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 Az orvosi pályaválasztás átalakulása –
Mit mutatnak a terepmunka-tapasztalataink?
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ABSZTRAKT

Bevezetés: Az orvosi hivatás átalakulása a XXI. század egyik legnagyobb kihívása. A deprofes�-
szionalizáció folyamata mellett megváltozik a gyógyítók demográfiai és társadalmi összetétele, 
jelentősen emelkedik a nők aránya. A fentiekkel párhuzamosan átalakulnak az orvosképzésbe 
jelentkező hallgatók pályaválasztási motivációi. Minta és módszer: Felmérésünkben 175 bu-
dapesti orvostanhallgató vett részt, akik egy megadott szempontrendszer alapján írták le pá-
lyaválasztásuk történetét. A szövegek feldolgozása kvalitatív (tartalomelemzés) és kvantitatív 
módszerek együttes alkalmazásával történt. Eredmények: A női hallgatók esetében szignifikán-
san gyakoribb, hogy korábbi életkorban választják az orvosi hivatást. Mindkét nem esetében 
a hivatásválasztás legfontosabb faktora a természettudományos érdeklődés és az altruisztikus 
motivációk. A férfiak és nők pályaválasztási motivációiban a tapasztalatok, a tudás és az elő-
nyök/lehetőségek szerepének jelentősége egyértelműen férfi dominanciát mutat. Következte-
tések: A hivatás pályamotivációs faktorának megváltozása minden bizonnyal jelentős hatású 
mind a gyógyítók, mind pedig a betegek számára. E kérdés számos további kutatási terület felé 
nyitja meg az utat.

KULCSSZAVAK: pályaválasztás, elnőiesedés, természettudományos érdeklődés, altruizmus, kont-
rollálható életstílus

ABSTRACT

The choice of medical career – What do our field work experiences represent?

Background: One of the greatest challenges of the XXI. century is the changing of the medical 
profession. Beside of the process of deprofessionalism, the demographic and social composition 
of the medical society have also been altering. More women became medical doctors in recent 
years. Parallel to these changes, the career motivations of medical students are transforming. 

1 Semmelweis Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Magatartástudományi Intézet, egyetemi 
docens.

2 Semmelweis Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Magatartástudományi Intézet, egyetemi 
tanársegéd.

3 Semmelweis Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Magatartástudományi Intézet, egyetemi 
docens.

4 Semmelweis Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Magatartástudományi Intézet, egyetemi 
docens.



METSZETEK
Vol. 6 (2017) No. 2

ISSN 2063-6415
DOI 10.18392/metsz/2017/3/6

www. metszetek.unideb.hu

ORVOSI PROFESSZIONALIZÁCIÓ

6	 Győrffy Zs., Susánszky A., Szántó Zs., Susánszky É.: Az orvosi pályaválasztás…

Method: 175 first year medical students from the Semmelweis University participated in our 
study. They wrote about their career motivations based on a fixed set of viewpoints. The narra-
tives were analysed by both quantitative and qualitative (content analysis) methods. Results: 
The female students are committed to medical profession at younger ages. The most import-
ant factors in career choices are altruism and scientific interest for both genders. There is a 
male dominance in career motivations of experiences, knowledge and benefits. Conclusions: The 
changing face of career motivations has a significant impact on both the physicians and the 
patients. This issue opens up possibilities for following research.

KEYWORDS: career choices, feminization, scientific interest, altruism, controllable lifestyle

Bevezetés

Az orvosi hivatás átalakulása fontos társadalmi és egészségpolitikai kérdés a XXI. 
században. Az elmúlt évtizedekben a hivatás deprofesszionalizációjának vagyunk 
tanúi, az orvosi autonómia és monopólium csökkenése mellett erőteljesebbé válik a 
technicizálódás és a gyógyítás „fogyasztói szemlélete”. Míg a 20. század első fele a 
„diadalmas orvostudomány” időszaka volt, amely az orvoslás tekintélyének növeke-
dését eredményezte, addig az 1970-es évek óta mind jellemzőbbé vált az orvosi te-
kintély és az orvosokba vetett bizalom csökkenése. A deprofesszionalizáció folyama-
tában az orvosi hivatás autonómiája és tekintélye egyaránt csökken, a karizmatikus 
gyógyítói szerep mellett egyre inkább kirajzolódik a 21. századi szolgáltató szakem-
ber profilja. Mindemellett a paramedikális hivatások térnyerése, és az orvos-beteg 
kapcsolat átalakulása is meghatározó elemei az orvosi hivatás átalakulásának (Ka-
pocsi 2011, 2004). A paternalisztikus orvos-beteg kapcsolat helyébe a kölcsönösség 
modellje lép, amelyben a közös döntéshozatalnak kulcsszerepe van. Ebben a folya-
matban az internet, a digitális egészségügyi alkalmazások óriási változást hoznak: a 
betegek aktív részesévé válnak a gyógyulás folyamatának, információt keresnek, 
egészséget monitoroznak, online betegközösséget hívnak segítségül problémáik 
megoldásához. A (közel)jövő orvoslásában az orvos-beteg kapcsolatok teljesen új 
képe bontakozik ki, amelyben a tudatos, aktív betegek mellett az orvosok mintegy 
„tanácsadó szerepet” kapnak. Kirajzolódik az „e-paciensek” világa: az elkötelezett, 
érdekelt és egyenrangú betegek mozgalma, mely az orvos-beteg kapcsolatok jelenle-
gi struktúráját minden bizonnyal nagymértékben fogja megváltoztatni (Meskó 2016).

