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l. A kutatas célja és felépitése

Jelen kutatas célul tiizte ki a sziilészeti jogok gyakorlati érvényesiilésének, valamint a sziilé nék
¢s a sziilészeti ellatdsban koézremiikodé egyes szakemberek e jogokkal kapcsolatos
ismereteinek, nézeteinek és vélekedésének, 0sszefoglald elnevezéssel: jogtudatanak
jogszocioldgiai megkozelitési, feltard jellegii, empirikus vizsgalatat. A Kutatasi program
elméleti és modszertani kiindulopontjait tekintve a jogszocioldgia egyik meghatarozé kutatasi
terliletéhez, a jogtudat-kutatasok hagyomanyaihoz kapcsolédik, valamint a hasonlé targyd,
nemzetk0zi attitiid vizsgalatok eredményeire figyelemmel késziilt.

A dolgozat mésodik fejezetében ismertettik a szilészeti jogok fogalmi kereteit és a
szllleszeti jog kutatasi terlletének fobb jellemzoit. Ennek keretében a sziilészeti jogokat
elhelyeztilk az Altalanos betegjogok rendszerében és meghataroztuk a szilészeti jogok
fogalmat. Ezt kovetden kategorizaltuk a sziiléshez fiz6d6 lehetséges viszonyulasokat Davis-
Floyd — holisztikus, technokrata és humanista — modelljei alapjan, majd felvazoltuk az orvos-
beteg viszony paternalista és mellérendelt megkdozelitésmodjainak fobb jellemzdit. Ezt
kovetden az USA és Hollandia példaja alapjan érzékeltettiik a sziilészeti ellatorendszerek
kozotti kiilonbségeket. Osszefoglaltuk a hazai sziilészeti jogok rendszerének fobb jellemzdit: a
vonatkozd torvényi, rendeleti és ajanlas szintli szabalyozast. Végezetiil példakat hoztunk
hasonlo targyu nemzetkdzi €s hazai attitlild kutatasokra. Az altalunk végzett adatfelvétel

eredményeit a dolgozat harmadik fejezetében ismertettik.

1. A kutatas adatfelvételének jellemzo6i és az elemzés modszere

Az empirikus kutatas soran kvalitativ (egyéni és fokuszcsoportos interjukon alapul0)
adatfelvételt végeztiink otthon sziilé nék, valamint a sziilészeti ellatasban kdzremiik6do egyes
szakemberek: babak és sziilész-n6gyogyasz szakorvosok korében.
illeszkednek. Az alanyok egy meghatarozott témaval, a szllészeti jogok gyakorlati
érvényesilésével, illetve az otthonsziléssel kapcsolatban atélt, személyes tapasztalataira és
nézeteire kivancsiak. Az el6zetesen meghatarozott kutatasi kérdések a feltétleniil érinteni kivant
szempontokat igyekeztek dsszefoglalni, azonban az interjuk soran a kérdések Iényegén volt a
hangsuly, nem a konkrét szévegezésen.

Szerkezet és forma szempontjabol az interjuk félig stukturaltak, kapcsolodva a tematikus

kvalitativ interji eldbbiekben emlitett jellemzoihez. Keretiiket tekintve, az otthonsziild ndk



korében két fokuszcsoportos interju felvételére kerult sor 2020 marciusaban, Szegeden (harom-
, illetve négy {6 részvételével). Ezen kiviil harom egyéni interji késziilt (egy interju személyes
talalkozas-, a masik kett6 pedig videokonferencia beszélgetés keretében). A csoportos és egyéni
interjuk alapjan felmerilt adatokat egységként kezeljik, azokat egyuttesen elemezzik.

A mintavétel nem valoszinliségi, az alanyok megkeresése hozzaférési alapon-, illetve
holabda modszerrel tortént.

A sziilészeti ellatasban kozremiikodé szakemberek koziil 6sszesen tizennégy egészségugyi
dolgozd — hat sziilész-n6gyogyasz (orvos) és nyolc baba — fogadta el a felkérést a kutatasban
torténod részvételre. Valamennyi alany online beszélgetés formajaban, egyéni interji keretében
keriilt megkérdezésre. Torésjellemzoként keriilt meghatarozasra, hogy az interjualanyok kozil
az orvos alanyok az intézeti szilészeti ellatas terlletén tevékenykednek, a babak pedig
otthonsziiléseknél mitkddnek kozre szaksegitségként. Kontrolljellemzd, hogy valamennyi
alany a szulészeti ellatasban szakemberként vesz részt. Az adatfelveteli eljaras tovabbi
jellemz6i egyebekben megegyeznek az otthonsziild alanyok esetében ismertetett jellemzdkkel.

Az interjuk elemzésére valamennyi alanyi kort tekintve a kodolds alapjan torténd
adatelemzés modszerével keriilt sor. Az elézetes kutatasi kérdések-, illetve az interjuk soran
felmeriilt tovabbi szempontok alapjan, f6- és alkategoriak keriiltek meghatarozasra. Az egyes
kategoriakhoz az interjuk leirt szovegébdl hosszabb-rovidebb szovegrészleteket lehetett
tarsitani, amely miivelet eredménye az elemzés strukturdlis felépitését is meghatéarozta.
Mindezek alapjan kivalaszthatova valtak azok a szdvegrészletek, amelyek alapjan az elemzést
el lehetett veégezni.

Az interjuk elemzése soran tett megallapitasok megbizhatova tétele, és a kvalitativ vizsgalat
eredményeinek kiegészitése érdekében kvantitativ — kérdbives — adatfelvételt végeztik,
amelynek soran a 2012 és 2020 kozott Magyarorszagon, intézményben vagy intézeten Kivil
szllt-, illetve a kitoltés idépontjaban varandos édesanyak sziilészeti ellatdssal kapcsolatos
tapasztalatait vizsgaltuk. A kérd6iv 6sszesen 46 zart kérdést tartalmaz.. A kérdéivet — online
formaban —osszesen 1757 £6 toltotte ki. A mintavétel nem reprezentativ, ugyanakkor a téma
irant érdekl6d6 nok széles korének ismereteit, nézeteit és véleményét tikrozi.

Az adatokat statisztikailag az IBM SPSS Statistics program (Program) segitségével
dolgoztuk fel

Ezt kovetden keriilt sor a kvantitativ (kérddives) adatfelvételre, amelynek keretében

korhazban- és otthon sziil ndket kérdeztiink a sziiléssel kapcsolatos tapasztalataikrol.



