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A TOBBES SZULETESEK JELLEMZOI
M AGYARORSZAGON*

DR. ACSADI GYORGY — DR. CZEIZEL ENDRE

. Amagyar sziletési statisztikak programja kezdettol fogva Kiterjedt a

tobbes szuletések megfigyelésére és feldolgozasara. Atobbes szuleteseket mar
a_ 18 szazad mésodik Telében megszervezett népmozgalmi statisztikak is
kimutattak, 1920-t0l kezdve pedig —néhany év kivételével —olyan folya-
matos ikerszilletési statisztika all rendelkezésre, amely gyakorlatilag ugyan-
arra a nepességre vonatkozik, tehat dsszehasonlithato (41), A tobbes szuleté-
sek statisztikajanak programﬁ ugyanakkor a jelzett idszakban tobbszor
valtozott, & igy osszehasonlithato idGsorokat csak néhany ismérv tekintete-
ben lehet dsszeallitani. A tobbes sziiletések gyakorisaganak és trendjének
vazolasara ezért az 1920—1958 kozotti id0szak statisztikait hasznaljuk, mig
az ikersziletések jellemzoit elssorban az 1968, evi sziletési statisztika alap-
janadjukmeg. e ,

Bar az ikerszilletesi statisztika orszagos és teljes korli —s ezért az
megoszlasokkal kapcsolatban statisztikai probakat sem végeztink — a tob-
bes sziletések szama orszagunkban viszonylag csekely 31968-ban peldaul
1413 t0bbes szilletéshdl iker szarmazott). igy a kulonbdz0 ismérvek
szerinti megaszlasok néhany csopoergaba” oly kevés eset kertilhet, hogy a vé-
letlen tényezOk befolyésa a megengedhetnél nagyobl mértékben torzithatja
a kérdeses jellemzoket. Ennek kikiszobolésére™a vizsgélatban az 1968-as
adatokkal egybevontan vagy Osszehasonlitaskent korabbi évek adatait is
figyelembe vettik. Az 1960, és az 1959, évek, tovabba az 1954—1958, évek
kivalasztasat az indokolja, hogy ezeket az eveket a vizsgalt 1968-as eszten-
dotol mintegy egy évtized valasztja el, tehat nem valdszind, ho?y a megosz-
I%kbag u a%n%iok az id0leges hatasok jelentkeznek, mint amelyek egy-egy
évben adodhatnak.

ATOBBES SZULESEK GYAKORISAGA

Egy terhességhdl némelykor két vagy tobb sziilott szarmezik és igy két
vagy tobb sziiletés torténik: Az ilyen szilest tobbes vagy ikersziilésnek, a
belollk szarmazo szilGtteket tobbes- vagy ikersziilGtteknek, roviden ikrek-

* A Magyar Biologiai Tarsasag altal, az MTA Demografiai Bizottsaga és a KSH Népesség-
tudoméanyi Kutaté Intézete kdzremiikddésével, Budapesten, 1970. majus 6—8-an rendezett IX.
Bioldgiai Vandorgy(ilésen megvitatott el6adéas.
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nek, az ilyen szliletéseket pedig tobbes- vagy ikersziiletéseknek nevezziik. Az
iker megjeldlést néha csak arra a szlilésre vonatkoztatjak, amelybdl e% iker-
par szarmazott, s ikerszllGtteknek is csak a kettGs ikreket tekintik. A jelen
attekintésben a tobbes vagy iker kifejezeseket azonos értelemben, mint alta-
lanos kifejezéseket hasznaljuk. Ha az ikerszleteseknek valamely specialis
kisebb csoportjardl van sz0, ezt az élve-, halva-, kettds-, harmas-~stb. kife-
jezésekkel jeldljik.

1. Elvesziletések a sziiletés tipusa szerint egyes orszagokban, 1960 korul
XK1BOPOXKAEHUA MO TUMY POXKAEHUNA B HEKOTOPbIX CTpaHax okosio 1960 r.
Live-births by the Type of Birth in Some Countries Around 1960

aA tobbes sziilések szama és aradnya, amelyekbdl élve- vagy halvaszulott ikrek szamaztak.
bA nyilvantartott sziletések 50%-0s mintaja alapjan.

FopusoHTansHas rpadga: (1) CtpaHa; (2) Nog; (3) Tun poxkaeHus; (4) oanHokoe; (5) ABoliHOE;
(6) npouwne; (7) MpoLEHT MHOXECTBEHHbIX POXXAeHWi; (8) Uwucno.

Heading: (1) Country; (2) Year; (3) Type of birth; (4) single; (5) twin; (6) other; (7) percent-
age of multiple births; (8) Number.

Az 1 tablaval kapc,solatban,figlyelﬁrrioe kell venni azt, hogy egyes orsza-
jok —igy a kdzolt orszagok sorabol példaul Finnorszag —nem az élveszille-
eseket, hanem a sziiléseket osztalyozzak a sziletések tipusa, szerint. (Az egg
szilések esetében a sziiletések szama megegyezik a szilesekével, a tobl

sziilések esetében azonban a sziiletések szama tobb, mint a sziiléseké.) Ha az
ikerszlilések szamanak (15<ezzel aranyanak is) a kétszeresét vesszik, ez koril-
beltl megfelel az élve ikerszilletesek szamanak, mert bar az ikerszuletések
szama ennél —a harmas és tobbes ikrek réven —nagyobb, kortlbelll ellen-
stilyozza ezt a halvasziiletett ikrek szama. Az Gsszehasonlithatdsagi problé-

mék ellerére is megallapithatd azonban, hogy a magyar népesség ikersz(ilési
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arék%a nem tér el Iényegesen a nenzetkozileg észlelt gyakorisagoktdl, bar
inkabb az alacsonyabbak koz¢ tartozik. o

_Abioldgiai szakirodalomban kozolt régebbi ikerstatisztikak a hivatalos
statisztikaktol némileg eltér0 képet adtak. Ezek tobbsége ugyanis korhézi
nyilvantartasokon alapult, s kozismert, hogy az ikerszulések, mint terhességi
Jkomplikaciok” sokkal gyakrabban zajlottak le korhazban. Emellett specia-
lis helyi jellegzetességgekkel is szamolni kell. Japanban példéul az ikerszilést
sokan szegyenletes takargatni valo eseménynek tartottak. Csakis igy érthetd
meg, hggy mig az 1930-as evekben a japan korhazi nyilvantartasok ikerszi-
lesi gyakorisaga 0,68% volt, az orszagos nyilvantartas csak 0,36%-0s gyako-
risagot adott (33). Azt sem szabad figyelmen kivil hagynunk, hogy az ikrek
eseteben mag% b magzati halandasaggal kell szamolni. Az orszagos statisz-
tikak viszont csak a szuletéskori, sGt ezen bellil is gyakran csupan az élve-
sziiletésekre e ikersziletéseket regisztraljagk. =~~~

Az ikerszilletések akg_)rl_saggenenm,ak népességenként kulonbozo, ha-
nem egy-egy nepessegen belll idGben is valtozo. Az 1. abran a magyarorszagi
ikerszUletések aranyanak alakulasat 1920 ota kisérhetjik figyelemmel. Ne-
hany év hianyzo adatatol és kisebb ingadozasoktol eltekintve, a vizsgalt kozel
fél évszazad alatt az ikersziletések aranyanak csokkenése figyelheté meg.

I. A tdbbes sziiletések ardnya, 1920—1968
YpaenbHblA Bec MHOoicecmBeHHbIX pootofeHunii, 1920— 1968 rr.
Ratio of multiple births, 1920— 1968.

A tobbes szliletések aranya — 1000 osszes szilotthdz viszonyitva —
1920-ban 23,5 volt. Aket\]/g%(_; abory kozotti idGszakban az arany még nem
csokkent lényegesen; az —1930. évek atlag_aban 223 az 1931193,
evek atlagaban pedig 20/0-¢t tett ki. A Ik w/laq?abqr,ut, kovetGen a
20—21%)es aranyok valtak altalanossa, a hatvanas evek elejetdl pedig mar
a 0%o-et sem érik el. 1968-ban az ikersziletések 18204) es aranya az eddigi
minimumot jelzi, amely csupan 77%-a az 1920. évi gyakorisagriak.

Az ikerszilesek aranya —mint ez a 2. tablan megfigyelhetd —ugyan-
olyan aranyban csokkent, mint az ikersziletéseké. Ez arra mutat, hogy a



2. A tObbes sziilések és sziiletések gyakorisaga, 1920 —1968
YacToTa MHO.MceCTBEUHbIX podoe a pomMcOCHUH, 1920 -1908 rr.
Multiple Births and the Frequency of Births, 1920— 1968

aEgy négyes ikerszlléssel egyutt. Ebbdl a szuletett gyermekek neme: 3 fia, 1 leany,
b Egy négyes ikerszlléssel egyutt. Ebb6l a sziletett gyermekek neme: 4 leany.

FopusoHTanbHas rpada: (1) Fog; (2) YUncno poxkaeHHbIX 6nnsHelos; (3) Ynucno pogoB 6nmn3HeuoB; (4) Mponopunsa podoB 61M3HeLOB B pacyeTe na
1000 popos; (5) Mponopuusa poxkaeHUn 6am3HeloB na 1000 poxkaeHwuun; (6) uncno; (7) ABOMHbLIX pogos; (8) Ha 1000 pogos; (9) B Tom uucne; (10) manbuu-
Ku1; (11) geBouku; (12) TPOWHbLIX POAOB.

