szuldék jovedelme, tarsadalmi pozicidja, munkaerdpiaci helyzete altal
meghatarozottak.?? Ezért a kohorszvizsgalat célja, hogy minél pontosabb képet kapjunk a
magzat fejlédésének ezen koérilményeirdl.

A varanddssag idején a gyermek fejlédésébe vald beruhdzasként értelmezhetjik a varan-
dossagba vald lelki beruhazast, amit az anya €s a magzat kdzotti kdtdédeés pszichologiai
meérdeszkdzével mérhetlnk. Emellett fontos kapcsolddo valtozok lehetnek a varanddssag
idején a magzati és kisgyermeki fizikai és lelki fejlddéssel, valamint a szUl8i viselkedéssel
kapcsolatos informacidszerzésre forditott erdfeszitések.

5.7. A JOVEDELMI HELYZET MERESE

A csalad jovedelmi helyzetének mérése soran a széles kér( informaciogyUjtést és a vi-
szonylag rovid rendelkezésre allo kérddividdt kell kiegyensulyozni. A kérdések részletes-
sége meghatarozza a valaszado terhelését, befolydsolhatja a kutatasban vald hosszabb
tavu részvétel mintazatait; ugyanakkor meghatarozza a megvalosithatd kutatasok korét is
(Hauser 1994; Duncan - Petersen 2001; Duncan - Magnuson 2003; Micklewright - Schnepf
2010; Canberra Group 2001). A jovedelmi kérdések szenzitiv kérdések. Emellett a haztartas
jovedelmét a kérdezés idépontjaban befolyasolja a varanddssagi helyzet. A kutatas ezeket
a szempontokat mérlegelve arra jutott, hogy a haztartas elmult havi, valamint a varandds-

21 A Kohorsz 18 kutatas késébbi hulldmai szolgaltatnak adatokat a kisgyermekkori kognitiv, érzelmi és szocidlis
fejlddésrél és az ezt meghatdrozé tényezékrdl, mint példaul az otthoni kérnyezet minésége és a szUlék szuléi
viselkedése (Kalil 2015; Kalil - DeLeire 2004).

2 Ugyanezek a valtozok fontos bemeneti valtozdi lehetnek mas elméleti alapra épuilé szocioldgiai és kbzegészség-
Ggyi elemzéseknek, pszicholdgiai kutatdsoknak is (a stressz és a mentalis egészség, valamint a szuléi viselkedés
meghatdrozoinak elemzésével) (Duncan - Murnane 2011). A szulék jovedelmi helyzetét, munkaerdpiaci poziciojat,
tarsadalmi statuszat befolyadsolhatjdk a sztlék kognitiv és nem kognitiv készségei (Brunello - Schlotter 2011). A
Kohorsz 18 késébbi hulldmai sordn sor kerllhet ezen készségek felmérésére.
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sag elotti netto dsszjévedelmeét kérdezi meg, nyitott és zart kérdéssel. Tovabba rakérdez
az elmult egy év haztartasi szintl egyszeri jdvedelmeinek dsszegére és a kapott szocidlis
és joléti juttatasok fajtaira. Az anya jovedelme kapcsan a kutatas az anya jovedelmének a
varandossag eldtti honapban a teljes haztartasi jvedelmen bellli aranyat méri. Az objektiv,
szamszer( jovedelmi kérdések mellett vannak kérdések a szubjektiv anyagi helyzetrél és a
haztartas altal megélt deprivaciorol.

5.8. A VARANDOSSAG ALATTI EGYENLOTLENSEGEK
ES A KOZPOLITIKAI ESZKOZOK

Kapcsoldodva az egészség-fejlédés fejezetben irtakhoz, kiemelve egy konkrét gyakor-
lati aspektust: a kis sziletési suly fontos meghatarozoja a gyermek késdbbi egészsége-
nek, kognitiv és érzelmi-tarsas fejlédésének, iskolai elémenetelének (Case - Paxson 2006;
Figlio et al. 2014; Oreopoulos et al. 2008; Currie 2009, 2011; Waldhovd et al. 2012), azaz
a kisgyermekkori human téke mutatoinak, s igy nemcsak népegészségugyi, hanem kdz-
gazdasagi szempontbdl is fontos ennek a problémanak a vizsgalata. Az alacsony szile-
tési suly meghatarozza a késdébbi allami intervenciok koltségességét, jelentds tarsadalmi
koéltségekkel jarhat (Alderman - Behrman 2006). Az Un. magzati eredet hipotézis (fetal
origins hypothesis) szerint pedig a magzati idészakban olyan fontos egészségi kimenetek
kertlnek meghatarozasra, amelyeket a késébbi kdrnyezeti jellemzdék kevéssé befolyasolnak
(Almond - Currie 2011; Almond - Mazumder 2011). Vitatott kérdés, hogy a kis sziletési suly
kognitiv hatasai idével mérséklédnek-e (Kalmar 2011). A Kohorsz "18 kutatas a varandosok
életkdrilményeinek, egészség-magatartasanak megismerésével, valamint a varanddsgon-
dozas jellemzdinek feltarasaval hozzajarulhat az alacsony szUletési suly tarsadalmi okainak
alaposabb megértéséhez Magyarorszagon.?