Az otthon- és koérhazban sziilé n6k korében végzett — kvalitativ és kvantitativ — adatfelvétel

soran vizsgaltuk:

1)
2)

3)

4)

5)

az alanyok sziilészeti jogokkal kapcsolatos ismereteit;
az alanyok véleményét és tapasztalatait a korhazi- és az otthon sziilésrél, valamint
azokat a tényezoket, amelyek a korhazi- és otthon sziiléshez fiiz6d6 viszonyukat, €s
az azok kozotti valasztasukat befolyasoljak;
az alanyok szubjektiv véleményét arra vonatkozdan, hogy a gyakorlatban mennyire
érvényesiilnek a sziilé nok sziilészeti jogai az ellatas soran, kiilonos tekintettel a
tajekoztatashoz-, és az egészségiigyi Onrendelkezéshez fliz6dé jogra;. Ehhez
kapcsoldddan arrol kérdeztik az alanyokat, hogy:
a) az ellatés soran tajékoztatjak-e oket a sziilészeti jogaikrol, koztiik az otthon
sziilésrol,
b) milyen mas informacidforrasbél tajékozddnak a szilészeti jogaikral,
C) érte-e 6ket valamilyen sérelem az ellatas soran;
a kutatds alanyainak ,jogtudatossagat”, vagyis azt, hogy igénybe vesznek-e
valamilyen panaszkezelési lehetdséget, ha sérelem érte Oket a sziiléssel
Osszefliggeésben;
az otthon sziilé alanyok esetében, hogy:
a) milyen okok vezettek az otthon sziilés valasztasahoz, és a dontésben volt-e
szerepe annak, hogy a valasztas lehetdségét a jog elismerti;
b) azokat az informacios csatornakat, amelyeken keresztiil az otthon sziilésrél
tajékozodnak;
c) az otthon szilés jogi helyzetével kapcsolatos ismereteiket, nézeteiket és

véleményiket.

A sziilészeti ellatasban kozrem(ikodd szakemberek — szllész-n6gyodgyasz szakorvosok és

babak — korében végzett kutatasban vizsgaltuk:

1) az Otthon sziilés rendelet és a Csaladbarat sziilészeti iranyelv egyes rendelkezései

ismeretét

2) hogy mennyire tartjak indokoltnak bevonni a sziil6 néket a sziilészeti ellatas soran az

Oket érintd dontési folyamatokba, és tdjékoztatjak-e a sziild ndket a sziilészeti jogaikrol,

koztik az otthon szulésrol;



3) a szakemberek otthonsziléssel és az otthon sziilés jogi szabalyozasaval kapcsolatos
attitidjeit, és azokat a tényezoéket, amelyek ezen attitid formalasaban szerepet
jatszanak;

4) azokat az ,.er6forrasokat”, amelyek hatassal lehetnek a kiilonb6z6 teriileten — korhazi
vagy otthon sziilésnél kozremikodé — szakemberek tarsadalmi elismertségére,
kapcsolatos tarsadalmi vélekedéseket, a sziilés kiilonbozo formai kozotti valasztast és

akar a szllészeti ellatasra vonatkozo jogi szabalyozas alakulasat.

A fenti kutatasi kérdéseket részben a kvalitativ, részben a kérdoives kutatas keretében
vizsgaltuk, mindkét esetben egy olyan értelmezési keretben, amelyet a jogtudat-kutatasok
korabbi eredményeire figyelemmel alakitottunk ki. Ennek megfeleléen az alanyok sziilészeti
jogokkal kapcsolatos jogtudatanak egyes elemeit, valamint azokat a tényezoket és — az egyén
és a tarsadalom kozott kdlcsondsen hatd — folyamatokat vizsgaltuk, amelyek arra hatassal
lehetnek.

Masrészt Sally Falk Moore ,,fé¢lautoném tarsadalmi mez6k” (FATM) elméletébdl kiindulva
tettlink kisérletet annak a tarsadalmi er6térnek a feltérképezésére, amely allaspontunk szerint a
sziilészeti ellatas koriil kialakult, a sziilészeti ellatas kiilonb6z6 formai — elsésorban az otthon
szllés — tarsadalmi megitélésében szerepet jatszik, valamint a szulészeti jogokkal kapcsolatos

jogtudatra is hatast gyakorolhat.

Il A kutatds eredményei

I11.1. Otthon- és korhdzban sziilé nék sziilészeti jogokkal kapcsolatos jogtudata

Az otthon- és korhazban sziilé nék jogtudatanak vizsgalata soran az alapul fekvé értelmezési

keretben az alabbi kérdéseket vizsgaltuk:

A) A szulészeti jogokkal kapcsolatos jogismeret (az egyéni jogtudat raciondlis eleme)

A kvalitativ és a kérdGives kutatas egyarant tartalmazott kérdéseket az alanyok jogismeretére
vonatkozoan.
Az otthon sziil6 nék korében készitett interjuk a jogismerettel 6sszefliggesben csak arra a

kérdesre fokuszéltak, hogy az alanyok mennyire voltak tisztdban az otthon sziilés jogi



helyzetével. Azok az alanyok, akik a szabalyozast kovetéen sziiltek, a korhazi sziilés
alternativdjanak keresése soran szereztek tudomaést arrél, hogy az otthon szilés
Magyarorszagon a hatalyos jogszabalyi rendelkezések alapjan jogszer(i valasztas. Két alany a
jogszabalyi keretrendszer megteremtése el6tt szllt. Egyikik — elmondasa szerint — nem
emlékszik pontosan arra, hogy tudomaésa volt-e az otthon sziilés jogi helyzetérdl. A masik alany
a szliléssel kapcsolatos lehetdségekrol valo tajékozodas soran szerzett tudomadst arrdl, hogy az
otthon szilésre vonatkozd jogszabalyi keretrendszer még nem kerult kialakitasra. Arrol a
koriilményrdl is tudott, hogy a sziilései idépontjaban a szaksegitség kdozremiikodése birsagot
vonhatott maga utan, az akkor hatalyos rendelet értelmében.

A kérdb6ives kutatasban az otthon- és korhazban sziil6 alanyok jogismeretének mérése
érdekében harom kérdésre kértiink valaszt a valaszoloktol, amelyek az otthon sziiléshez fiiz6d6
joggal, a sziiléssel kapcsolatos jogi felel6sséggel és az ellatds visszautasitdsanak jogéaval
Osszefliiggd jogi ismeretekre kérdeztek rd. A harom kérdésre adott valaszbol egy indexet
készitettiink, amelynek értéke 0 és 3 kdzotti érték (0 ha egyik kérdésre sem, 3 pedig, ha minden
kérdesre helyes valaszt adott). Az otthon sziil6k 2,67-0s, mig a korhazban sziilok 2,18-0s atlagot
értek el, vagyis az otthon sziilék sziiléssel kapcsolatos jogi ismeretei szignifikansan
magasabbak a korhazban sziiloknél.