Heading: (1) Year; (2) Number of twin infants; (3) Number of twin deliveries; (4) Number of twin deliveries per 1000 deliveries; (5) Number of twin
births per 1000 births; (6) Number; (7) twin deliveries; (8) per 1000 deliveries; (9) of which; (10) boys; (11) girls; (12) triple deliveries.
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tGbbes sziletéseknek a sziletések tipusa szerinti megoszlasaban nem tortént
le ehb eltolodas a kettds, illetoleg a harmas és négyes ikrek kozott.
ikerszilések tainyomo tot)bsegle kettGs iker. Agyakorlati tapasztala-

tok szerint Magyarorszagon hozzavetoleg minden szazadik szilés kettGs iker-
sziles, minden szazadik kett0s ikerszulesre (tizezredik szilésre) jut egy har-
mas & minden szazadik harmas ikerszulésre (Iegym lliomodik szlilesre) pedig
egy négyes iker. Megjegyzendd, hogy az utolso fél évszazadban minddssze
egy Otos ikersz{ilés tortént, 1933-ban. Az 1968. évi adatok szerint az ikerszi-
lesek ritkabbak voltak, minden 110. szilésre esett egy kettds ikersz(iles.
IVEg ritkabbak voltak a harmas ikersziilések, csupan minden 14 049, szillésre
jutott egy beldltik. .y A , .

. Hosszabb iddszakot vizsgalva a kettGs és harmas ikerszlilesek gyakori-
sa%a megkozeliti a Hellin-hipotezis (26, 49) alapjan varhato értekeket. E hi-
potezis szerint, amely inkabb jo kozelitésnek, mint matematikailag n‘egfo?al
mazott torvénynek fekinthetd, ha n szamd szillésre jut egy kettds ikerszulés,
akkor n2szamu szilésre fog jutni_egy harmas és n3szamu szuilésre /
ikerszulés. Hellin leirasaban az Europaban még akkor altalanos aranyszam
minden 89. szillés volt kett0s ikerszulés) szerepel és |%éapasztalat_| Keplete

O], aholaz xaz ikerszUlottek szamat’ jelenti. Az 1969—1968 kozGtt tor-
tent 1409 871 szulésbdl 14 021 volt kettGs es 129 harmas ikerszLilés. Ne%/es
ikrek csak 1959-ben és 1967-ben szlilettek. Az 1950—1968. évek atlagaban
tehat a kettGs ikersziletések elGfordulasi gYaJ(orlsaga 1/1006, a harmas ik-
reké pedig 1/10 929 volt, ami nagyon kozel all az emlitett hipotézis szerint
varhato 1/10 111-es értekhez. Negyes ikrek (aran%;a 1/704 930) gyakrabban
szillettek, mint ez varhato volt (a varhato értek: 171 016 701). Ez a szabaly-
szerliseg vilagviszonylatban hasonldan ervenyesil (20, ZI1< , 27, 49, 50).
Az Egyeslt Allamgl példaul (27&r ahol az_ikersztilése %/gbkent, gya-
koribbak, mint hazankban (a kettds ikrek megfigyelt aranya 1/9), a harmas
ikerszlilesek szintén ritkabbak voltak, mint €z a hipotézis alapjan varhato
lett volna (a megfigyelt értek 1/9977 a varhat6 1/9216-tal szemben), a ne%/es
ikrek tenyleges gye orlsggzl viszont ugyancsak magasabb volt (1/663 4/0)
mint a varhato erték (1/834 730).

AZ IKERSZULETESEK JELLEMZOI

Az el6zOkben mar utaltunk a tobbes sziletéseknek a sziletés tipusa —
kettes, harmas és négyes sziiletések —szerinti gyakorisagara. Asziletés tipusa
szerinti, las, mint ezt a 3. tbla mutatja, évrdl évre ingadozo. Nagy sze-
repet jatszik ebben a véletlen, hiszen mar a harmas szilottek szama'is oly
csekély, hogy az utolso évtizedben nem érte el évente a hliszat sem, négyes
ikrek pedig Csupan ket évben szlilettek. ) ] i

A tobbes szliletések nemi aranya valamivel kiegyensulyozottabb, mint
az (sszes szilletéseké. 1968-ban 1000 leany iker szliletesére 1016 fidl ikerszile-
tés jutott, mig ugyanebben az evben a fiu szuletesi tobblet az dsszes szuleté-
seknél 1064, az elvesziletéseknél 1064. Az ikrek fiu szuletesi tobblete tehat
kisebb, mint az egyes szilletéseke, s6t olyan évek is akadnak, mint példaul
1959 amikor tobb leanyiker sziiletett, mint fid. Az 1959—1963. évek atlii&%
ban az_ikerszlletések nemi aranya 1031, mig u%:zrﬁzl%r}zevgkk_).en az
élvesziiletett fidra juto élvesziletett leanyoke 1 koz6tt mozgott.
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. Magan az ikerszilesen bellili szuletési sorrendet vizsgalva felting, hogy
az ikerparok elGszor szliletett talgjal kozott tobb a fic, mint a leany. Akettos
ikerszllésekhdl az elGszor szlletettek filtobbletének aranya 1093, mig a
masodikkent megszuletettek kozott leany sziletési tobblet mutatkozik (947
fil szuletés jut 1 Iear;ysz_u_llottre?(.__E; a Jelenség még a harmas sztiletéseknel
is megfigyelheto; az elsGszulGttek kozott fidtobblet, a kesdbb sztiletettek ko-
zott leanytobblet talalhatd. o o

_ Régi tapasztalat, hogy az ikerszuletesek kozétt tobb a halvaszlletés,
mint az egyes szliletések kozott. 1968-ban is a tébbes sz{ilGttek 1,80 szazaleka
volt halvaszilott, mig az Gsszes szilltteknek csupan 1,0 szazaléka. Bar a filk
halvaszilletési aranya altalaban magasabb a leanyokénal, 1968-ban a leany
ikerszulottek halvasziletési aranya (1,92) meghaladta a fiukét (1,?. Akett6s
ikrek esetében a masodikként szuletettek halvasziletési aranya volt a maga-
sabb (2,00 az elsd szilottek 1,64 szazalekos halvaszuletési aranyaval szem:
ben). A harmas sziilGttek kozott 1968-ban nem volt halvaszilott. Az 1402
kettGs ikerbdl 1968-ban 1367 esetben az ikerpar mindket tagja elve, 5 esetben
pedig halva szilletett, 41 esetben csak az egyik iker sziletett élve.

3. Tobbes sziletések suly, életképesség és a szlletés tipusa szerint, 1968
MHoOO0ICeCTBEHMbIE POXKAEHUA MO BECY, OICM3HECNOCOBHOCTU U TUny poXxxaeHns, 196S r.
Multiple Births by Weight, Viability and by the Type of Birth, 1968

FopusoHTanbHas rpada: (1) Bec npu Bo3pacTe poxaeHusa (rpamm); (2) [ABoliHble poXXAaeHUsN;
(3) >kuBo; (4) mepTBOo; (5) TpoilHble poxkaeHus; (6) Bcero.

BepTukanoHas rpaca; 1. Bcero; 2. CpegHuii-Bec (rp.).
©) Helading: (1) Weight at birth (grams); (2) Twin births (3) live (4) still (5) Triple births;
6) Total.

Lateral text: 1. Total; 2. Average weight (grams).

. Atobbes szulottek szuleteskori sulg/énak atlaga alatta marad nemcsak az
Ujszulottek atlagsulyanak, (1968-ban 3138 gramm), hanem a 2500 grammos
KoraszUlott” stlyhatarnak is. A harmas szulottek atlagsulya kiseb a kettGs
szullottekénél, a halvaszletett kettds ikrek atlagstlya azonban meég a harmas
szulottekenél is kisebb. Az ikrek 6,0 szazalékanak silya az 1000 grammot sem
éri el. A7 ikersziilottek az dsszes korasziil6tt 129%-4t jelentik & gy a kora-
sziletések egyik legfontosabb kate[%orlaja. A teljesen eltérG sziletési suly-

negoszlas miatt ajanlatosnak latszik az egyes és tobbes szliletések korasziile-
teési gyakorisagat elkiilonitve vizsgalni.
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A TOBBES SZULETESEK GYAKORISAGA
EGYES DIFFERENCIALIS JELLEMZOK SZERINT

_ Atdbbes szilletések gyakorisaganak népes,ségﬁ?ként eltérG voltat és idd-
beli valtozasat jelentds részben a tobbes szuletéseknek az anya kora és a szik-
les sorrendje Szerinti differencialtsaga okozza. A tdbbes “szllotteknek az
anya kora szerinti megoszlasat és az ikertermekenységet a nok termeékenysé-

gével (a halvaszilletéseket is beszamitva) Gsszehasonlitva a 4. tabla tartal-
mezza.

4. Tobbes szililetések az anya kora szerint és az ikertermékenység, 1960 és 1968

MHo3t0eCTBEHHbIE POXKAEHUS NO BO3pacTy MaTepu M (PepTUIbHOCTbL B CBA3N C 6GnM3HeLamu,
1960 n 1968 rr.

Multiple Births by the Age of the Mother and Twin-Fertility, 1960 and 1968

a 1000 megfelel6 korcsoportbeli nére juté azonos korcsoportbeli anyatdl szarmazé osszes (ter-
mékenyséq) és tobbes (ikertermékenység) sziletések szdma, az év végére becsult népességszamok
alapjan szamitva.

b A termékenységi mutaték a 15— 49 éves korl nékre szamitva.