Az orvoslás átalakulása, a nagyarányú technicizálódás mellett a gyógyítás egy-
re komplexebbé válik. A krónikus betegségek sikeres kezelése sok esetben számta-
lan szakterület, paramedikális szakma és a család összehangolt munkáján alapul. 
A gyógyítás napjainkban leginkább csapatmunkára épül, olyan (időnként) heroikus 
összefogásra, amelyben az egyes szereplők nem hierarchikus kapcsolatban állnak 
egymással, így a siker az összmunkán, az empátián és a megosztott döntéshozatalon 
múlik (Győrffy 2015).
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Ez az átalakulás ugyanakkor együtt jár a hivatást gyakorlók demográfiai és tár
sadalmi összetételének változásával is, így például a hivatás elnőiesedésével. Az el-
múlt évtizedekben az orvosnők aránya a szakmán belül dinamikusan emelkedett, 
például az Egyesült Államokban, ahol 50 évvel ezelőtt a nők aránya az egyeteme-
ken még 10 százalék körül mozgott, mára már meghaladja az 50 százalékot (AAMC 
2009). Ez a tendencia rajzolódik ki az orvoslás iránti érdeklődés tekintetében is: 
az orvosegyetemekre jelentkezők körében az 1950-es és 60-as években férfitöbblet 
mutatkozott, az 1970–1980-as években a két nem közel hasonló arányban választot-
ta az orvosi hivatást, a 1990-es évektől pedig már az orvosi pályát választók többsé-
ge nő (Lorber 1984, Riska – Wegar 1993, Riska 2001). A magyarországi helyzet né-
mileg különbözik az Egyesült Államokbelitől illetve a nyugat-európaitól. Hazánkban 
ugyanis – Lengyelországhoz hasonlóan – már az 1950-es évektől kezdve sok nő vesz 
részt az orvosképzésben és gyakorolja az orvosi hivatást (Riska 2001). Ugyanakkor a 
„további elnőiesedés trendje” nálunk is megfigyelhető: a KSH adatai alapján elmond-
ható, hogy a fiatal (26–29 éves) korosztályban az orvosnők aránya kétszerese a férfi 
orvosokénak (KSH 2013).

A deprofesszionalizáció és az orvosi hivatás átalakulása által felvetett kérdések 
mellett további fontos vizsgálati területként rajzolódik ki a pályaválasztási motivá-
ciók átalakulása. Kik és miért választják az orvosi hivatást vagy szakmát a XXI. szá-
zadban? Az orvoslásban végbemenő változások ugyanis minden bizonnyal befolyá-
solják a hivatást választók motivációit és elképzeléseit. Míg az 1950–1970-es évek 
szakirodalma szerint szinte a hivatásválasztáskor kizárólagosan az altruizmus a fő 
motivációs tényező, addig az elmúlt évtizedekben megfigyelhető, hogy a hallgatók 
egyre nagyobb arányban említik a „széleskörű munkalehetőségeket”, a karrierlehe-
tőségeket és a természettudományos érdeklődést is (Molnár 2015). Az 1980-as évek 
vizsgálataiban a természettudományos érdeklődés, a kihívást jelentő karrierlehető-
ségek, a barátok s a rokonok hatása, a „gyerekkori álom” jelentősége és az embere-
ken való segítés igénye fogalmazódik meg az orvosi pályaválasztás indokául (Allen 
1988). Mindezeken túl, határozottan megjelennek új típusú pályamotivációs fakto-
rok is, mint a jó elhelyezkedés lehetősége, a biztos munka és jövedelem, vagy akár 
az emberek feletti hatalom gyakorlásának lehetősége (Allen 1988). Az ezredforduló 
utáni vizsgálatok kimutatták, hogy bár az altruisztikus faktorok („embereken szeret-
nék segíteni”, „vonz az orvoslás humán jellege”) is fontos tényező (Puljak et al. 2007, 
Draper – Louw 2007, Crossley – Mubarik 2002), a hatalom, a kontroll és a tudásvágy 
is egyenrangú faktorként jelennek meg. (McManus et al. 2006, Dastjerdi et al. 2012, 
Pagnin et al. 2013). Az orvosi szerepmodellek szerepe a pályaválasztásban egyre 
kevésbé jelentős, hatása inkább a szakválasztásban jelentkezik (Ibrahim et al. 2014, 
Woloschuk et al. 2011). Mindezen változások ellenére e nemzetközi vizsgálatok to-
vábbra is hangsúlyozzák, hogy az orvosi hivatásválasztás különleges jelentőségű, 
folyamata, háttényezői eltérőek más szakmákétól, tudományterületekétől (Baxter 
et al. 2012). Ugyancsak egyetértés mutatkozik a tekintetben is, hogy az orvosi pálya-
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választás folyamatában extrinsic (pl. karrier, jövedelem,) és intrinsic (pl. altruizmus, 
személyes érdeklődés) faktorok megkülönböztetése történik (Kim et al. 2016, Heili-
gers 2012, Kusurkar et al. 2011, Buddenberg-Fischer et al. 2003).