A sziilészeti jogokkal kapcsolatos jogismeret szintjét tekintve a tarsadalmi rétegzddés
kemény tényei kozil az iskolai végzettség szerepe a leginkdbb meghatarozd, 6sszhangban a
korabbi jogtudat kutatdsok eredményeivel. Az alacsonyabb iskolai végzettséglieck kevésbé
tajékozottak a sziilészeti jogokrdl, mint a magasabb végzettségliek. Az otthon sziilok korében
magasabb a diplomasok aranya (79,1%), mint a korhazban sziiloknél (68,7%) és a korhazban
sziillok minden alacsonyabb iskolavégzettségi kategoridban magasabb aranyban képviseltetik
magukat az otthon sziiléknél, ami mar elére jelzi a sziiléssel kapcsolatos jogi ismeretek
szintjének kilonbségét. Ez azt jelenti, hogy a magasabb iskolai végzettséggel fligg 6ssze az,
hogy a kutatas otthon sziil6 alanyainak magasabb a jogismereti szintje.

A diploma teriilete nem meghatarozo a jogismeret mértéke szempontjabol, inkabb az szamit,
hogy a varandos n6 érdeklddnek-e a szuléssel kapcsolatos jogi szabalyozas irant vagy sem. A
szlilészeti jogok irant érdekl6dok inkabb tajékozodnak a sziiléssel kapcsolatos kérdésekben — a
jogi kérdésekben is. Ezaltal tobb tudasuk lesz a sziiléssel kapcsolatban. Az otthon sziiléknek
94,08%-a, mig a korhazban sziiloknek csak 68,41%-a érdeklddik a sziiléssel kapcsolatos jogi
szabalyozés irant. Az anyagi helyzetnek nincs 6nallo hatasa a jogismeretre, csak az iskolai

végzettség attételes hatdsanak kdszonheto a ,,latszolagos™ hatasa.



B) A szilészeti jogokkal kapcsolatos érzelmek és vélekedések (az egyéni jogtudat érzelmi

eleme)

Az otthon sziil6 nokkel folytatott interjuk soran az egyéni jogtudat érzelmi elemei korében
vizsgaltuk az otthon sziilés valasztasanak okait, a jogi szabalyozashoz fiz6d6 érzelmi viszonyt
és az azzal kapcsolatos nézeteiket, hogy az otthon sziilés — alapvetéen negativ — tarsadalmi
megitélését szerintilk milyen tényezdk befolyasoljak. Ez utobbi véleményiikrdl a sziiléssel,
otthon sziiléssel kapcsolatos attitiidok 6sszefoglalasanal szolunk.

Az interjuk felvételének és kiértékelésének egyik legfontosabb tanulsaga az volt, hogy az
otthon sziil6 édesanyék altal képviselt értékek meghatarozo eleme a sziilés alternativai kozotti
tudatos, tajekozott valasztas. Valamennyi, otthon szilést valasztd interju alany tudatos
informalodéason alapuld, tgondolt dontést hozott. A sziilésre valo tudatos felkesziilés, a babak
altal nyujtott részletes tajékoztatas ¢s annak megélése, hogy megilleti Oket a valasztas
szabadsaga, jelentds mértékben hozzajarult ahhoz, hogy szuléslket pozitiv, életre sz6lo
élmenykent éljek meg. Ugyanakkor az intézeti szlles alternativairol valo tudatos tajekozodas
megkezdésének részben érzelmi okai voltak, amelyek kozott valamennyi alany esetében
szerepelt az intézeti koriilményekkel, az orvosoknak valé ,kiszolgaltatottsaggal” kapcsolatos
ellenérzés. Ezek az érzések korabbi, sajat szulési-, és az altalanos egészségugyi ellatassal
kapcsolatos negativ tapasztalaton, vagy mas sziil6kt6l hallott ,,rémtorténeteken” alapultak. Az
alanyok egy része kifejezetten a tajékozott, raciondlis kockazatelemzés alapjan dontott az
otthon sziilés mellett, amelyhez esetenként szorosan kapcsolodik az arra torténd hivatkozas,
hogy az otthon sziilés valasztasat a jog lehetévé teszi. Ugyanakkor dontésiiket tovabbi,
immateridlis értékekre is alapoztdk, amelyek véltozatos képe az otthon sziilést jellemz6
értékrendbe illeszkedik. Ezek kozott megjelenik a természetesség, a szilés természetes
folyamatként torténé megélésének, és a mesterséges beavatkozasok elkeriilésének igénye,
valamint az arra torténd hivatkozas, hogy az otthon sziilés a gyermek szamara is elényos
valasztas.

A kérddives adatfelvétel sordn egy nagyobb mintdn kivantuk vizsgalni, hogy a fenti
megallapitasok mennyire jellemzik az otthon sziildket. Osszességében elmondhatd, hogy az
otthon szllés melletti dontesben az otthon sziilés érzelmi, egészségiigyi elényeit emlitik az
otthon sziilés véalasztasdnak f6 okaként. A valasztast erésen befolyasolo tényezdnek szamitanak
még a jogi szabalyozas ismerete és az otthon sziléssel kapcsolatos pozitiv tapasztalatok.
Legkevéshé a negativ korhazi tapasztalatok, a megbizhat6 orvos hianya és a férfi orvosoktol

valo idegenkedés jatszottak szerepet a dontésiikben. Mindezek alapjan valoszintisithetd, hogy



az otthon sziilés valasztasa sajat megfontolt dontés eredménye, nem valamilyen kiilsé
kényszeré.

A kérddives adatfelvétel sordn altalaban is vizsgaltuk, hogy a sziiléssel kapcsolatos
dontésekre mennyire késziilnek tudatosan. Ennek érdekében az alabbi harom tényezot
vizsgaltuk:

1) Erdeklédés a sziilészeti jogok irant: A vélaszadok 71%-a tudatosan érdeklddott
varandossaga idején a sziilészeti jogai irant, az otthon sziiléknek 94,08%-a, mig a
korhazban sziiloknek csak 68,41%-a.