FopusoHTanbHas rpada: (1) BospacTHas rpynna (rog); (2) Yncno MHOXeCTBEHHbIX POXKAEHWIA;
(3) ®epTUNbHOCTL; (4) ®epTUNBLHOCTL B CBA3M C 6nM3HeLaMu.

BepTukanoHana rpada: 1. Becero.

Heading: (1) Age-group (year); (2) Number of multiple births; (3) Fertility; (4) Twin-fertility.
Lateral text: 1. Total.

o

A4 tablaban megadott termekenységi adatokat nem a szokasos modon,
az élvesziiletések al apg an hataroztuk meg, hanem a halvasziiletettekkel egytitt
kimutatott ikersziletésekhez tortén0 Osszehasonlitas érdekében az (0sszes
szliletések alapjan. Az |Igerternlekenys§8 a ndi termékenyseghez hasonl gor-
heét ir le, azzal a kulonbséggel, hogy a 20—24 éves korcsoPortra esd maxima:
lis értéket kovetGen az ikertermekenység gorbéje nem olyan meredek esés(i
mint a termekenységé. Ez arra mutat, hogy a tobbes szulletések gyakorisaga-
nak valoszinlisege az életkorral novekszik: _ ) _

~ Ha a tobbes sziiletéseknek az Gsszes szulletésekhez viszonyitott gyakori-
sagat az anya életkora szerint vizsgaljuk, valoban az emlitett Ossz hez
jutunk, Az1960. és 1968. évi ikerszuletési orisagoknak az anya kora, sze-
szerinti alakulasa —a legfiatalabb és 1960-ban a legidGsebb korcSoporttdl el-
tekintve —azt mut,atja,]%y az ikerszuletesek valosziniisége az életkorral
nd. Ez a szabalyszer(iseg Ota ismert, els leirgja alapjan Duncan-szabély-
nak is nevezik (13). o T

A~ en fiatal korban (16 evesek és fiatalabbak) az ikersziilés valoszi-
nlsége olyan magas (0,027), mint a 30-as eletévek elso feleben, 17—19 éves
korban azonban annak a tapasztalati yaloszmusege, hogy a terhességhdl ikrek
fognak szarmazni, csupan 0,009 koriil mozog. Ett6l kezdve az ikersziiletés
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valdszinlsége az életkorral parhuzamosan nd egeszen a 30-es életévek maso-
dik feléig, majd attol kezdve ismet csokken. ] )

. Ez agorbe és az ennek alapjan meghatarozhato trendvonal (L, 1. abra)
Iényegeben ik a més vizsgalatok soran szerzett tapasztalatokkal
25 14 39 42&. g}an azonban a magyar gorbenek egy egészen feltling {ell -
zetessége, amelyet mashol nem tapaSztaltak, s ez a 16 évesek és fiatalab
kortiak magas ikerszillési valoszinisége, Ez az észlelés egybevag azzal a ta-
pasztalattal, hogy az egészen fiatalkord anyak szulottei (S egyuttal az elso-
szillottek) kozott tobb a halvaszUletett és tobb is hal meg kozuluk csecsemt-
koraban, mint a hisz éves kor koruli anyak szilottei (vagy a masodik szulot-
tek) kozul. Amig azonban a legfiatalabb kort anyak magasabb halvaszilletési
gyakorisaga és csecsemoik magasabb haland6saga mind fiziologiai, mind
tarsadalmi-gazdasagi tenyezdkkel kdnnyen indokolhatd addig ugyanezen té-
nyezOk befolyasa az ikerszuletesek gyakorisagara nem blzor])a ato. Az is

ontolando hog)(,r]a sokasagok elemzésekor més kutatok (1, 2, 5 14,
27, 39, 42, 10) hasonlo jelenséget nem tapasztaltak. Az emlitett okok miatt e
kérdesre a monozygota &s dizygota ikrek kor szerinti szletési gyakorisaga-
nak becslésével kapcsolatban meg visszatérink.

Il. A tobbes szuletések gyakorisdga az anya kora szerint
YacToTa MHOOeCTBeHMNbIX pooicdemill No Bo3pacTy MaTepu
Frequency of multiple births by aye of mother

Az anya koraval kapcsolatos dsszeftiggesnek megfeleloen a tobbes sztile-
tesejl%akor]%a —masodlagosan —a szulési sorrenddel is kapcsolatban all.
Az 1990. és 1968, évek atlagaban az ikersziiletések tapasztalati valoszin(isége
ameg nem sziilt noknel (az elsd szulléseknél) a legalacsonyabb (0,014), az egy-
szer mar szilt noknél (a méasodik szuléseknél) az arany magasabb (0,021).
A legfiatalabb kor( anyak magasabb ikerszulesi argnya tehat a szilesi sor-
rendben nem fejezGdik ki, mivel ezek kis szama alig modositja azon ikrek
szémat, akik az anya els6 vagy masodik sziilésebdl szarmaztak: A magasabb
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szllési sorrendeknél mutatkozo ingadozasoktol az esetek kis szama miatt el-
tekintve azt talaljuk, hogy a szllési sorszam és az ikersziiletések gyakorisaga
kozotti kapcsolat pozitiv.

5. A tobbes sziiletések aranya sziilési sorrend szerint
Mponopuns MHOXECTBEHHbIX POXKAEHWUM MO NOPAAKY POLOB
Ratio of Multiple Births by the Order of Birth

FopusoHTanbHasa rpada: (1) Mopagok poaos; (2) MHOXeCTBeHHble poxkaeHus; (3) MHoxecT-
BeHHble poXkAeHus Ha 1000 poxkAeHWW COOTBETCTBYIOLLEro ropsigka.
BepTukanbHas rpacpa: 1. Bcero.

Heading: (1) Birth-order; (2) Multiple birth; (3) Multiple birth per 1000 births of corresponding
birth-order; (4) Together.
Lateral text: 1. Total.

I11. A tdbbes sziiletések gyakorisaga
sziilési sorrend szerint

YacToTa MHOXXeCTBeHHbIX pooicdenuu
no nopsiiKy pofos

Frequency of multiple births by birth order

1960 és 1968 kozott a magyar sziletési mozgalomban tovabbi eltoldast
idéztek el0 azok a folyamatok, amelyek a magasabb sorszamd sziilesek ara-
nyanak csokkenésével kapcsolatosak, s az atlagos sztilési sorszam csokkene-
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sét idézik elo. Az 1960. evi 2,18-al szemben az Gsszes sziilések atlagos sor-
rendje mar a masodik szlilés ala sullyedt (1,93). A csokkenés az ikersziilések
atlagos sorrendjeben is kifejezesre tj,u ott, ez azonban az anya koraval, illetve
a szulési sorrenddel fennallo pozitiv kapcsolat miatt _lényegesen magasabb,
mint a tobbi szul6ttnél (1960-ban 2,69, 1968-ban 2,37). ) }
AL abran az 1960. és 1968, évek atlagos ertékei mellett a tobbes szlile-
tesek gyakorisaganak a szillési sorrend szerinti trendvonalat is feltiintettiik.

Akapcsolat egy mésodfoku gorbével jellemezhets, amelynek ertekei:
y = 3633 + 259 - 0,1345x2

A q‘c}r_be paraméterei arra mutatnak, hogy az ikerszilletések gyakorisaga a
szulési sorszamokkal parhuzamosan gyorsan kezd novekedni, a novekedés
Uterme azonban a magasabb sorszamok felé egyre csokken.

AZ IKERTIPUSOK SZEREPE AZ EPIDEMIOLOGIAI
KUTATASOKBAN

Mar Galion ramutatott arra, hogy a tobbes sziletések fogalma heterogen.
A2 olvaso konnyen meg fogja érteni” —irta 1883-ban — hogy az , iker” n'egi
nevezés nem talalo kifejezes, mivel két teljesen kulonbdzo esemeényt jelol.
Az eqyiket az allatok ivadékaival lehet parhuzamba allitani, amelyek altala-
ban tobbesen szliletnek s mindegyik ivadek mas-més petesejthdl szarmazik,
mig a masik esemeny az egy petesejtbol eredd tobb magzat ggjlodegenek ered-
menye. Utobbiak €zért ugyanazon malgzatburokban Tejlodnek és az ilyen
tipusu ikrek mindig azonos nemdek” (18). ..

_ Afenti idézet jelentGségét kozlésének korai idGpontja adja meg. Galton,
az ikerkutatasok ngentos%g[qenek felismergje és megln_d|tol|<e_1 Ligyanis alapveto
megallapitasait még tulajdonképpen a human genetika kialakulasa, tehat a
oének és kromoszomak jelentGsegenek felismerese elGtt tette, Idézett sorait
a kesobbi vizsgalatok Ignye[()ngen megerGsitették. Aket petebdl szarmezo un.
kétpetéj(i ikrek (jelolésik’ DZ = dizygota) tulajdonkeppen szokvanyos test-
vérek, akik genetikailag epgjgy_ kifonbdznek egymastol, mint a kilonbdzo
idGben szuletett testvérek. Ez a IJelense_g a ritkan el6fordulo szimultan tlisz6-
repedések kovetkezménye, amelyek miatt egyszerre tobb pete szabadul ki a

tefészekhdl és termékenytl meg mas-mas ondosejt altal. Akétpetejl ikrek,
ehat az azonos iddben szuletett testverek kornyezete azonban —elsdsorban
a mehen beluli életben —sokkal homogénebb, ‘mint a szokvanyos testvérek
esetében, s ezert homoggenebhbek az ket €r6 kornyezeti hatasok 1s.