A pályaválasztás fentiekben ismertetett új aspektusai mellett a hivatásválasz-
tásban és a szakválasztásban is számos új jelenség figyelhető meg. Ilyen változás 
az orvosi szakválasztásban a „controllable lifestyle” jelensége, azaz a kontrollálható 
életstílus igényének megjelenése. A kontrollálható életstílus az új orvosgeneráció 
sajátossága: a szakmai érdeklődés mellett egyre fontosabbá válik a szakmához kap-
csolódó időbeosztás, jövedelem és presztízs. A nemzetközi vizsgálatok azt mutatják, 
hogy megnőtt azon szakmák iránt az érdeklődés, amelyekben nincs éjszakai mun-
kavégzés, kiszámítható a munkaidő, és minimálisak a váratlan, kiszámíthatatlan 
helyzetek (Heiligers 2012). A „kontrollálható életstílus” alapú szakválasztás legfon-
tosabb jellemzői tehát a következőkben foglalhatók össze: a heti munkaórák limi-
tált mennyisége, nem ügyeleti szakma választása, a „saját idő”, szabadidő megfelelő 
mennyisége, és a nők esetében a munkahelyi/családi feladatok összeegyeztethető-
ségének lehetősége (Lambert et al. 2005, Dorsey 2003 et al., Newton 2005)

A fentiekben ismertetett nemzetközi eredményekhez hasonlóan a korábbi ma-
gyar kutatások is kimutatták, hogy az orvosi pályaválasztás legfontosabb faktora az 
altruizmus (Váriné 1981, Bánlaky et al. 1984, Bagdy et al. 1988, Csabai – Bartha 2002, 
Molnár – Molnár 2002, Molnár et al. 2003). Ugyanakkor a 2000-es évek vizsgálatai 
már nálunk is változásról számolnak be: ugyan a hallgatók körében az altruisztikus 
motivációk említése nem csökken (Girasek 2012), de a motivációk közt egyre na-
gyobb szerepet kap a karrier, a presztízs és a biztos elhelyezkedés lehetősége.

E tárgyban folytatott korábbi kutatásaink is megerősítik a fentiekben leírt ten-
denciákat, kiegészítve olyan, a pályaválasztás jellegzetességeire vonatkozó további 
elemekkel, mint például a szakma családi hagyományozódása vagy a „korai zárás” 
jelenségének vizsgálata (Győrffy et al. 2015, Győrffy et al. 2013). Orvostanhallgatói 
kvantitatív és kvalitatív vizsgálataink egyaránt jelzik, hogy a hallgatóknak csak kis 
hányada érkezik orvos családból, de míg a férfiak esetében szignifikánsan gyako-
ribb, hogy a közeli hozzátartozók (szülők, nagyszülők) között vannak orvosok, addig 
a nőknél ez a fajta „szerepmodell” szinte teljesen hiányzik. A fenti eredményeinkhez 
hasonlóan Molnár Regina és munkatársai 2010-es vizsgálatukban megállapították, 
hogy az orvostanhallgató nők pályaszocializációjuk során altruistábbak, családcent-
rikusabbak, korán elköteleződők, idealisztikusabb elképzelésekkel bírnak férfi kol-
légáiknál, illetve a más egyetemen (jogi pályán) tanuló nőknél (Molnár 2011). Ezt 
az eredményt 2013-as vizsgálatunk egy további aspektussal bővítheti: az idealisz-
tikus elképzelések a nők esetében az orvosi szerepmodell hiányából is fakadhatnak 
(Győrffy et al. 2013).

A pályaválasztás időpontjára vonatkozó kérdőíves felmérésünk eredménye azt 
mutatta, hogy a hallgatók mintegy 68 százaléka hivatását 14 éves kora után válasz-
totta, azaz a szakirodalmi terminológia szerint „későn elköteleződőnek” számít, hol-
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ott a korábbi írások még arról számolnak be, hogy a hallgatók igen korán, átlagosan 
tizennégy éves korukban döntenek az orvosi pálya választásáról (Molnár 2003 et al., 
Bagdy et al. 1988, Molnár – Molnár 2002). Elmondható, hogy a fiatalok szakmavá-
lasztásában az orvosi hivatásra jellemző „korai zárás” helyett (más szakmákhoz ha-
sonlóan) a későbbi döntések dominálnak. Tágabb perspektívába helyezve elmond-
ható, hogy a késői hivatásválasztás feltételezhetően a posztadoleszcens életszakasz 
egyik sajátossága, amely sok más tényezővel együtt (a fiatalok hosszabb részvétele 
az iskolarendszerben, késői családalapítás és szülőkről való leválás) egyfajta átme-
neti életszakaszt jelent a 21. századi fiatal korosztályokban (Murinkó 2010). Ezt a 
tendenciát erősíti, hogy megjelenik egy olyan hallgatói csoport, amely meglehetősen 
késői döntéssel, másoddiplomásként választja az orvosi egyetemet.