2) T4jékozodas mas informacioforrasbol a szakembereken kivil: Az alanyok dontd
tobbsége a szakembereken kivil tovabbi informéacioforrasbol is tajékozodott (aktiv
informéacidszerzes). A valaszadok az internetet jelolték meg elsddleges informacio
forrasként, amelyet a baratoktol, ismerésoktol és a csaladtol szarmazo informaciok
kovettek. Az egyéb tomegtajékoztatasi eszkozok alapjan (tv, radio) torténd
tajékozodas elhanyagolhatd mértéki.

Az otthon sziilok dontd tobbsége aktivan tajékozodik a sziilészeti ellatassal
kapcsolatos tudnivalokrol. Ugyanez a korhazban sziil6 valaszadok esetében csupan
69,34%.

3) Szakember valasztas: Azt a kérdést, hogy a valaszadok valasztottak-e szakembert az
ellatas soran, csak a korhazban sziilo valaszadok esetében vizsgaltuk. A korhazban
sziilék 79,5%-a orvost, sziilésznét vagy mindkét szakembert valasztott vagy tervez

valasztani, ami nagy foku tudatossagot jelent a szuilésre valo felkésziilés tekintetében.

A kvalitativ és kvantitativ kutatds osszesitett eredményeibdl arra lehet kdvetkeztetni, hogy a
jelen kutatasban megkérdezettek tobbsége tudatosan késziil a sziilésre, érdeklddik a jogai irant,
a szakembereken kivil mas informacioforrasbol is tajékozodik és valaszt szakembert a
szuléshez.

Megallapithato, hogy a sziilés kiilonb6z6 formai — kodztuk az otthon szilés valasztasaval
kapcsolatos dontések — nem csupan érzelmi jellegliek, abban tudatos, racionalis — a jogi
ismereteken alapuld — tényezOk is szerepet jatszanak, valamint a sziilésre valo felkésziilés
tudatossaga a jogtudat akarati elemeivel is kapcsolatban all. A tudatos felkésziilés ugyanis
fontos feltétele annak, hogy a megszerzett ismeretek birtokdban tudatosan élhessenek az
¢rintettek a jogaikkal. A szakemberektdl kapott tdjékoztatdssal kapcsolatos tapasztalataikat

(aktiv informéacidszerzés) a FATM-jellemzdk ismertetése soran foglaljuk dssze.



Az otthon sziil alanyok esetében — az érzelmi elemekhez kapcsolodoan — azt is vizsgaltuk,
hogy milyen viszony flizi 6ket az otthon sziilésre vonatkozo jogi szabalyozashoz.

A kvalitativ kutatasban a szabalyozas megalkotasat kovetden otthon sziilt alanyok tobbsége
utalt arra, hogy dontésiikben szerepet jatszott a jogszabalyi keretrendszer léte, és annak
megalkotdsa eldtt nem szivesen sziiltek volna otthon. Kifejezték a jogi szabalyozas iranti
tiszteletliket, és az abba vetett bizalmat, hogy az a dontésiik helyességét alatamasztd, megfeleld
hivatkozasi alap. Ugyanakkor két alany a szabalyozas Iétével kapcsolatos bizalmatlansagat,
elégedetlenségét fejezte ki.

A kérdGives vizsgalat otthon sziilé valaszadoinak donté tobbségét bizalommal és
nyugalommal t6lti el az a tudat, hogy az otthon sziilés valasztasa legalis lehetdség hazankban.

2

Majdnem ugyanennyi alany ,,szabalykovetd tipusnak” vallja magat, aki szamara fontos a
jogszabalyok betartasa. Ugyanakkor a valaszaddk tobb, mint fele — amellett, hogy a fentiek
alapjan sokuk szamara fontos a szabalyozas léte — gy érzi, hogy a “tarsadalom” tobbségének
az otthon sziiléshez fiiz6d6 viszonya szempontjabol nincs jelentdsége annak, hogy az otthon

szlles legalis, az a megitélésén nem valtoztat.

C) Jogtudatossag (az egyéni jogtudat akarati eleme - a szild ndktél a

tarsadalmi/intézményi szint felé hatd jogi cselekvések)

Az akarati elemekhez kapcsoldddan a kutatas soran azt a kérdést jartuk korul, hogy amennyiben
a sziil6 ndket valamilyen sérelem éri az ellatds soran, akkor mennyire élnek (jog)tudatosan a
szllészeti jogaikkal, vagyis igénybe vesznek-e¢ valamilyen panaszkezelési lehetdséget. Ez az
elem szorosan kapcsolodik az egyént6l — jelen esetben a sziil6 n6kt6l — a tarsadalmi/intézményi
nék szempontjabdl — csak a kérddives vizsgalatban foglalkoztunk.

Egyrészt vizsgaltuk, hogy az ellatds soran érte-e a valaszadokat valamilyen sérelem. A
valaszadok tobb, mint fele érezte Ggy, hogy a szlilészeti ellatasa soran legalabb egy alkalommal
a sziilészeti erdszak valamely formdjaban része volt. A sziilészeti erdszakot megéld valaszadok
donté tobbsége nem vett igénybe panaszkezelési lehetdséget, vagyis a tobbség nem jogtudatos

ebbdl a szemponthol.

D) A sziil6 ndk és a tarsadalmi/intézményi szint kozétt kolesondsen hato folyamatok és

kozvetito strukturak
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Az otthon- és korhazban sziil nék sziilészeti jogokkal kapcsolatos jogtudatanak elemzése
sordn az egyén — jelen esetben a sziild nék és a tarsadalom kozott kolesondsen hatd
kommunikacioés folyamatokat vizsgaltuk, amelyr6l a sziilés koriil kialakult FATM-ekkel
dsszefuiggésben szblunk.

Vizsgaltuk azokat a kozvetitd strukturakat is, amelyeken keresztiil a sziilészeti jogokkal
kapcsolatos informaciok eljutnak hozzajuk, és befolyasolhatjdk a joggal kapcsolatos
ismereteiken, nézeteiket.

A sziiléssel kapcsolatos informéciokat kozvetitd struktarak: a tarsadalmi rétegz6dés kemény
tényei (nem, kor, iskolai végzettség, vagyoni helyzet), a szocietalis (csaladi, barati, vilagnézeti)
és professzionalis (munkahelyi) csoportok alakulatai, valamint a szilés korll kialakult
tarsadalmi szervezddések (FATM-ek) egyarant hatast gyakorolhatnak a sziilok sziilészeti
jogokkal kapcsolatos jogtudatara. Egyéb, specialis jellemzoként e korben meghatarozok
lehetnek egyes csaladi-, parkapcsolati-, egészségugyi-, vilagnézeti és személyiségjellemzok is.
Ez utdbbiakat foként a kérddives kutatds sordn vizsgaltuk, és a sziiléshez, otthon sziiléshez
fiiz6d6 viszonnyal kapcsolatos megéllapitasok dsszefoglaldsa soran utalunk rajuk.