Az egy petébdl szarmazo, un. egypetéji ikrek (jelolésik: MZ = nmong-
zygota) viszont ggg spermium s egy pefesejt talalkozasanak eredményei,
ifyenkor tehat szabalyos megtermékenyitésrol van szo. Kesobb azonban vala-
mely fejlédesi zavar miaft a megtermékenyitett pete, a z¥gota kettéhasad,
Szerencses esetben a kettevalas tokeletes és ilyenkor szliletnek az tejl
ikrek, amelyeket e%ye_sek —a fejlGdesi zavarra utalva —tokeéletesen ketto-
zZ0tt ,torzoknak™ tekintenek. ElGfordulhat ugyanis, hogy a szétvélas tul
késon kovetkezik be és ezért mar nem teljes, 1lyenkor alakulnak ki az Gssze-
nott, Un. ,sziami” ikertorzok. Az e ejU ikrek tehat 100%-0san azonas
genetikai materiat tartalmaznak, ennek megfelelGen az 6roklott tulajdonsa-
gok tekintetében teljesen hasonldak.
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Az ikervizsgalatok jelentGségét az adja meg, hogy olyan modszert

7 77

jelentenek, amely altal lehet6ség nyilik tisztazni az orokiods (,nature”) és
ornyezeti (,,nurture”) hatasok részvételét” (Galton, 19). A klasszikus iker-
vizsgalatok elvét (28) a IV. dbra mutatja:

Kornyezeti hatas részesedése
Oroklott hatas részesedése
,Oroklott jelleg, artalom”

A vizsgalt tulajdonsag, betegség
az oroklott és kérnyezeti hatasok
egyuttes ereddje

C. ,Kornyezeti hatas, kadrosodas” .

w>o o

IV. Az ikervizsgalatok dsszehasonlitasi sémaja
Cxema conocTas/ieHbl iccnefoBaHn M61M3HeLoB
Comparison schema of studies of twins

_ Az abran az arnyékolt terllet fejezi ki a ,,concordanciat”, mig a fehér a
discordanciat”. A concordancia vaIameI_K konkrét kvalitativ vagy kvantita-
tiv jelleg azonos elGfordulasat jelenti az ikerpar mindkét tagjaban. A discor-
dancia az ikrek eltérését jelzi a vizsgalt _tulae(%gnsag tekintetében. A VErcso-
ort-tulajdonsagok peldaul az egypetej(i ikrekben mindig megegyeznek, tehat
eljesen_ilooo/oosanr)) concordansak. Az egypetéjli ikrek eseteben észlelt dis-
cordancia (a) az elter kornyezeti hatasokra vezethet0 vissza. A kétpetéji
ikrekben eszlelt hasonldsag viszont inkabb az azonos kornyezeti hatasoknak
tulajdonithato. Az ikervizsgalatok lényege éppen az, hogy Gsszehasonlitjak
az egy- €s kétpetejll ikrek esetében észlelt concordanciat, es ezaltal —vizuali-
sana  rész tulajdonithato genetikai s az ,,a” rész kornyezeti tényezoknek
—meghatarozhato az orokletesség mérteke. Ujabban a legoptimalisabb vizs-
galatnak az MZ és az azonos nemii DZ parok 0sszehasonlitasat tekintik (25).
Ha valamely tulajdonsag dontGen genetikailag determinalt, akkor az

MZ eseteben a hasonlasag, a concordancia csaknem teljes lesz. A DZ eseté-
ben viszont a concordanciat sokkal kisebb fokinak talaljuk, mivel esetiikben
—mint altalaban a testverekben —a genetikai materianak atlagosan csak a
fele kozos (IV. A abra). Ha viszont valamel tula&)donsa ot dontGen a kor-
nyezeti tényezOk hataroznak meg, akkor az MZ es DZ eseteben talalt concor-
ancia nem kulonbozik Iényegesen (1V. C abra). Vegil a jellegek harmadik
csoportja —ez al oribb eset (mint pl. a szellem fejlodés, a testmagas-
s4g, a vernyomés stb.) —a genetikai és kornyezeti tényezok egytittes hatasa-
kent alakul ki. A concordancCia ez esetben kozel sem lesz teljes az MZ  pérok-

22 Demogréfia 4.
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ban, viszont n%ls szamottevoen magasabb a DZ parok concordanciajahoz
képest (IV. B. &bra). =~ o ) )

Az ikerkutatasok Ujabb idGben tapasztalt fellendiléset a betegsegek kor-
eredetének kutatasaban bekovetkezo valtozasok magyarazzak. Igazolodott,
hogy az allatkisérletek eredmeényeinek a mesterséges €s természetes kornye-
zetben él6 ember betegseg-okaira vonatkozo extrapolélésa csak korlatozott
ertékd. Az egyes klinikai esetek pedig nem teszik lehetéve —a nem szembe-
tinG, de azert alapvet6 —patogenetikai Gsszefliggések felismerését. Mind-
ezen problemak tettek szilkségesse az epidemiologial modszerek mind altala-
nosabb hasznositasat a nem fertdzo betegsegek koreredetének vizsgalataban.
Az epidemioldgiai mddszerek egy meghatarozott emberi populécio vizsgalata
soran nyert adatok statisztikal-matematikai analizisén alapulnak. Jelenleg
ezek tekinthetdk a koreredet legkorszer(ibb kutatasi_ modszerének. Az epi-
demiologial modszerek alkalmazasanak azonban egyik nagy kérdese a kor-
nyezeti es genetikai hatasok elkulonitése. Ezt sok hasznos eljaras, értékes

igyeles kombinalasaval probaljak megoldani, de az igy kapott eredmé-
na/e, . Csak becslésnek tekinthetdk. éppen ez a probléma terelte a figyelmet —
idealis vizsgalati lehetGségkent —az |kerpQFuIaC|okra. Az egy- & ketpetéji
ikrek esetében vegzett epidemiologial vizsgalatok ugyanis megbizhat6 alapot
nyUjtananak a kornyezeti és genetikai tényezok szétvalasztasara és részese-
desik megallapitasara. Ez a magyarazata a WWHO szakert6 bizottsaga allas-
foglalasanak is (46), amely szerint az ikerpopulaciok lennének a legkit(inGbb
alanyai az epldemolo%m vizsgalatoknak. ] ]

Az ikervizsgalatokhoz a demografiai ismeretek és kutatasok adnak ala-

t, mesfeldl a kerdéses biologiai torvenyszerlisegek ismeretében a demogra-
al kutatasok is sokrétlibben és integraltaidban vegezhetok.

A KETTOS IKERTIPUSOK GYAKORISAGA

_ A monozygotak és diz%{goték szama a kettGs ikrek neme alapjan becsul-
het6 meg. Az egypetéjli kettos sziilbttek ugyanis csak azonos nemiiek lehet-

B. A kett6s szlilések megoszlasa a sziiléttek neme szerint (%)
PacnpepeneHune ABOMHbIX POXKAEHWUW MO NMOAY POXKAEHHbIX (%)
Breakdown of Twin-birth by the Sex of Infants (%)

FopusoHTanbHasa rpada: (1) fog; (2) PasnnuHbix nonos; (3) OgmMHakoBbIX nonos; (4) Oba —
manbumkun; (5) Obe — pesBoukun; (G) Bcero.

Heading: (1) Year; (2) Of different sex; (3) Of the same sex; (4) Both are boys; (4) Both are
girls; (6) Total.
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nek, mivel_egy eg%ed Kettehasadasarol” van sz0. A kétpetéjli ikrek esetén
viszont mindegyik pete n‘ggterrnelggny|tes,e_fl\1,g?gtlgn”e,serneny, S ezért az
azonos nemi es eltéré nem( DZ el6fordulési valoszinisége megkozelitoleg
egyforma, illetve megfelel az egesz népesseg sziiletéskori nemi aranyanak.
IMiagyarorszagon a killdnbGzo nemi ikrek aranya —mint ezt 'a 6. tabla
mutatja_— a vizsgalt években 34—37% kozott mozgott. Durva kozelites-
ként a DZ ikrek aranya ennek kétszeresere tehetd, az MZ ikrek aranya tehat
hazankban hozzavetoleg 30% korlli (6. tabla). o )

- Afenti kozelités a kovetkezokkel 1gazolhato. Ha a fidl és leany sziletések
aranya 50—50%, akkor annak a valdszinCsége, ho&/ az Ujszulott fid legyen
0,5, a leanyszilletések aranya pedig ugyanigy 0,5. Mivel a DZ ikrek eseteben
az 1krek neme egymeastdl fliggetlen, ezért annak a valaszinlsége, hogy ket fil
vagy ket leany szuletik egyarant 0,25, s ugyanennyi a valdszintisége a fiu 4
leanty és a leany + il kombinacioknak is (a_kilonbGzo nemd kettos ikre
szliletésének valGszintisege tehat egylittesen 0,5). Barmely fid- (p) vagy leany-
]g,_z,ulete?! (= 1—p) valoszin(iség eseteben, ha az ikrek szama nemenként

iU+ fiu = a

fid + leany

leany + fiU . . o

ledny + leany = ¢ akkor a ketts ikerszilletések teljes szama (Z2)
ZZ=MZ+DZ=a+2d+c

Hax a kétpet%DZ) és 1—x az egypetéjli (Mz) ikrek aranya, akkor a kovet-

T

kez§ megosz kell szamolni:
Ikertipus lui 4* fia fil -f leany; ledny + fid leany f leany 0sszesen
Dz Xp2 2 Xpq Xg2 X
MZ 1=)p — 19 q \ —x

A dizygotak szama a fenti megjeldlések hasznélataval:
a monozygotaké pedig

‘Ezen ,differencialis” szamitasi modszer szerint, amely Weinberg (43)
nevéhez flizodik, bar Bertillon (3) mér 1898-ban kozolte e szamités elvét, az
téj U ikrek szamét tehat Ugy kapjuk meg, hogy az Osszes ikerszilletések
szamabhol levonjuk az eltér6 nemi ikerszliletések es a fit- és leanysziletési
valoszinliségek kétszeres szorzatanak hanyadosat. A tovabbiakban a di
tak é monozygotak szamat ezzel az ismertetett becslési eljarassal hataroztuk
meg, a fil- é leanysziiletések valdszinlsegeiként pedig az adott evek fid,
Ir!zlé‘la e lednyszuleteseinek az Gsszes szliletésekhez viszonyitott aranyait hasz-
va.