Mindezen változások alaposabb megismerése inspirálta jelen kutatásunkat. 
Vizsgálatunkban az orvosi hivatásválasztás motivációjának széleskörű felmérésére 
törekedtünk a budapesti I. éves orvostanhallgatók megkérdezésével. Felmérésünk-
ben vizsgáltuk a pálya iránti elköteleződés időpontját, a pályamotivációkat, valamint 
a család és a tágabb környezet pozitív, illetve negatív hatását.

Módszer

Felmérésünkben 175 elsőéves orvostanhallgató vett részt5, akiket arra kértünk, 
hogy egy megadott szempontrendszer6 alapján írják le pályaválasztásuk történetét 
maximum 1-2 oldalnyi terjedelemben. A szövegek feldolgozása kvalitatív (tarta-
lomelemzés) és kvantitatív módszerrel történt.

A pályaválasztás időpontja:
A hallgatók pályaválasztásuk időpontját egy adott életévben vagy években (pl. 12 

év vagy 16–18 év), életkori/fejlődési szakaszokban (kisgyermekkor, óvódáskor), egy 
adott iskolai évet (pl. 10. osztály) vagy periódust megjelölve (pl. felső tagozat, gim-
názium eleje) adták meg. A feldolgozás során a pályaválasztás időpontját az alábbiak 
szerint szakaszoltuk: 1. középiskola előtti időszak 2. középiskolás évek.

A pályaválasztás motivációi:
A szövegekből minden, a pályaválasztással kapcsolatos motiváló tényezőt kigyűj-

töttünk. Az összesített motivációs lista alapján kidolgoztunk egy 11 tételből álló ka-
tegória rendszert. Ezt követően két független értékelő az összesített lista minden 
elemét besorolta a megadott kategóriák valamelyikébe. Az eljárás eredményét képe-

5 A felmérésben valamennyi első éves orvostanhallgató részt vett, aki a budapesti Semmelweis Egye-
temen a 2013–2014-es tanév második félévében tanult orvosi szociológiát, amely kötelező tárgy a cur-
riculumban.

6 A beszámolóhoz kiadott instrukció a következő szempontokat tartalmazta: (1) mikor döntötte el, 
hogy az orvosi pályát választja, (2) miért választotta ezt a pályát, (3) kapott-e segítséget a pályaválasztás-
ban, ha igen, ki vagy kik segítették a döntés meghozatalában.
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ző motivációs listákat összehasonlították, az eltérő jelöléseket megvitatták, és a vég-
ső listába már csak a konszenzuson alapuló értelmezések kerültek. Ez után került 
sor az adatbázis kialakítására oly módon, hogy minden válaszadó esetében a kódolt 
motivációs tényezőket az említések sorrendjében7 rögzítettük.

A pályaválasztási motivációk kategóriái: 
–	 tantárgyak (biológia, kémia, fizika), természettudományok iránti érdeklődés;
–	 tudásvágy (pl. emberi test, szervezet működésének megismerése), tudomá-

nyos érdeklődés (kutató munka, felfedezések);
–	 pályaalkalmasság, készségek (pl. precizitás, (kéz)ügyesség, kommunikációs 

készség);
–	 a pályával kapcsolatos tapasztalatok (pl. egészségügyben végzett [önkéntes] 

munka, képzésben való részvétel, betegség, halál a családban);
–	 szülői, családi ösztönzés;
–	 tágabb környezet ösztönzése (pl. tanár, háziorvos, barát);
–	 tévésorozatok (pl. Vészhelyzet, dr. House);
–	 altruizmus (pl. gyógyítani, segíteni, hasznosnak lenni);
–	 a pálya presztízse (pl. megbecsülik, elismerik, felnéznek rá);
–	 előnyök, lehetőségek (pl. biztos munka, karrier, kihívások);
–	 személyiséget befolyásoló tényezők (pozitív énkép, omnipotencia, identitás).
A válaszadók maximum 9 féle motivációs kategóriát neveztek meg írásaikban. 

A feldolgozás során ezeket említési sorrendjüknek megfelelően súlyoztuk. Az első-
ként említésre kerülő 9, a második helyen említésre kerülő 8 pontot kapott, és az 
eljárást folytattuk az utolsó, azaz a kilencedik helyig, amelynek pontértéke 1 volt. Mi-
vel az adott motivációs kategória a szövegben több helyen is említésre kerülhetett, 
a pontszámok mind a 11 típus esetében egy kumulált összeget képviselnek, jelezve 
ezzel a motiváció jelentőségét és erősségét a pályaválasztás folyamatában.