Az otthon sziild alanyok esetében a kdzvetlen kdrnyezet hatdsa kevésbé meghatarozo. Az
interju alanyok tobbsége utalt arra, hogy kozvetlen kdrnyezete az otthon sziilésrél nem
rendelkezett hiteles informéacidval, emiatt nem is timogattak az otthon szulést. Ez a kérilmény
— elmondasuk szerint — érzelmileg hatott rajuk, mégsem tantoritotta el 6ket az otthon sziilés
valasztasatol. Ez utobbi megallapitast a kvantitativ eredmények is alatamasztottak.

Az otthon-és korhazban sziild valaszadok esetében szignifikans kiilonbség lathatdé a
csaladtol, baratoktol és ismerosoktol torténd informacioszerzés tekintetében. Az otthon sziilok
sokkal ritkdbban kérik ki kozvetlen kornyezetiik véleményét a sziiléssel kapcsolatos
kérdesekben. Esetlikben sokkal jelentdsebb annak a kozosségnek a hatasa, amely az otthon
szllés korll kialakult. Az alanyok elbeszéléseiben rendre felmeriltek olyan utaldsok, amelyek
az otthon sziil6kre jellemz6, sok szempontbol kozos értékek, nézetek szerepét hangsulyoztak.
Az Aaltaldnos értékek forméalddasaban szerepet jatszott az otthon sziléssel, és az abban
kozremiikodd szakemberekkel vald kapcsolatba keriilés. Tobbségiik egyértelmiien kifejezte,
hogy érez kozosséget mas otthon sziilé nékkel, és tobben tartjak is egymassal a kapcsolatot.
Utaltak arra is, hogy az otthon sziilésre valo felkésziilést segité tanfolyamok altalanos
életfelfogasukat is formaltdk. Ugyanakkor az 6sszetartozas tudat része a mas nézeteket
képviseld sziilok, és altalaban a tarsadalom részerdl tapasztalt kirekesztettség, ,,stigmatizaltsag”™
érzés megélése is. Az interjuk és a kérddives vizsgélat is ramutattak arra, hogy az otthon sziilést

valasztok kozotti kapcsolddasok sok esetben az online térben torténnek, az otthon sziilés vagy
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a természetes szllés témajat feldolgozo forum, csoport keretében, amely az otthon sziléssel

kapcsolatos informéacidk egyik legfontosabb forrasa.

I11.2. Babak és orvosok sziilészeti jogokkal kapcsolatos jogtudata

A babék és orvosok sziilészeti jogokkal kapcsolatos jogtudatanak vizsgélata soran az alabbi

elemeket vizsgaltuk.

A) A szulészeti jogokkal kapcsolatos jogismeret (az egyéni jogtudat raciondlis eleme)

A baba és orvos alanyokat ebben a kategoridban az Otthon sziilés rendelettel és a Csaladbarat
szllészeti iranyelvvel kapcsolatos ismereteikrél kérdeztiik.

A bébak az Otthon szilés rendelet-, valamint a Varanddsgondozasi rendelet szabalyait,
muikodésiik feltételeit, és a szabalyozéas Iétrejottének folyamatat, koriilményeit alaposan
ismerik. Valamennyien eleget tesznek az Otthon sziilés rendelet azon kdvetelményének, amely
szerint kotelesek tajékoztatni a varandos ndket az otthon sziilés feltételeirdl és kizard okairol.
A miukodéstiket csupan kozvetve érintd Csalddbarat sziilészeti iranyelvrol mindannyian
hallottak, tobbségiik olvasta is azt, a rendelet tartalmat azonban csak néhanyan ismerik.

Valamennyi orvos alany tisztdban van azzal, hogy az otthon sziilés jogszeriien valaszthato
lehetdség Magyarorszagon, ugyanakkor a babak mitkdésének pontos koriilményeit tobbségik
nem ismeri. A Csaladbarat szilészeti iranyelv létezese valamennyiiik szamara ismeretes,
azonban annak pontos tartalmardl tébbségiknek nincsenek informécidi, és elmondasuk szerint

kollégaik kozul is csak kevesen ismerik az iranyelv tartalmat.

B) A sziilészeti jogokkal kapcsolatos érzelmek és vélekedések (az egyeni jogtudat érzelmi

eleme)

A babakat specialis, személyes, ellentmondasos érzelmi kapcsolat fiizi az otthon szilésre
vonatkozo jogi szabalyozashoz. Fontos eredménynek tartjak, hogy 2011-ben létrejott az Otthon
sziilés rendelet. Ugyanakkor Osszességében ugy érzik, nem vontdk be Oket megfeleléen a
rendelet megalkotasat megeldzo egyeztetési folyamatba, javaslataikat figyelmen kiviil hagytak,
igy azok szinte egyaltalan nem kertiltek beépitésre a jogszabalyba. A babak szamos problémat
érzékelnek a szabalyozas kapcsan, ami elneheziti, akadalyozza a mikoddésiiket. Az alanyok egy

része szerint pozitiv iranyba valtozott a jogi szabalyozas létrejottének hatasara az otthon sziilés
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megitélése az egészségugyi dolgozok-, és altalaban a tarsadalom kdérében. Masok szamaéra a
jogszabalyi kdrnyezet megteremtése nem valtotta be a hozza flizott reményeket. Az alanyok
egy része nem bizik abban, hogy énmagaban a jogi helyzet rendezése, egy jogszabaly létrejotte
megvaltoztathatja a kialakult tarsadalmi nézeteket. Az alanyok tobbségének véleménye szerint
Budapesten sokkal elfogadobbak a szakemberek az otthon sziiléssel szemben, vidéken azonban

tovabbra is gyakran tapasztaljak az elutasitd hozzaallast.

C) A babak, orvosok és a tarsadalmi/intézményi szint kdzott kélcsondsen hatd folyamatok,

kozvetito strukturak

A babak és orvosok esetében is vizsgaltuk a kommunikacid szerepet: a tarsadalomtdl az egyén
felé iranyul6 hatasnyaléb tekintetében a babak véleményét a média hataséardl az otthon sziilés
megitélésére, az egyéni kommunikéciot illetden pedig mindkét csoport esetében azt, hogy az
alanyok hogyan vélekednek a sziilészeti jogokkal kapcsolatos kommunikécid szerepérdl.
Ezekrdl a FATM-ek jellemzdinek 6sszefoglalasa soran szolunk.