A varanddsok és csaladjuk helyzetének javitasat Magyarorszagon jelenleg harom 6 k6zpo-
litikal eszkdz szolgalja: a varanddsgondozas rendszere, a munkaerdpiac szabalyozasa és a
csaladtdmogatasok rendszere.®

A varanddsgondozasban nemzetkdzi dsszehasonlitasban egyedUlalld a magyar véddndi
rendszer (Odor 2007): univerzalis, lefedi a varanddsok és a kisgyermekek teljes korét, és
sok szempontbdl ugy muikdédik, ahogyan a nemzetkdzi kutatdasokban a sikeres programok
mUkodeését azonositjdk (egészséglgyi képzettsegl szakemberek, otthoni latogatasokon
keresztUl érik el a csaladokat, a csaladok szamara olyan informaciokat, lehetéségeket mu-
tatnak meg, amelyeket a csaladok értékesnek talalhatnak). Emellett azonban az univerzalis
rendszeren belll terlleti hozzaférési és mindségi egyenlétlenségek is jellemzik a rendszert.
Ezek feltdrasdhoz és a késébbi hatasaik elemzéséhez szUkséges, hogy a vizsgalat mar a
varandos idészaktol informaciot szerezzen az elladtds és hozzaférés mintazatairdl.?

A munkaerdpiaci szabalyozas célja a varandos és kisgyermekes nék munkaerdpiaci diszkri-

2 Egy, a témahoz kapcsolddo magyar kutatdsrol 1dsd: Balazs el at. 2012.

2 Emellett relevans lehet az unids forrdsokbol tdmogatott RSZTOP (Raszoruld Személyeket Tamogatd Operativ
Program) vdranddsok életkodrulményeire gyakorolt hatdsdnak felmérése is.

2 Tovabbi lehetéség a kutatds kovetkezd hulldmaban a szUlék megkérdezése a védéndi rendszerben szerzett
tapasztalataikrél, a rendszer mindségének elemzéséhez.
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minacidjanak megakadalyozasa, a varandossag idejére az anya kordlmeényeinek biztositasa
(afizikai, lelki megterhelés, a kornyezeti terhelés, a fertézéskockazat csokkentése), valamint
a kisgyermekes anyak munkaerdpiaci visszatérésének eldsegitése. A kutatas elemezheti,
hogyan befolyasolja a szUletéskori egészséget az, hogy a varandosok meddig dolgoznak,
milyen munkat végeznek, mikor, miért és milyen kordlmények kézott (mekkora csaladta-
mogatashoz jutva) hagyjak abba a munkat a terhesség alatt.

A varanddéssag idején, kifejezetten a varandossaghoz kapcsolododan, az egyetlen elérhetd
Juttatds a magzat utan jard csaladi adokedvezmény. A kutatas a csaladi adokedvezmeény
meértékének szamszerUsitésére nem tesz kisérletet, az igénylés formajanak, idézitésének
Osszetettsége miatt, és amiatt, hogy errél kérddives formaban aligha lehetséges megbizha-
téan informaciot gydjteni.

A kutatas célja, hogy a kérddives felvétel adatait 6ssze lehessen kapcsolni az adminisztrativ
adatbazisok adataival. Ezért a kutatasban az anyat megkérdezzik a tajszamarodl, és enge-
délyt kérink téle a valaszainak adminisztrativ adatokkal vald 6sszekapcsoldsara, anonim
tudomanyos kutatas céljabol. Az anya tajszamahoz kapcsolhato lehet a gyermekek taj- és
addszama, és ez alapjan az adminisztrativ adatok potencidlisan széles kore, ami tovabbi
kutatdsokat tehet lehetévé 6

5.9. FORRASOK

Life Study. Pregnancy Component, Mother Pregnancy Module (Egyesult Kiralysag)

Avon Longitudinal Study of Parents and Children (ALSPAC) (Egyesult Kiralysag)

Millennium Cohort Study (MCS). First, Second, Third, Fourth, Fifth and Sixth Survey: CAPI
Parent Questionnaires 2003, 2006, 2009, 2012, 2015 (Egyesult Kirdlysag)

Elettnk fordulépontjai kutatds. V. hulldm (KSH NKI)

PISA 2012 Student Questionnaire (OECD)

Orszagos Kompetenciaméreés tanuloi kérddiv 2012 (Oktatasi Hivatal)

Magyar Osztalykutatas kérddiv 2014 (MTA TK)

Mibdl élink? KSH Lakossagi felmérés a haztartasok életkdrilmeényeinek feltarasara (KSH)
Mikrocenzus 2016. Tarsadalmi rétegzddés kiegészitd felvétel (KSH)

Mikrocenzus 2016. Személyi kérddiv (KSH)

26 példaul a varanddssag idején tapasztalt kornyezetszennyezési terhelés mérése megvaldsithato lehet kilsé adat-
bazisok kapcsolasaval.
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Mikrocenzus 2016. Lakaskérdoiv (KSH)

KSH Haztartasi és Koltségvetési Eletkdruimény Adatfelvétel kérddivei (KSH)
TARKI Magyar Haztartas Panel Haztartaskérddiv (TARKI)

TARKI Magyar Haztartas Panel Egyéni kérd6iv (TARKI)

TARKI Haztartas Monitor kérdéiv (TARKI)

Born in Bradford (BiB). Mother’s Questionnaire (Egyesult Kirdlysag)

Terhesek és Csecsemo&k Egészséguligyi és Demografiai Vizsgalata. Magyar Terhes Adatlap
(KSH NKI)

Norwegian Mother and Child Cohort Study (MoBa). Mother Questionnaire: 15th, 30th week
of gestation (Norvégia)

Growing Up in Ireland. National Longitudinal Study of Children (GUI) Infant Questionnaire
Primary Caregiver (frorszag)
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