STATISZTIKAI MÓDSZEREK

Az adatok statisztikai elemzése az SPSS PC. statisztikai programcsomag (SPSS Inc., 
Chicago, Illinois, USA) 22.0 verziójával készült. A kategorikus változók összehasonlí-
tása khi-négyzet próbával, illetve Fisher teszttel, a folytonos normál eloszlású válto-
zóké Student féle t-teszttel történt, többváltozós analízis esetén bináris logisztikus 
regressziós modellt alkalmaztunk. Ez utóbbi esetében a függő változót befolyásoló 
független változókat kizárásos lépésenkénti regresszióval (backward stepwise logis-
tic regression) választottuk ki. Az egyes változókhoz tartozó regressziós koefficien-

7 A pályaválasztási esszékben szereplő motivációkat az említések sorrendjében rangsorszámmal 
láttuk el.
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sek szignifikanciáját a Wald-próba p értékével jellemeztük és a p<0.10 változókat 
tartottuk bent a végső modellben.

Eredmények

A felmérésben 102 nő (58,3%) és 73 férfi (41,7%) vett részt. Ez az arány megfelel az 
elsőéves hallgatók nemi megoszlásának.

A hallgatóknak több mint a fele (61,1%) középiskolás évei alatt döntötte el, hogy 
az orvosi egyetemre jelentkezik. A középiskola első illetve második két évében pá-
lyát választók aránya közel azonos. A férfiak háromnegyede (75,3%), a nőknek alig 
több mint 50 százaléka (51%) középiskolás évei alatt döntötte el, hogy az orvosi 
egyetemen kívánja folytatni tanulmányait. Ez az eltérés statisztikailag szignifikáns-
nak tekinthető (p < 0,001).

Első táblázatunk (1. táblázat) a pályaválasztási motivációk típusainak gyakorisá-
gát mutatja be csökkenő sorrendben, függetlenül a motiváció „erejétől”, azaz attól, 
hogy a hallgatók hányadik helyen és hányszor említették az adott tényezőt. A két 
leggyakrabban megjelölt motiváció a természettudományos érdeklődés (54,3%) és 
az altruizmus (47,4%) volt. Ezt követően a hallgatóknak közel egyharmada (31,4%) 
említette, hogy pályaválasztásában szerepet játszottak a betegségekkel, halállal, 
egészségügyi rendszerrel kapcsolatos személyes tapasztalataik (31,4%). A hallga-
tók 14,3 százaléka a leendő pálya presztízsét és televíziós orvos- és kórházsorozatok 
hatását a nevezte meg. Közel egytizedük érezte úgy, hogy rendelkezik olyan készsé-
gekkel, amelyek alkalmassá teszik a hivatásra. Négy százalékuk pedig a leendő pálya 
személyiségformáló erejét hangsúlyozta.

1. táblázat. A pályaválasztási motivációk típusainak előfordulási gyakorisága % (n)

Motivációk Említések száma %
Tantárgyak 95 54,3
Altruizmus 83 47,4
Tapasztalatok 55 31,4
Tudás, megismerés 49 28,0
Család 45 25,7
Előnyök, lehetőségek 39 22,3
Orvossorozatok 25 14,3
Presztízs 25 14,3
Tágabb környezet 24 13,7
Készségek 16 9,1
Személyiség 7 4,0
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A továbbiakban azt vizsgáljuk, hogy a pályaválasztási motivációk szempontjából 
vannak-e eltérések a pályát korábban (középiskola előtt), illetve később (középiskola 
alatt) választók között (2. táblázat). Ha a súlyozatlan előfordulási arányokat vesszük 
figyelembe, akkor a tantárgyak és az orvossorozatok hatása esetén találunk jelentős 
eltérést a két csoport között, azaz a későbbi időpontban választók szignifikánsan 
nagyobb arányban említik ezek hatását (44,1% vs. 60,7%, illetve 7,4% vs. 18,7%).

2. táblázat. A pályaválasztási motivációk típusainak megoszlása
a döntés idejének függvényében % (n)

Motivációk
Középiskola

p
előtt N (%) alatt N (%)

Tantárgyak 30 (44,1) 65 (60,7) 0,023
Tágabb környezet 9 (13,2) 15 (14,0) 0,536
Család 17 (25,0) 29 (26,2) 0,505
Orvossorozatok 5 (7,4) 20 (18,7) 0,028
Altruizmus 37 (54,4) 46 (43,0) 0,093
Tapasztalatok 23 (33,8) 32 (29,9) 0,352
Tudás, megismerés 16 (23,5) 33 (30,8) 0,191
Készségek 9 (13,2) 7 (6,5) 0,111
Presztízs 13 (19,1) 12 (11,2) 0,109
Előnyök, lehetőségek 14 (20,6) 25 (23,4) 0,407
Személyiség 2 (2,9) 5 (4,7) 0,443

Ugyanakkor az altruizmus, a készségek és a presztízstényezők hatása épp fordít-
va érvényesül (a középiskola előtt már pályát választók körében gyakoribbak ezek 
a motivációk), de ezt az összefüggést csak tendenciaszerűnek tekinthetjük, mivel a 
szignifikancia szint 10 százalék körül mozog. Ha viszont a motiváció erősségét is 
figyelembe vesszük, akkor a tantárgyak és az altruizmus mentén tudjuk jól, sta-
tisztikailag szignifikáns módon elkülöníteni a csoportokat. A pályaválasztásban a 
középiskolát megelőző időszakban az altruisztikus szempontok, a későbbi, már a 
középiskolában hozott döntések esetében pedig inkább a természettudományos tár-
gyak iránti érdeklődés és vonzalom játszanak nagyobb szerepet. Az orvossorozatok 
hatásában mért különbség a két időszak között csak tendenciaszerűen érvényesül 
(1. ábra).
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1. ábra. A pályaválasztási motivációk alakulása a súlyozott rangpont átlagok alapján,
a döntés idejének függvényében % (n)