A kozvetit6 struktirak koziil a szakemberek esetében a professzionalis csoportok, és ahhoz
szorosan kapcsoldddan a szakmai szocializacio szerepét vizsgaltuk. A babakat szoros érzelmi
kapcsolat €s személyes torténetek fiizik az otthon sziiléshez, amelyre jelent6s hatassal voltak
egyrészt a sajat — jellemzden tobb alkalommal szerzett — szliléssel kapcsolatos tapasztalatok és
élmények, masrészt az a tudomanyos, professzionalis kézeg, amelyben a szllészeti ellatassal
kapcsolatos tanulmanyaikat végezték, szakmai tapasztalataikat megszerezték.

Az orvosok alanyok tébbségének véleménye szerint az egyetemen egyaltalan nem, vagy csak
nagyon feliiletes informaciot kaptak a sziiléssel, és a sziilészeti ellatassal Osszefliggd jogi
kérdésekrdl. Legtobben az egyetem utan, a gyakorlatban talalkoztak eldszor olyan helyzetekkel,
amelyek a jog teruletét érintik. Bar az orvosok elmondasuk szerint igyekeznek tajékozdodni
betegjogi kérdésekrol, erre gyakran csak kevés id0 és figyelem jut, ezért feliiletesek €s nem
naprakeszek az ismereteik. Az egészsegugyi dolgozdk nagy része a munkatarsain keresztil,

informalis médon tajékozodik jogi kérdésekrol.

111.3. A sziilés koril kialakult FATM-ek

Az otthon sziil6 nok és a sziilésben kozremiikddo szakemberek korében felvett interjuk alapjan,
Moore és Griffiths félautonom tarsadalmi mezok elméletébol kiindulva, felvazoltuk azt a

tarsadalmi eréteret, amely a sziilés koriil kialakult és a sziiléssel kapcsolatos dontések
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meghozatalaban, koztik a szilés helyének kivalasztasaban meghatarozo szerepet tolt be. A
kérdbives vizsgalat soran a kvalitativ kutatds eredmeényeinek kiegészitésére torekedtunk.

A szilés korul kialakult FATM-ek egyarant rendelkeznek er6forrasokkal a szulés korili
er6viszonyok befolyasolasara. Harom olyan FATM-et azonositottunk, amelyek kozott
gazdasagi, politikai (és jogi) erdtér fesziil.

A sziilésben, és az otthon szllésben érintettek kore feloszthatd az egészsegugyi szolgaltatést
nyujtd szakemberek-, valamint a sziilés témakorével ,.civilként” foglalkozo szervezédések
taborara. A gyermekiiket varé sziil6k az érintett FATM-ekhez eltéré mértékben kapcsolodnak,

és akar tobb FATM-el is kapcsolatba keriilhetnek a varandossag soran.

Az egészségugyi szektor szamtalan FATM bonyolult szovedékébdl all:

1) A sziiléshez fiz6d6 viszony szempontjabol, egy atfogdé FATM-be soroltuk a sziilés
természetességét-, és annak kiilonboz6 alternativai kozotti valasztas szabadsagat
képviseld szakembereket.

2) Egy masik nagyobb FATM korvonalazodik az intézeti szllés kizardlagossaga mellett
érveld szakemberek kortil, akik az esetek tobbségében valamely allamilag tizemeltetett
korhaz alkalmazottjai.

3) Egy harmadik FATM kéré csoportosithatok az otthon sziilést tamogat6 civil mozgalmak
és szervezddések, amelyek a fenti FATM-ek koziil az els6vel, vagyis az egészségiigyi

szektor otthon szilést tamogat6 taboraval mutatnak szoros kapcsolatot.

Az elemzés soran azokat az erdforrasokat igyekeztiink azonositani, amelyeket a vizsgalt
FATM-ek képesek mozgdsitani az otthon szilés tarsadalmi megitélésének és a jogi szabalyozas

alakulasanak befolyasolasa érdekében. Az aldbbi eréforrdsokat nevesitettiik:

A) Az intézeti sziilés kizarolagossaga mellett érveld szakemberek, elsdsorban az orvosok és
az egészséglgyi dolgozok részérdl a ,, hivatalos orvoslas” szakmai tekintélye és a
korhazak belso eljardsi és miikodési szabalyai (protokoll), amelyek lehetévé teszik az
anyak intézeti koriilmények kozotti ellendrzését, és az altaluk hitelesnek tartott
informéacidk hangsulyozasat a szlilészeti ellatas soran.

Az orvosokkal szemben a babdk, valamint a munkéjukat segitd mas, egészségligyi

crer

esetén, az intézeti szllészeti ellatdsnal magasabb szintii ,,odafigyelést”, személyre
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szabott, rugalmas tamogatast igyekeznek nyujtani, segitve a sziilés természetes,

haboritatlan folyamatét.

B) A sziilészeti ellatds finanszirozdasdanak feltételei eltéréek a korhézi- és az otthon sziilés
esetén. A tarsadalombiztositas — az intézeti sziiléssel ellentétben — az otthon sziilést nem

tdmogatja, ezért az otthon sziilés valasztdsa nem mindenki szdmara elérhetd lehetdség.

C) Mindkét FATM jelentds ,tudati kartyaja” a sziilés kiillonbozé formai kozotti valasztas
etikai igazolasa. Az otthon sziilést ellenz6k oldalan ez az otthon sziiléssel jard kockazatok
¢s ,,veszélyesség” hangsulyozasdban nyilvanul meg. A babak €s az otthon sziil alanyok
részérdl az otthon szilés létjogosultsaganak etikai igazolasa részben annak kiemelésével
torténik, hogy a korhazi ellatds személytelensége, a sziilés folyamataiba torténd talzott

beavatkozas hosszu tdvon az anyéra, a babara és a kapcsolatukra is negativ hatassal lehet.

D) Valamennyi FATM fontos eréforrasa az altaluk képviselt informaciokhoz valo hozzaférés
biztositasa, ami kiilonb6z6 ,,csatornakon” keresztiil valésul meg. A tajékozodassal és
tajékoztatassal kapcsolatos attitlidokrdl a kvalitativ elemzés soran az erdforrasok kozott
szoltunk, azok vizsgalata azonban az érzelmi elemek szférajahoz is szorosan kapcsoladik.