_ Megjegyzendd, hogy Renkonen (38) 1967-ben kétségbe vonta a \Weinberg-
féle szamitasmod eredmenyeinek pontossagat, mivel szerinte az egypetéjl
ikrek kozismerten magasabb sziletés elGtti halanddsaga miatt az eredmények
torzitottak. Cannings utanvizsgalata azonban rr\R%(_:a olta ezt a feltételezest
és rehabilitalta a Weinberg-féle szamitast (9). A Weinberg-féle differencialési

2
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modszer alkalmazasakor egyebkent gyakran kovetnek el hibakat; igy példaul
a) csak valamilyen meghatarozott be ben szenvedd ikreket és nem atel-
Jes ikerpopulaciot veszik figyelembe; b) nem mindig ismerik pontosan az el-
tér6 nema, a fiu-fil &s a leany-leany ikerparok aranyat; ¢) nem a wz&galt
populacio szlletéskori nemi aranyaval, hanem irodalombol ismert adatokkal,
vagy egyszerien 50%:50%-0s arannyal szamolnak. Mindezek a hibalehet6-
se%lé_wzsgalatunk,esgtgn kizarhatOK voltak. Hangstlyozzuk azonban, hogy
a Weinberg-fele szamitas_csupan kozelito becslés, amely kevés szami esetre
alkalmazva egészen irrealis eredményeket is adhat. igy példaul Magyarorsza-
gon 1960-ban 40 éves és idasebb korti anyaktol 50 kettds ikerszulott szarma-
zott, koztlik 30 eltéré nem, 20 pedig azonos nemii (12 fid-fil, 8 leany-leany
ikerszUl6tt volt. A Weinberg-szabaly alkalmazasanak eredményeként enne
alapjan az 90 sz(il6tthdl 60 kellett volna DZ legyen, a monozygotak szama
peadr:g negativ (0. - : e
Bulmer %8)_ és masok altal dsszegyjtott adatok szerint az europai orsza-
gokban a DZ "ikrek gyakorisaga meghaladja az MZ ikreket. A KuilonbGzo
1dGszakokbol szarmezo megfigyelések arra mutatnak, holg(;y Eurdpaban a
kettGs ikerszlilések kozott a DZ aranya 64—9 szazalék kozott mozog, az

MZ ardny pedig 21—36 szazalék.  ~ o
AzMZ ésDZ ikerszulesek megoszlasi értékei wszgr]?élra%tag_hatarok kozott
mozognak. Ez annak tulajdonithatd, hogy akétpetéji ikrek szulésenek gyako-
f

7. A kett8s ikersziilések MZ és DZ tipusok szerinti gyakorisaga és megoszlasa
néhany eurépai orszagban*
YacToTa un pacnpegeneHve pofoB ABOMHbIX 6n1M3HeLo0B no Tunam M3 u 3 B HEeKOTOpPbIX
eBponericknux cTpaHax
Frequency and Breakdown of Twin-births by M Z ani D Z ['/3.*? in S>n> Eirm 11 Gvi Uri*i

* Forrasok: Dania adatai Gedda, L. (20), Finnorszag adatai Eriksson, A. W., Fellman, J. (15),
Magyarorszag adatai a szerzék, a tobbi orszag adatai Bulmer, M .G (8) nyoman.

5) FopusoHTanbHas rpada: (1) CtpaHa; (2) Foabl; (3) Mpuxoanutcsa Ha 1000 pogos; (4) Bcero;
5) MpoueHT.

BepTukanbHasa rpadga: 1. CpegHnan; 2. CtaHgapTHoOe 0TKNoOHeHne (S§.

Heading: (1) Country; (2) Years; (3) Per 1000 deliveries; (4) Total; (5) Per cent.

Lateral text: 1. Average; 2. Standard deviation (&).
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risaga orszagonkeént kilonbdzs, s az egyes népességek DZ gyakorlségalnak
szorasa, igen nagy__f5,9 & 11, 2%0-es értekhatarok kozott: oty = 1,34). Az
egypetéjd ikrek sziilésének gyakorisaga ugyanakkor meglepden allando (29
es 3,8 ertékhatarokon belll marad ; M = 0,25). Akett0s ikrek szilési gyako-
risaganak az egyes populaciok kozotti differenciait tehat elsdsorban az eltéro
DZgpakorisagokoza, . .
\ 7. tabla adatai kiilonbdz6 népességek és kulonhozo iddszakok adatait
foglaljak Gssze, tehat kilonbozo termékenységi struktlrakkal kapesolatosak.
Feltehetd, hogy az eltérd struktirak az anya kora es a szullési sorrend differen-
cidis jellemzor réven éppen a DZ gyakorisagokon keresztll hatnak az iker-
szuletesekre. Vegylk szemiigyre ezert az . évi magyar adatokat.

8. A DZ és MZ ikersziiletések szama és gyakorisaga, 1968
Yucno n yacToTa poxaeHun 6nusHeuos A3 n M3, 196S r.
Number and Frequency of D Z and M Z Twin-Births, 1968

FopmsoHTanbHas rpada: (1) BospacTHas rpynna matepu; (2) Bce poxpaeHHble; (3) N3 pox-
[EHHbIX ABOWMHbLIX 6An3HeloB; (4) MpuxognTtca Ha 1000 poXkAeHHbIX OT MaTepeli COOTBETCTBYIOLLLENO
Bo3pacTa.

BepTukanbHasa rpaca: 1. HeussecTHo; 2. Bcero.

Heading: (1) Age-group of the mother; (2) All infants; (3) Of twin infants; (4) Per 2000 in-
fants of mother of corresponding age.
Lateral text: 1. Unknown; 2. Total.

ADZ ikersziiletesek gyakorisaga az anya kora szerint a_1l. abrahoz ha-
sonlo gorbét rajzol, a gyakorisagok az életkorral egyutt novekednek. Az MZ
akorisaga a 17—19 eves korban megfelel a DZ gyakorisagnak, amig azon-

an a DZ gyakorisaga a 30—40 éves korcsoportokban enne ot-ha_tszorosar,a
no, addig az MZ gyakorisiga csak mésfél-ketszeresére. Mivel a legfiatalabb és
legidGsebb korcsoportokban a kettGs ikersziletések szama csekély, a 9. tab-
lan az 1960, és evek gyakorisagai atlagainak, az 1959. evi gyakorisagok-
nak es az 1954—1958, évek atlagos gyakorisagainak kiszamitott értékeit is
kozoljik. Az 1960. és 1968, evi Gsszevont adatok szerint a 16 éves és fiatalabb
korti anyak esetében mind az tejdi, mind a kétpetéjl ikrek sziletése g%/a-
koribb, mint a 17—19 éves kortiaknai, s hasonld a helyzet az 1959, évi adatok
szerintis. Kérdesessé teszik azonban ezt az észlelest az"1954—1958. évi atlagok,
%nezllzek mindenben megfelelnek a nemzetkdzi tapasztalatoknak (2, 5, 14,

' Anemzetkozi tapasztalatok szerint a DZ szilletési g%/akoris,ag Ij]elent(jsen
fugﬂ az anya életkoratol. A DZ elGfordulésa az anyai €eletkor elGrehaladtaval
parhuzamosan egyre gyakoribb, maximumat a 35 és 40 évek kozott eri el.
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Az Ujabb hazai adatok —amint ezt az V. abra szemlélteti —ett6l mind a
legfiatalabb, mind a legidGsebb korcsoport tekintetében eltérnek. Kulondsen
felt(nok a legfiatalabb korcsoport MZ gyakorisagai, amelyek tobbszordsel az
idGsebb korcsoportok megfelel or[sag?alnak. Az egypete{l)J ikrek elGfor-
dulasa egyebkeént az életkor eldrehaladtaval nem valik gyakoribba, pontosab-
ban az idosebb korcsoportok fele a gyakorisagnak a DZ gyakorisag ndvekede-
séhez mérten szinte el ha]&/agolhato novekedese mutathatd ki. A legmegbiz-
hatobbnak mutatkozo 1951—1958, évi atlagok szerint példaul, amig a |
fiatalabb korcsoport DZ gyakorisaganal a 30—39 évesek DZ gyakorisaga tob
mint 20%0-kel magasabb, addig a korcsoport MZ %yakorlsaga csupan kb.
198-kel haladja meg a keét legfiatalabb korcsoport MZ gyakorisagét,