A következőkben megvizsgáltuk a „nőies” és „férfias” pályamotivációs jellegze-
tességeket. A férfiak és nők pályaválasztási motivációiban (3. táblázat) a tapaszta-
latok, a tudás és az előnyök/lehetőségek szerepének jelentősége mutat szignifikáns 
eltérést. Mindhárom motivációt a férfiak említik gyakrabban és nagyobb súllyal. Ten-
denciaszerű különbséget láthatunk a készségekből és a személyiséget befolyásoló 
hatásból eredő motivációs tényezők között. A készségek, a rátermettség a nőknek, a 
személyiség fejlesztése, gazdagodása a leendő hivatás által inkább a férfiaknak tűnik 
fontosabbnak.

3. táblázat. A pályaválasztási motivációk típusainak megoszlása nemek szerint % (n)

Motivációk Férfi, N (%) Nő, N (%) p
Tantárgyak 40 (54,8) 55 (53,9) 0,516
Tágabb környezet 11 (15,1) 13 (12,7) 0,411
Család 18 (24,7) 27 (26,5) 0,464
Orvossorozatok 15 (20,5) 10 (9,8) 0,038
Altruizmus 34 (46,6) 49 (48,0) 0,485
Tapasztalatok 29 (39,7) 26 (25,5) 0,034
Tudás, megismerés 28 (38,4) 21 (20,6) 0,008
Készségek 4 (5,5) 12 (11,8) 0,123
Presztízs 10 (13,7) 15 (14,7) 0,516
Előnyök, lehetőségek 23 (31,5) 16 (15,7) 0,011
Személyiség 5 (6,8) 2 (2,0) 0,109
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A pályaválasztási motivációk alakulását a súlyozott rangpont-átlagok szerint is 
értékeltük. Az első ábrán az eredményeket nemi bontásban mutatjuk be. Az altruiz-
mus és a természettudományos érdeklődés ebben az értékelési rendszerben is lis-
tavezetőnek bizonyult mindkét nem esetében. Ezen értékelés szerint is kirajzolódik 
egy erőteljes férfi motivációs struktúra, amelynek összetevői a tudásvágy, tudomá-
nyos érdeklődés, a pályával kapcsolatos tapasztalatok és a pálya által biztosított elő-
nyök és lehetőségek voltak. Mindhárom motivációs elem a férfiaknál jóval jelentő-
sebbnek (p <0,05) bizonyult, mint a nőknél.

2. ábra. A pályaválasztási motivációk alakulása a súlyozott rangpont átlagok alapján,
nemek szerint % (n)

A továbbiakban, többváltozós modell segítségével azt vizsgáltuk, hogy a pálya-
választási motivációk milyen összefüggést mutatnak a nemmel és a döntések meg-
hozatalának időszakával. 4. táblázatunkban a logisztikus regressziós modell ered-
ményeit mutatjuk be azoknál a motiváció típusoknál, ahol legalább egy magyarázó 
változó szignifikáns összefüggést mutatott az adott függőváltozóval.

A középiskolások közel kétszer nagyobb valószínűséggel fogják természettudo-
mányos tantárgyak iránti érdeklődésük miatt választani az orvosi pályát, mint azok, 
akik korábban döntöttek a hivatás mellett. Az orvos- és kórházsorozatok esetében 
ez a valószínűség közel háromszoros. A fenti döntési motivációkra a nemi különbsé-
geknek nincs jelentős hatásuk.

A tapasztalatok, a tudás és megismerés, valamint a pálya adta előnyök és lehe-
tőségek, mint motivációs tényezők a nemi különbségekkel mutatnak szignifikáns 
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összefüggést. A férfiak a nőkhöz képest, függetlenül attól, hogy mikor történik a pá-
lyaválasztás, 2-2,5-szer nagyobb valószínűséggel döntenek ezen megfontolásokból 
az orvosi pálya mellett.

A többi motivációtípusnál sem a pályaválasztás időszaka, sem pedig a hallgatók 
nemi hovatartozása nem bizonyult meghatározó jellegűnek, azaz mind a férfiak, 
mind a nők, illetve mind a középiskolások, mind a fiatalabb pályaválasztók ugyan
olyan valószínűséggel jelölték meg azokat.