Az intézeti sziilés kizarolagossagat hirdetd szakemberek a sziiléssel, otthon sziléssel
Osszefliggd véleményliket leginkabb a varanddsgondozas sordn végzett vizsgalatok és
konzultaciok alkalmaval kozvetitik a sziilék felé, akikkel az allami ellatas keretei kozott,
tgyeletes orvosként, vagy maganrendeléseiken talalkoznak.

Veluk szemben a sziilés természetességét-, és a valasztas szabadsagat hangsulyozo
szakemberek az informaciéhoz vald hozzaférést leginkdbb a sziilésfelkészitd
tanfolyamokon, honlapjukon és az otthon sziiléssel kapcsolatos, online beszélgetés
forumokon keresztiil, valamint a civil szervezddésekkel vald egyiittmikodés révén
biztositjak.

T6bb otthon sziil6 alany utalt a babakkal folyatott beszélgetések-, €s az altaluk nyujtott
tajékoztatds kivald mindségére, dsszehasonlitva azt az orvosi konzultaciok soran megélt
negativ élményekkel.

A t4jékoztatas az otthon sziléssel kapcsolatban a szakemberek kérében ellentmondéasos
jellegli. Az otthon sziil6 alanyok és a babak egyarant utaltak arra, hogy az orvosok kdrében
az otthon szllés negativ megitélésében szerepet jatszhat az, hogy az orvosoknak nem

érdeklik tdmogatni az otthon szilést, ugyanis amennyiben az otthon sziilées gyakoribb
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E)

valasztas lenne, akkor az orvosok jelent6s bevételt6l esnének el. Szerintiik részben emiatt
nem tajékoztatjak a sziil6 ndket az otthon sziilés lehetdségérol.

A kvalitativ kutatds otthon sziild alanyai a véarandosgondozas sordn tapasztalt
tajékoztatas mindségével kapcsolatban, sok esetben egyenesen diszkriminativ bandsmadot
tapasztaltak az ellatdsban kozremiikodd orvosok, egészségiigyi dolgozok és védondk
részErdl. A kérddiv otthon sziild valaszadoi is beszamoltak arrdl, hogy a sziilészeti ellatasban
kozremiikodo szakemberekt6l kaptak negativ visszajelzést az otthon sziilés valasztasa miatt,
elsdsorban sziilész-ndgyogyaszoktol és a haziorvosoktol.

A kérdoives vizsgalat valaszaddinak 97 %-a kerilt kapcsolatba szllész-n6gyodgyasszal
a varanddssag és a sziilés soran. Mind a sziilészeti jogokrdl, mind az otthon sziilésrél valo
tajékoztatds (passziv informacioszerzés) tekintetében latszik, hogy az otthon sziilok
elsésorban a babaktol és a dulaktol kaptak tajékoztatast, mig a korhazban sziilék leginkabb
a szllész-n6gyogyasztol, a sziilészn6tél és a védonotdl. A tajékoztatassal kapcsolatos
altalanos elégedettséget vizsgalva megallapithatd, hogy a haziorvosokkal kapcsolatos
elégedettség a legkedvezbtlenebb. A haziorvosok esetén a veliik kapcsolatban 4116 ndk tobb,
mint fele elégedetlen volt. A sziilésznék és a sziilész-n6gyogyaszok esetén a vizsgalat
eredménye sokkal kedvezObb: a megkérdezettek tobb, mint 80%-a elégedett volt a toliik jovo
tajékoztatas milyenségével. A dulak és a babak esetén szintén elmondhato, hogy a sziilé nék
talnyomé tobbsége elégedettségét fejeztek ki a tajékoztatas szinvonalardl. Azok, akik kaptak
tajékoztatast, dontd tobbségben a tajékoztatast hitelesnek értékelték.

Mind az otthon sziil6 n6k, mind a szakemberek korében felvett adatok alatdmasztottak, hogy
az otthon sziilésben kozremiikdo szakembereken kiviil, az egészségiigyi dolgozok tobbsége
nem tajékoztatja a sziiléket az otthon sziilés lehetdségérol, és néhany szakember kifejezetten

hangot is ad az otthon sziléssel kapcsolatos negativ véleményének.

Az egyéb informacioforrasokat is eréforrasként hataroztuk meg, amely alatt — mint eréforras
— a media jogismeretre, valamint az otthon sziilés tarsadalmi megitélésére gyakorolt hatasat
értjik. Mind az otthon sziil6 n6k, mind a babak, mind pedig az otthon szlilést tAmogato
kategéridba sorolt orvos alany utalt a médianak az otthon szilés — dezinforméacion és
tajékozatlansagon alapuld — negativ tarsadalmi megitélésere gyakorolt hatasara. A kérdbives
kutatas alanyainak dont6 tobbsége (95,8 %) vélekedik akként, hogy az otthon sziilés negativ

tarsadalmi megitélésében fontos szerepe van a médiabol érkezd informacioknak.
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F) Az eréforrasok kozé soroltuk azt az ,.érdekvédelmi haldzatot”, amelynek milkodése,
kiterjedtsége a vizsgalt FATM-ek esetében jelent6s kiillonbségeket mutat. A baba alanyok
koziil tobben is kiemelték, hogy mig a babak egyéni szinten vallalnak feleldsséget, addig a
koérhazi dolgozok esetében a feleldsség kollektiv jellegl, és ezt a kiilonbozoséget a megkotott
felelosségbiztositas tipusa is tikrozi. Az orvos alanyok esetében is megjelent azonban a

pereskedéstol, felelésségre vonastol valo félelem.

1I1.4. Preferalt sziilesmodell és az otthon sziiléssel kapcsolatos attitiidok

A fenti kategdridkhoz tobb tekintetben is kapcsolodnak a sziilés folyamatanak megitélésével és
az otthon sziiléssel kapcsolatos attitidok, az atlathatosadg kedvéért azonban ezeket ehelytitt
foglaljuk 6ssze.

Az otthon sziil6 alanyok és a babak az interjuk tanulsagai szerint a sziilésre alapvetden
biztonsagos, természetes folyamatként tekintenek, amely az anyanak és a babanak is
elényosebb. Az otthon sziilés negativ megitélésének egyik f6 okaként — a szakemberek és
laikusok korében egyarant — a ,.tajékozatlansagot” emlitik. Tobbségiik nem bizik abban, hogy
onmagaban a jogi helyzet rendezése, egy jogszabaly létrejotte megvaltoztathatja a kialakult
tarsadalmi nézeteket. VVéleményuk szerint Budapesten sokkal elfogaddbbak a szakemberek az
otthon sziiléssel szemben, vidéken azonban tovabbra is gyakran tapasztaljak az elutasito
hozzaallast.