V. A kett6s ikersziilések gyakorisaga
ikertipusonként az anya kora szerint

YacToTa poXxKAeHUsA ABOMHbIX 6/1M3HEL0B Mo
TUnam 61M3HeL0B M BO3pacTy maTepu

Frequency of twin births by zygosity and age of mother

_ Az V. &brébdl ésa 9. tablabdl, ahol a 30—39 éves korcsoport gyakorisa-
gait e%/ adat fejezi ki, nem dertil ki, hogy a DZ gyakorisag rrplkll_ k Gteves kor-
csoportban éri el a csucspontot. Az Gtéves korcsoportok szerint is kiszamitott
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19541950, évi étla%ok alapjan a 30—34 éves korlak szillései kozott a dizy-

gotak gyakorisaga :gse oljuk ezt, mint DZ3) 3i) 22,23, a DZ3X 3 pedig 2840, a
maximimtehat a 35—39 éves korcsoporira esik. Az MZ3) 31 értéke 6,62, az

MZ3,3 ugyanakkor 7,61

9. A DZ és M Z ikersziletések gyakorisaga az anya kora szerint, kulénb6z6 években
YacToTa poxkjeHnii 6nmsHenos 43 1 M3 no Bo3pacTy MaTepU B pas/IMYHbIX rogax
Frequency of D Z and M Z Twin-Births by the Age of the Mother in Different Years

a Ismeretlen koru anyatél szarmazé6 4 szuletéssel egyutt.
b Az 1968., 1960. és 1959. évi gyakorisagok az dsszes sziiletésekre, az 1954— 1958. évi gyakori-
s&gok az élveszlletésekre szamitva.

lopusoHTansHasn rpada: (1) BospacTtHas rpynna martepu; (2) Ln3urotos; (3) MOHO3MroTOB;
(4) uucno; (5) MpuxoanTcsa Ha 1000 poxAeHMA OT MaTepell COOTBETCTBYHOLLEro Bo3pacTa.

BepTukabnHas rpaca: 1. Bcero.

Heading: (1) Age-group of the mother; (2) Dizygotes; (3) Monozygotes; (4) Number of;
(5) Per 1000 births of mothers of corresponding age.

Lateral text: 1. Total.

. Azikersziletesi arany hazai csokkenését végeredményben a DZ gyakori-
nak az eletkorral valg Gsszefliggésen keresztll az idGsebb korl anyak ter-
mekenysegenek csokkenese okozza. Szerepet jatszik azonban emellett a DZ
gyakorisagnak a szulési sorrenddel valo kapcsolata is. A DZ el6fordulasa
u%/ar]ls_.nagxobb a magasabb sorszamd szillések esetében, mint az elso sz(ilé-
sek kozott. ADZ és MZ gyakorisagok a szilési sorrenddel az anya életkorahoz
hesonlo kapcsolator mutatnak. = . .
_Mint ez a 10. tablabol és a V1. abrabol is kidertl, a sziilési sorrend tekin-
teteben az 1954—1958,, az 1959, az 1980, és az 1968, évi adatok kdzott nincs
olyan ellentmondas, mint az anya életkoraval kapcsolatban. Az elsd sziilések
nagy szama altal meghatarozott g?(akorlsago,n ugyanis a legfiatalabb koru
anyaktol szarmazo szulések szama [ényeges valtozast nem okozhat.
Az MZ szilletési g%/akg,rls%; még keveshe fiigg a szlilesi sorszamtol, mint
az anya koratol. A DZ el6fordulgs és a szlilesi sorszam kozotti Gssz _
viszont nem csupén az anya koratdl valo fliggés révén meghatarozott. "Ki-
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10. A DZ és MZ ikerszilletések gyakorisaga sziilési sorrend szerint
YacToTa pooicdenutl 6nm3Henos A3 1 M3 no nopsagky poXkaeHus
Frequency of D Z and M Z Twin-Births by Birth-Order

a Hetedik és tovabbi sorrend( sziletések.

FopusoHTanbHasa rpada: (1) Mopaaok poxaeHus; (2) AnsuroTtos; (3) MoHo3UroToB; (4) Yncno;
(5) Mpuxoantca Ha 1000 poXKAEHWI COOTBETCTBYIOLLEro Mopsaka pPoXAeHUS.

BepTukanbHas rpada: 1. Bcero.

Heading: (1) Birth-order; (2) Dizygotes; (3) Monozygotes; (4) Number of; (5) Per 1000 births
of corresponding birth-order.

Lateral text: 1. Total.

mutattak ugyanis, hogy a DZ el6fordulasa valamivel gyakoribb a magasabb
sorrendd szulések eseteben, mint a hasonlo koru anyak elso szilésekor (2, 5
27, 39, 42?1.,Az anya életkoranak és a szillési sorrendnek hasonl6 tendenciaju
hatasa tehat erésiti , O effektusuk egymastol fliggetlentil is igazol-
hat0. Kétségtelen azonban, hogy a két hatés kozlil az anya eletkoranak a ha-
tasa a jelentGsebb

AKETPETEJU IKREK
DEMOGRAFIAI SAJATOSSAGAINAK MAGYARAZATA

. Akeétpetéjli ikrek kialakulasanak oka a szam feletti pete jelentkezésével
mar régota ismert volt. Atobbszords pete produkcidt kivalto hatasok eredetét
illetGen viszont csak feltételezésekre szoritkoztak. A probléméat az elmalt 10
évben a meddGségek kezelésében alkalmazott két U 8yogy|md mod oldotta meg,
Ameddbségi panaszokkal jelentkezd nok mintegy 15%-anal a gyermektelen-
ség a tlszOrepedés elmaradasara vezethet6 vissza. Az utdbbi evekben azon-
ban sikertilt az emberi agyalapi mirigybdl, illetve klimaxban levd nok vizele-
tebdl emberi gonadotropin hormont kivonni és Eyog¥szer forméajaban alkal-
mazni. (Ezek a hormonok idézik el6 —tobbek kozott —a tiiszOrepedest és
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V1. A kettds ikersziiletések gyakorisagai sziilési
sorrend szerinti ikertipusonként

YacToTa poolojeHns GN3HEL0B MO MNOPAAKY POAOB,
no Tunam 6113HeLoB

Frequency of twin births by birth order and zygosity

igy apetelevalast apetefészekben.) Az elért terapias eredmények igen jelentos-
nek mondhatok, mivel az ilyen tipust meddaségben szenvedd noknek majd-
nem a felénél sikerCilt rovid idon belul terhességet elémi. Ezeknek a terhes-
ségeknek viszont tébb mint 30%-a (!?ﬂlkerterhesse volt, s kozottuk négyes,
OtGs, hatos, SOt mea hetes ikrek is el6fordultak. Ezek az ikrek mindig keét,
illetve tobb-petéjd ikrek voltak (10). A mésik hatasos gyogyszer a clomiphen,
amely az agyi kozpontokra hatva kozvetve vezet az ag¥alap|_ mirigyben gona-
dotropinok Telszabadulésara. Ilyen kezeles utan az esetek mintegy 70%-aban
bekovetkezik a tliszOrepedés és'a n0k 40%-a terhes is lesz. Az ilyen terhessé-
geknek azonban csaknem a fele tobb-petéjli ikerterhesség (4). Mindezek
az adatok gg%/ertelmuen bizonyitjak, hogy két, illetve tobb-?e;eju ikerterhes-
se%ek Iétrejotte az agyalapi mirigy gonadotropin hormon-elvalasztasanak —
kiilonbdz6 “okokbol bekovetkezd —rendellenes fokozodasara és emiatt tobb-
sz0rGs tlszOrepedesre, és igy tobb pete egyidejli megjelenésere vezethetd
vissza. (A gyakori felreertések elkertlése vegett sziiksegesnek latjuk hang-
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sulyozni, hogy a foganzasgatlé hormon-tablettak a késbbi terhessegek iker-
sziletési gyakorisagat —jelenlegi tudasunk szerint —nem befol ak.
AUZletrejottenek ismeretében érthetd, hogy gyakorisaguk az anya élet-
koraval parhuzamosan nG és a 35—40 év kozott e el a maximumot. Az agy-
alapi mirigy sulya —és feltehetGen ezzel parhuzamosan az altala elvalasztott
gonadotropinok mennyisége —ugyanis az életkorral novekszik, 40 év korul
tetbzve (34%. (Ez a kortilmeny magyarazhatja a DZ gKakorlsag Kapcsolatat
az anya eletkoraval.) Vizsgalatunk soran a 17 év alatti korcsoportban elszor
észlelt magasabb DZ gyakorisag nincs ellentmondashan az elmondottakkal.
A pubertas korlil —az agyalapt mirigy fokozott aktivitasanak kezdeten —
ugyanis tobben atmenetileg kiugréan magas gonadotropin hormon elvalasz-