5. táblázat. A pályaválasztási motivációk összefüggése
a nemmel és a döntések meghozatalának időszakával % (n)

  Motivációk Referencia  Wald Sig. Exp(B)
95% C.I.for EXP(B)

Lower Upper
Tantárgyak pv* (1) 4,584 ,032 1,960 1,059 3,630

Orvossorozatok pv (1) 4,078 ,043 2,897 1,032 8,132

Tapasztalatok nem** (1) 3,951 ,047 1,927 1,009 3,678

Tudás, megismerés nem (1) 3,951 ,047 1,927 1,009 3,678

Előnyök, lehetőségek nem 5,955 ,015 2,472 1,195 5,116

* pályaválasztás (1) = középiskolában; ** nem (1) = férfiak

Összegzés

Vizsgálatunkban a budapesti Semmelweis Egyetem első éves orvostanhallgatóit kér-
deztük pályaválasztásuk körülményeiről és motivációiról. Elemzésünk azt mutatja, 
hogy jelentős különbségek figyelhetőek meg a férfiak és nők pályaválasztási körül-
ményeinek alakulásában. Eredményeink szerint a nők korábban döntenek az orvosi 
hivatás mellett. Mindkét nem esetében a pályaválasztás legfontosabb indoka a ter-
mészettudományos érdeklődés és az altruizmus. Ezt követően a hallgatóknak közel 
egyharmada (31,4%) említette, hogy pályaválasztásában szerepet játszottak a be-
tegségekkel, halállal, egészségügyi rendszerrel kapcsolatos személyes tapasztalata-
ik. A hallgatók közel 15 százaléka a leendő pálya presztízsét és az orvos- és kórház
sorozatok hatását nevezte meg a pályaválasztás legfontosabb indokául.

Elemzésünk következő lépésében egy módszertani megszorítással éltünk: a 
hallgatókat nem kértük arra, hogy a pályaválasztásukat ösztönző tényezőket azok 
fontossága szerint is rangsorolják, viszont a feldolgozás során ezt a szempontot 
mégis figyelembe vettük, amikor a motivációk erősségét és jelentőségét nemcsak 
szövegbeli előfordulásuk gyakoriságával, hanem említésük sorrendjével is mértük. 
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A két vezető motiváció (altruizmus és természettudományos érdeklődés) szerepét 
a „súlyozott rangpont” módszerrel is meg tudtuk erősíteni. Ezen eredményeinket a 
legfrissebb nemzetközi vizsgálatok is megerősítik (Gąsiorowski et al. 2015, Puljak et 
al. 2007, Draper – Louw 2007).

Fontos hangsúlyoznunk, hogy különbséget találtunk az ún. korai zárók (akik még 
általános iskolás korukban döntenek a leendő pályájukról) és a középiskolai tanul-
mányaik alatt pályát választók között. Ez utóbbiak csoportjában a természettudo-
mányos tárgyak iránti érdeklődésnek és az orvos-, kórházsorozatok hatásának van 
nagyobb szerepe a pályaválasztásban. A többváltozós elemzés ugyanakkor azt mu-
tatja, hogy az altruizmus döntési motívumként való igen magas arányú megjelenése 
mintánkban nem mutat szignifikáns összefüggést sem a nemi hovatartozással, sem 
pedig a pályaválasztás időszakával. Ugyanakkor a pályáról szerzett tapasztalatok, a 
tudásvágy és a pálya nyújtotta előnyök és lehetőségek inkább a férfiak pályaválasz-
tásában játszanak szerepet, mint a nőkében, függetlenül attól, hogy a döntés mely 
időszakban született. A férfiak pályaválasztását az előbbiek szerint a racionalitás és 
megfontoltság jellemzi.

Kutatási eredményeink egyrészt ellentmondani látszanak azoknak a nemzetközi 
vizsgálati eredményeknek, amelyek az altruista motivációkat női jellegzetességnek 
tekintik az orvosi pályaválasztásban (Wierenga et al. 2003, Johansson – Hamberg 
2007, Korkmaz – Senol 2013), másrészt pedig megerősítik azokat a kutatásokat, 
amelyek a férfiak racionális pályaválasztására utalnak. A motivációs struktúrák jel-
legzetességei feltehetően befolyásolják a hallgatók orvosképét. Így például Johans-
son és Hamberg sokat idézett vizsgálatában (Johansson – Hamberg 2007, Molnár 
2015) a svéd férfi orvostanhallgatók magukat hatékony, gyakorlatias, célratörő gya-
korló orvosként képzelték el. Fontos azonban hangsúlyoznunk, hogy az eltérő ku-
tatási módszerek (kvantitatív vs. kvalitatív) és az eltérő vizsgálati populációk (első 
évesek vs. kevert évfolyamok) miatt eredményeink nehezen összehasonlíthatóak a 
nemzetközi trendekkel.