Az otthon sziiléshez val6 hozzaallasban az orvos alanyok kozott nagy kilénbségek
mutatkoznak, amely alapjan az alanyokat harom csoportba soroltuk: az otthon sziilés ellenes, a
mérsékelten otthon szulés-ellenes és az otthon szllést tamogaté kategoriaba. Azok az alanyok,
akik a sziilésre alapvetdéen természetes, élettani folyamatként tekintenek, elfogaddbbak,
tdmogatobbak az otthon sziléssel szemben (mérsékelten otthon sziilés ellenes vagy otthon
szllest tamogatd csoport). Ugyanakkor kdzottik is vannak olyanok, akik a természetesebb
szemléletmdd ellenére, az otthon sziiléssel kapcsolatos aggalyaikat is kiemelik. A szilésre
szamos kockazatot rejtd, orvosi eseményként tekintd orvosok alapvetden elutasitok az otthon
szuléssel szemben (otthon szilés ellenes csoport).

Az otthon- és korhazban sziilé kérdGives vizsgalat adatai alapjan Osszességében
elmondhato, hogy a szllést természetes folyamatként és — kiléndsen a jarvanyhelyzet alatt —
biztonsagosabbként értékelik azok, akik otthon sziiltek vagy terveznek sziilni, mig a szulésre
elsdsorban orvosi eseményként, az anyara és a babara egyarant veszélyes folyamatként tekint6k

els6sorban a korhazban szul6k.
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A valaszadok dontd tobbsége (89,5%) allami vagy magéan korhdzban sziilt vagy tervezi a
szllést, és csupan 10,2% szilt sajat vagy mas otthondban, illetve tervezi azt. Az otthon
sziiléshez fiz6d6 viszony szempontjabdl értelemszeriien azok, akik otthon sziltek vagy
tervezik az otthon sziilést, kevésbé otthon sziilés ellenesek a korhdzban sziiloknél, hiszen ¢ppen
ez a pozitiv, az otthon szulést elfogadd, tamogato attitiid jarulhatott hozza ahhoz, hogy a
szulésnek ezt a formajat valasztottak. Veluk szemben azok, akik a kérhazban szilést valasztjak
vagy valasztottak, inkabb ellenzik az otthon sziilést.

Eletkor és lakdhely szerint nincs kiilonbség a valaszadok kozott az otthon sziiléshez valo
hozzaallasban. Az iskolai végzettséggel Osszefuggésben megallapithatd, hogy az alacsony
iskolai végzettségliek az atlagosnal lIényegesen otthon sziilés ellenesebbnek.

A nagyobb tapasztalattal — harom vagy toébb gyermekkel — rendelkez6 anyak Iényegesen
kevésbé otthon sziilés ellenesek az egy-két gyerekkel rendelkezokkel és azokkal szemben is,
akik jelenleg az els6 gyermekiiket varjak.

A korhazat valasztok szignifikansan tobb, a gyermekvallalassal kapcsolatos negativ
koriilmény el6fordulasarol szamoltak be, mint az otthon sziilést valasztok. Az eredmenyek tehat
azt mutatjak, hogy a varandossag ideje alatt jelentkezd negativ jelenségek, €s az egyéb
egészségiigyi problémak megléte a korhazban torténd sziilés iranyaba terelik a sziilé néket, amit
valosziniileg biztonsagosabbnak itélnek. Az otthon sziilok minden varandossagi kategoriaban
alacsonyabb vetélési aranyt mutatnak, kilénésen az 6t vagy annal tébb varanddssag esetében
latvanyos a kiilonbség. A korhazban sziilok magasabb vetélési aranya arra utal, hogy azok, akik
ebbdl a szempontbol veszélyezettebbek, inkabb a biztonsdgosabbnak vélt korhazi sziilést
valasztjak.

A korhézban- és otthon sziil6knek — a szilés helyére vonatkozo tajékoztatassal kapcsolatos
tapasztalatat vizsgélva szintén minden esetben kimutathatd, hogy a koérhézban sziilok kozott
szignifikdnsan otthon sziilés ellenesebbek azok, akik tajékoztatast kaptak a sziilés lehetséges
alternativairol azoknal, akik nem kaptak tajékoztatast. Akik nem kaptak tajékoztatast azok atlag
kordli, kicsit atlag feletti, akik kaptak azok pedig hatarozottan éatlag feletti otthon sziilés
ellenességgel rendelkeznek. Ebben az esetben joggal feltételezhetd, hogy a tajékoztatas itt is
inkdbb az otthon sziilés veszélyeire hivta fel a figyelmet, ami az otthon sziilés ellenesség
novekedését eredményezte.

Koherensek a vélemények az ,alternativ szemléletmdd” és a sziiléssel kapcsolatos
vélekedések kozétt. Mind a harom alternativ szemléletmddra (kérnyezettudatossagra) utalo

indikator esetében azt az eredményt kaptuk, hogy a kornyezettudatossagot fontosnak tartok
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Iényegesen elfogaddbbak az otthon sziléssel, mint a szllés természetes formajaval

kapcsolatban, a kevésbé kornyezettudatos kismamakhoz képest.

A jelen kutatasban megkérdezettek tobbsége — az atlaghoz képest feltehetéen — tudatosabban
késziil a sziilésre, érdeklddik a jogai irant, a szakembereken kiviil mas informaciéforrasbol is
tajékozodik és valaszt szakembert a sziiléshez. Az otthon sziilést valasztd alanyok a korhézban
sziilokhoz képest jobban érdeklddnek a jogaik irant, és ezaltal tobb ismerettel is rendelkeznek
azokrol.

A sziilés kiilonb6z6 formai — kdztiik az otthon sziilés valasztasaval kapcsolatos dontések — nem
csupan érzelmi jellegiiek, abban tudatos, racionalis — a jogi ismereteken alapul6 — tényezok is
szerepet jatszanak.

Az empirikus kutatds eredményei megerésitették azt az eléfeltevést, hogy a sziilészeti jogok
ismerete, és az azzal kapcsolatos hiteles informacid meghatarozé tényezé a sziiléssel

kapcsolatos attitidok kialakulasaban és a sziilés helyér6l valdé dontés meghozataldban.
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