o Ayl astidl azt is, b lapi mirigyek slya a terhessé
. IgyelteK mestelol azt IS, Nogy az adyalapl IMINQyeK sulya a termesseg
soran fokozodik és ezt kdvetGen nem tér \%yssza} a kiindulasi ertékre, hanem
kissé magasabb marad. Ez a hatas nagyobb szamu terhesség eseten me?eu
zGdik (342. Az ag%/alapl mirigy sulya €s hormonelvalasztasa kozotti kapcsolat
tehat erthet6ve
A mondottakkal Gsszhangban all az is, hogy a DZ gyakorisag az
rasszok kozott elterd. igy peldaul az USA , fehér” és ,fekete” lakossaganak
0sszehasonlitasa (27, 39, 40), s ug%/anl az afrikai negrid populaciok adatai is
(8 35, ) egyértelmlien arra mutatnak, hogy a negrid rasszban a DZ gyako-
risag szamottevGen magasabb, mint az europid rasszban. Ugyanakkor a
ridek testUlyra_szamitott agyalapi mirigy sulya is feltilmdlja az europidoket
(34). A mongolid rassz esetében viszont a DZ gﬁkqnsa _mggkag europidnal
Is alacsonyabb (29, 30, 33). Kezdetben ezt szambavételi hibakkal magyaraz-
tak, példaul arra hivatkoztak hog% Japanban az ikersziiletéseket sokan
szégyenik és ezért leplezni |gyef<ezne Akésobbi vizsgalatok azonban igazol-
tak, hogy a mongolid rassz alacsonvabb DZ gyakorisaga objektiv tény is

eszi a DZ gyakorisag és a szillési sorrend kozotti Ossze-

_Askandinav orszagokban arra is ramutattak, hogy a DZ a hazassagon
kiviili sziiletések esetén gyakoribb, mint a hé asoknal 16). Arra gondoltak,
hogy az agyalapi mirigy fokozott gonadotropin elvalasztasa a fokozott —ha-

n Kivili —szexualis aktivitassal allnat dsszefuggesben. o
vazolt magyarazattal kapcsolatban kell azonban azt is emliteni,
h n_ehan%_sz_erz_o az agyalapi mirigy fokozott hormonelvalasztasa és a DZ
?SEIK(%[’I?% Ozt dlrelg{apcsolato tulsagosan leegyszersitett felfogasnak

ekinti (1/).

Vegul emlitést erdemel az is, hogy a DZ el@fordulas kifejezett csaladi
halmozodast mutat, tehat a DZ szilésre valo hajlam ,,0rokl6dik”. A geneti-
kai vizsgalatok tisztaztak, hogy a DZ gyakori jelentkezése an%al oldal( re-
cessziv Oroklodési hatasra vezethet0 vissza (6, 22f 44, 47, 43). (Mindezek

egyben a gonadotropin hormon-elvalasztas bizonyos fokig 6roklott meghata-
rozottsagara is utalnak.)

AZ MZ EREDETENEK ISMERETLENSEGE

Az MZ kialakulasarol tulajdonkeppen semmi pozitivumot nem mondha-
tunk. Bizonyosan egy specialis fejlodesi zavarrol, rendellenességrdl van szo.
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Ez az artalom azonban nem fiigg, vagy csupan igen kevéssé fligg az anya
eletkoratl ﬁz 5 14, 39, 44). (A sajat y%sgélatyr)kggn"a pub,ertéﬁ,s%mli idG-
szakban észlelt fokozott MZ gyakorisag egyedulallo kozlés és meg megerdsi-
tésre var.) Az MZ %akorlsa a szilési sorrenddel sem mutat szorosabb kap-
csolatot (2, 5 39). Az MZ frekvencia meglepden hasonl6 a killonbozo rasszok
és populaciok esetében (8, 27, 36, 40). Az MZ szlilések nemgyakoribbak a ha-
zassagon kiviili sziilések esetében se[:nsgllﬁ): ﬁa?enet; kai vizsgalatok egyontet(i
eredmen%/ge, _hogy az MZ esetében csaladi halmozodas, tehat 6roklooes nem
mutathato ki (6,11, 22, 44, 47, 48). Kétsegtelen viszont, hogy a monozygotak
magzati és perinatalis halandosaga szamottevoen magasabb, mint a dizygo-
talce (37, 45). Ezt e?yreszt a magzatok szorosabb, ,.kenyelmetlenebb” pozi-
cidja, masreszt esetleges egyeb TejlGdési rendellenességek magyarazhatjak.
Anagyon ritka 6sszenott sziami ikrek ez utobbi szembetlinG reprezentansai.

\ mondottak alapjan nyilvanvalo, hog%y a demografiai statisztikakban
az eltér6 nemd és azonos nemd ikerparokat elkulonitve helyes és szilkseges
leldolgozni. Ez lehetdséget ad az egy- és kétpetéjli ikrek populécios szintll
meghatarozasara, ami. —Ket teljesen kilonbdz6 populaciorol 1évén sz6 - el-
engedhetetlen. A Weinberg-szabaly populacios szinten lehetdve teszi ezen
ket eltérG eredetli és demografiai sa{?;ossagg csoport elkilonitését.

Az | esetek 35%-aban a etpete{gseg az eltér6 nem alapjan eleve
megallapithato. A lepény és a magzatburkok vizsgalata az esetek tovabbi
20%-aban tisztazhatja az tejliseget. A maradek 45%-ban a vér és
szérum fehérje_csoport ,me%ha 0zasok, valamint a bdrléc és tenyerrajzolat
vizsgalata alapjan allapithatd meg az ikertipus. Az ikervizsgalatok fontossaga
miatt a Fovarosi Tanacs qligyi FGosztalya, a Fovarosi Tanacs Heim
Pal Gyermekkorhaza, a Kozponti Statisztikai Hivatal és az OKI kozremiko-
désével Budapesten 1970. danar 1-ével megkezdodott a ,,FOvarosi ikernyilvan-
tartas”. Ennek soran minden budapesti ikerszulletes névre szol6 nyilvantartas-
ba kertil, a lepények és magzatburkok wzsgalatat,eg%/ szakember végzi €s a

igy semmeghatarozhato tipust esetekben a kesobbiekben Vér és szérum
feherjecsoport, valamint dermatoql(ypha_ vizsgalatok révén fogjak megalla-

itant az ikertipust. A bevezetett ikernyilvantartas révén olyan ikerpopula-
aciot fogunk megismerni, amelynek segitségével szamos alapvet epidemio-
Iogiai kerdésre adhato [na{d valasz. Tovabbi kutatasokra van szukség
a oemografiai statisztikak tertletén is. Az 1961—1967 kozotti evek 1kersziile-
téseinek potldlagos feldolgozésa, valamint az ikersziiletések tovabbi folya-
matos és reszletes demografiai vizsgalata még szamos, nem kellGen tisztazott
jelenségre derithet fenyt.
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XAPAKTEPUCTUKWM MHOXECTBEHHbIX POXAEHUN
B BEHIPUWU

Pestome

B BeHrpum pona MHOXECTBEHHbIX POXKAEHWIA cokpauwiaetcd. B 1920 r.
OHa cocTtaBuna 23,5%;, a B Hayane LUeCTUAECATbIX FOAOB OHa He gocTurna u
20%0. JTa 4yacToTa COOTBETCTBYeT HabniogaemMbiM B MeXAyHapoAHOM MaclLuTabe
COOTHOLLIEHUSIM, XOTS M OTHOCUTCS K 60nee HM3KMM. B cpegHem 3a 1959— 1968
rr. YacTtoTa poXKAeHUs OBOWMHUKOB — ocTaBnseT 1/100,6, a yacTtoTa poXkaeHUs
TpoeHb — 1/10929 n 3TO 6/M3KO K OXKMOAEMOW Ha OCHOBe rmnoTesa XennuHa
BenMMuMHa 1/10111. OpgHakKo poXKAeHWe YeTBepeHb SABASANOCH 3HAYUTENbHO
6onee 4vactbiM (1/704936), yem o>kmganocb (1/1016701). B cny4yae MHOXecT-
BEHHbIX POXXAEHWM COOTHOLWleHMe mnonoB (B 1968 r. 1016) siBnsetcs 6Gonee
ypaBHOBELUEHHbIM, 4YeM B cnydae Bcex poxaeHui (B 1968 r. 1064). BHyTpu
caMux poXKAeHW 6nM3HeL0B cpeau MepBOPOXKAEHHbIX U3 6NM3HELLOB MMeeTcs
Bblpa>KeHHO 6onblue ManbumkoB (1093). KoadpnuMeHT MepTBOPOXKAEHMUSA CO-
ctaBnseT 1,8% B cnyyae MHOXECTBEHHbIX POXAeHW npotmB 1% MepTBO-
POXKAEHMA B Clyyae BCeX podkaeHWi. CpefgHWid Bec Npu POXAEHUW B clyyae
MHOXECTBEHHbIX POXKAEHUI He AOCTUraeT M BECOBOW rpaHuubl «npeXaeBpe-
MEHHOro poXAeHus», cocTaBnaoLwer 2500 rpaMM U MHOXECTBEHHbIE POXKAEHUA
cocTaBndalT 12% BcexX MpeXAeBPeMEHHbIX PoOXAeHWN. Mo nNpomncxoXxaeHuo
MHOXXECTBEHHbIe POXAEHUA MOryT ObiTb pasbuTbl Ha ABe MONHOCTbLIO pas3nny-
Hble rpynnbl. AByxsahueBble 61M3Heubl ABNAKOTCA pesynbTaTamy OMaoA0TBO-
pPEHNA Pa3NNYHLIMU CMEPMUSAMU, BbI3BAHHOINO OTAENeHWEM CBCPXKOMIMIEKC-
HOro fAkuUa, TO ecTb peyb WAET B OCHOBHOM 06 OObIKHOBEHHbIX 6paTbAX W,
COOTBETCTBEHHO, CecTpax, pOXXAAlLMXCSA OAHOBpPeMeHHO. C ApYro CTOPOHbI,
ofHosNUEBble 6MM3HELbl SABAAIOTCA pe3ynbTaTamm O06bIKHOBEHHOrO 0Maoao-
TBOPEHMSA OAHOW ANLEBOM KIETKM OAHWM CMepMMUEM, TONMbKO MO3)Ke Anuo —
BEPOATHO M3-3a 3aTpyAHEHUI pa3sBUTUA — pasjBavBaeTcsa. Takmm o6pasom
ogHosnueBble 6M3HeLbl codep>XaT CTOMPOLEHTHO OAVHAKOBYK reHeTUYeCKyto
mMaTtepuio. ccnegoBaHUs 6nU3HELLOB MMEKOT 3HAYeHUS MOTOMY, YTO OHU AaoT
BO3MO>XHOCTb /19 KONNYEeCTBEHHOIO ornpejeneHNs HacneACTBEHHOCTU KaKUX-TO
CBOWCTB WM 06onesHer. 3TO sABAAETCA MNPUUYMHON permcrTpaumn 6arMsHeLoB,
BCTynuBLUeli B cuny B byganewTte 1 AaHBaps 1970 r. KoTopas OXBaTblBaeT BCe
cnyyam poxkaeHmst 61M3HeUOB, NpUYeM yCTaHOBNeHMe Tuna 61nM3HeuoB NMpous-
BOAUTCA C MOMOLLLKD Hambonee COBpPeMeHHbIX MeTogoB. B cnyyae paHHOro
HaceneHus 6nM3HEeL0B pasfeneHue OAHOANMLUEBbLIX U ABYXAlLUeBbIX 611M3HeL0B
npomn3BoAMTCA Ha OCHOBe pacyeTa BelHbepra. YacTtoTa AByxsnuUeBbIX 6nn3He-
LIOB BbIPaXKEHHO yBeNMYMBaeTCA Mpu NPOABMXXEHMU BO3pacTa mMartepu U fOCTU-
raet makcumyma mexgy 35 mn 39-neTHUMM Bo3pacTamm martepeil. B 1968 r.
MaKCUMyM Yy>Ke 6bin B MokoneHunn ctapwle 40 net. Mo gaHHbIM 1960 n 1968
rogoB [0Ns1 POXKAEHUST ABYXANLEObIX 6NM3HELO0B SABNSieTCA 60/nee BbICOKOW U
B ciyyae 16-1eTHMUX U 6onee Monoabix MaTepeni. YactoTa ABYyxANUEBbIX 61n3-
HELOB YBENMUYMBAETCA MapannenbHO C yBENUYEeHMEM Mnopsafka pogoB. YacTtoTa
OOHOANLEBbLIX 6NU3HELIOB He YBENNUMBAETCA 3HAUMTENbHO MNPW MNPOABMKEHUN
Bo3pacTa mMaTepu.