Eredményeink azt mutatják, hogy az orvosi hivatás választásában jelentős válto-
zások figyelhetők meg. Az altruizmus és a természettudományos érdeklődés ugyan-
olyan súllyal jelenik meg a fiatalok számára, és ebben nemi különbségek nem mu-
tatkoznak, ami véleményünk szerint azt jelenti, hogy a magyar hallgatók körében 
a nők pályaválasztási motivációiban feltehetően egy erőteljes racionalizációs folya-
mat megy végbe. Kérdés, hogy ez az elmozdulás egy mérési eredmény terméke-e, 
vagy tendenciát jelez, amely a hivatással kapcsolatos társadalmi elvárások irányát 
jelzi. Ha tendencia jellegű, akkor a klasszikus hivatás eszme erodálódását támaszt-
ja alá, megerősítve, hogy mára nem csak a különleges elköteleződés, az emberek 
iránti „szolgálat” vezeti a hallgatókat az orvosegyetemekre, hanem ebben a tudo-
mányos érdeklődés individuálisabb motivációja is legalább akkora szerepet játszik. 
Az altruizmus motivációs jelentőségével kapcsolatosan ugyanakkor azt is érdemes 
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végiggondolni, hogy mit is jelent e fogalom a 21. század orvoslásában. Az orvos–
beteg kapcsolatnak a nagyfokú technicizálódás következtében számtalan új formája 
jelent meg: sok szakma esetében látható, hogy az 50-60 évvel ezelőtti helyzethez 
képest már nemcsak a személyes kapcsolatban rejlik a segítés lehetősége. További 
fontos átalakulásra hívják fel a figyelmet azok a magyarországi vizsgálatok, amelyek 
azt mutatják, hogy az elsőévesek közel fele nem akar gyakorló, klinikus orvos lenni 
(Girasek et al. 2009). Az átalakuló hivatás sok lehetőséget rejt, a kutatói vagy a piaci 
szférában való elhelyezkedést egyaránt, így az orvos, mint a betegágy mellett dolgo-
zó gyógyító képe jelentősen módosul (Molnár 2015).

A „controllable lifestyle” (Lambert – Holmboe 2005, Dorsey et al. 2003) koncep-
ciójába illeszkedő tényezők (pénz, elhelyezkedés, karrierlehetőségek) is számot-
tevő mértékben jelen vannak a vizsgálatunk által feltárt motivációs struktúrában, 
így a nemzetközi trendekkel egybevágóan elmondható, hogy a hallgatók számára 
az altruizmusnak nincs kizárólagos szerepe a döntési folyamatban, abban a karrier-
re, státuszra vonatkozó tervek is egyre nagyobb hangsúlyt kapnak. E témában igen 
jelentős Dorsey és munkatársainak kutatása, melyben kimutatták, hogy 1996 és 
2003 között a controllable lifestyle (kontrollálható életstílus) alapú szakválasztás a 
nők esetében 18 százalékról 36 százalékra, míg a férfiak esetében 28 százalékról 46 
százalékra nőtt. Másképpen fogalmazva az amerikai orvostanhallgató férfiak mint-
egy felére már 2003-ban is a controllable lifestyle alapú szakválasztás volt jellemző 
(Dorsey et al. 2005). Más kutatások kiemelik, hogy a munka s a családi élet össz-
hangjának megteremtése nagyon fontos szakválasztási indok (Cleland et al. 2012). 
Van Tongeren-Alers és munkatársai azonban úgy találták, hogy a karriertervezésben 
megjelenő különbségek már az első évfolyamtól kezdve jelen vannak mindkét nem-
nél: az orvostanhallgatónők a kezdetektől fogva fontos szakválasztási indokként ne-
vezik meg a munka és a családi élet harmonizálásának igényét, míg a férfi hallgatók 
vezérlő szempontja a karrier mind tökéletesebb megvalósítása (Van Tongeren-Alers 
et al. 2011).

A pályaválasztási motivációk hatása és jelentősége meglehetősen sokrétű. A mo-
tivációk jelentősen befolyásolhatják a tanulmányi sikerességet és a stresszel való 
megküzdést (Stegers-Jager et al. 2012, Kosurkar et al. 2011). A különféle motiváci-
ók prediktor szerepűek a pszichés distresszben és a hallgatói kiégés jelenségében 
(Pagnin et al. 2013). Saját kutatásaink eredménye szerint a hallgatói kiégés deper-
szonalizáció és teljesítményvesztés komponenseiben az altruizmus motivációjának 
hiánya meghatározó szerepű volt (Győrffy et al. 2016). Más vizsgálatok felhívják a 
figyelmet a hallgatói kiégés és a szakválasztás kapcsolatára: Enoch és munkatársai 
úgy találták, hogy a magasabb érzelmi kimerülés és a controllable lifestyle alapú 
szakválasztás összefüggést mutat (Enoch et al. 2013). Mindezek alapján feltételeze-
tő, hogy a hallgatói pálya- s szakválasztás jelensége rövid és hosszú távú hatásokkal 
bír a pályaszocializáció folyamatában.
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Vizsgálatunk számos új kutatási terület felé nyitja meg az utat. Mivel kutatásunk 
kizárólag a budapesti egyetem elsőéveseire irányult, fontosnak tartjuk a vizsgálat ki-
terjesztését a többi három orvosegyetem hallgatóira is. Ugyancsak fontos vizsgálati 
területként rajzolódik ki a magasabb évfolyamon tanulók pályamotivációs hátteré-
nek feltérképezése, valamint a szak- és munkahelytípus választási preferenciák fel-
mérése. Fontos lenne továbbá az általános orvostanhallgatók és a fogorvostan hall-
gatók pályamotivációs struktúráinak összehasonlítása, mert a korábbi nemzetközi 
vizsgálatok szerint markáns különbség figyelhető meg a két szak választási struktú-
rájában (Vahid Dastjerdi et al. 201, Crossley – Mubarik 2003).
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