Mopa3uTensHO, 4TOo MO AaHHbIM 1960 u 1968 rogoB B cnyyae 16-1eTHUX
n 6onee mMonoabIX MaTepel N OfHOsANLUEBble 6/M3HELbI BCTpeyarTcs yalle. B
KOHEYHOM UTOre COKpalleHMe 4acTOoTbl OA4HOANLUEBbIX 6nM3HEL0B B BeHrpun
BbI3blBaeTCA COKpaLlleHMeM (epTUIbLHOCTM MaTteper 6onee cTaporo Bo3pacTta B
pesynbTaTe HaIMuMA B3aMMOCBA3U MeXAYy 4acToTON ABYXAMUeBbIX 61M3HeLOB
M BO3pPacToM martepu.
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THE CHARACTERISTICS OF MULTIPLE BIRTHS IN HUNGARY
Summary

In Hungary the proportion of multiple births is decreasing; in 1920 it amounted to
23.5%c, while in the early GOSit did not reach even 20%0. This frequency corresponds
with proportions observed internationally, though it belongs to the lower ones. In the
average of 1959 —68 the frequency of twin births was 1/100.6, that of triplets 1/10,929
which rate is close to the rate of 1/10,111, expected on the basis of the Hellin hypothesis.
Quadruplets were born more often (1/704,936) than expected (1/1,016,701). In case of mul-
tiple births the sex-ratio is more balanced (1,016 in 1968) than in the total number of births
(1,064 in 1968). Within twin births among the first born the number of boys is definitely
higher (1,093). 1.8 per cent of the multiple births are still-births as against 1.0 per cent in
the total number of births The average weight at birth of multiple births does not reach
even the weight limit of 2,500 g of premature births; twin births represent 12 per cent of
all premature births. By origin twin births can be divided into two entirely different
groups. On account of the separation of the supernumerary ova, dizygotic twins are the
results of fertilizations through separate sperms, i.e. they are essentially siblings born
atthe same time. Monozygotic twins are the results of the usual fertilization of one ovum
through one sperm, subsequently however, the ovum splits into two, probably as a result
of its developmental anomaly. Thus monozygotic twins contain the same genetic material
totally. The importance of the study of twins lies in the fact that it makes possible the
determination of some property or of certain hereditary disease quantitatively. This justi-
fies the registration of twins in Budapest as from January 1, 1970, including all twin births
of the capital ; the type of twins is determined by up-to-date methods. In a given twin
population the distinction of monozygotic and dizygotic twins takes place by means of the
Weinberg calculation. With the advancing age of the mother the frequency of dizygotic
twins increases and reaches its maximum between the age of 35 and 39 years. In 1968 the
maximum was in the age group over 40 years. According to the data of 1960 and 1968 a
higher proportion of twin births could also be experienced among the 16 year old and
younger mothers ; the frequency of dizygotic twins increases parallel with the increase of
the birth order, while, with advancing age, the frequency of monozygotic twins does not
increase considerably. It is suprising that—according to the data of 1960 and 1968 —mo-
nozygotic twins occur similarly more frequently among the 16 year old and younger mo-
thers. The frequency of monozygotic twins is independent of the order of birth. The in-
crease of the relative frequency of monozygotic twins is the result of the decreasing fecun-
dity of older mothers, while the same phenomena is responsible for the decrease of the
rate of twin birth in general too.
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Az orvos klasszikus feladatkorét tallépo, a gyogyito-megel6zo, életments-
nplghqg,squbno celt szolgalo miveleteken egészikien vagy lényegtikben ki-
vill"es) milveleteknek egyik csoportja az, amikor a miivelet a magat annak
alavet6 kivansagara s az altala kizarolag a sajatjanak vallott érdekbdl torté-
nik. Az ismeretszerz0 kiserletnek viszont altalaban még annyi elemét sem
tartalmazza, mint a szervatUltetéseknek a recipiens szempontjabdl is a kisér-
letezés fejlodési szakaszan tarto esete, a szivatlltetés, viszont nincs is me
benne a lehetGség és kilatas arra, hogy egyaltalan a gyogyito tevékenyseg
rendes miveletei sordba lépjen. . I

A miveleteknek ebbe”a korebe tartozik a_csupan szépségapolasi célt
szolgal¢, kozmetikai mitét, De ebben a korében is talalunk hataresetet, ami-
kor az ilyen célt szolgalo mitet komoly életveszéllyel jar. A bUntetOJo? szem-
pontjabol Horvath és Viski megéllapitjak, hogy a szocialista jogirodalomban
altalanos az a nézet, hogy az €let elleni blincselekmények vonatkozasaban a
sertett beleegyezésenek nincs a cselekmeny QgeI,IeM$eP,, et kizaro hatalya.

Bgis Ugy latjak, hogy az elet kockaztatasaval jard miveletbe valo beleegye-
zest —eppen gy, mint a testi sértesbe valot'—a biintetGjognak bizonyos
esetekben —attol fuiggden, hogy a beleegyezés a kizisség altal elfogadhatdan
szocialisan motivalt volt-e —el kell ismemie jogellenességet kizaro okkent.
Ilyenek altalaban az orvosi miitétek esetei és ezt tartjak iranyadonak a koz-
metikai okbol vallalt mitét esetére is.1

* A forrdsmunkékra utalasok soran hasznalt roviditések:

_ Csaladtervezés = Acsadi Gyorgy—Kiinger Andras—Szabadi] Egon; Csaladtervezés Magyar-
orszagon. Az 1966, évi termékenységi’és csaladtervezeési vizsgalat fontosabb adatai. — A Népesség-
tudomanyi Kutatg Intézet kozleményei. 27. sz, 1970. | i . )

s Helssl=67Her ert Heiss: Die Absortsituation in Eurépa und in aussereuropaischen Lander.
tuttgart. . .
orvat% = Horvath Tibor: Az élet, testi épség, egészség b[]ntetﬁf'ogi védelme. — Az Allam
és Jo tudonﬁinyl _Iﬂtézet Tud,onﬁér_'B/os Kdn{ytéra 22."sz. Budapest. 1966. ) o
orvath—Viski = Horvath Tibor— Viski Laszlo: A biolégia és az orvostudomany fejlddésének

hatasa a buntetéjogra, — Allam és Jogtudomany. 1969. 4. sz. 6

L . 22—650. p.
otzh= Heinz Kotz: Kunstliche Befruchtung. — RabeVs ZeltSChl’If?. 9969.,748—753. p..
Ziiri he%(é?O: rald Leach: Medizin ohne Gewissen? Maciit und Ohnmacht dér Aerzte. Mtinchen-
urich,

Slason = E. Blythe Stason: The Role of Law in Medical Progress. — Law and Contemporat;/
Klrobéllems. A Quarterly published by the Duke University School of Law. Durtham, Vol. 32. 1967.
o

Szabady = Szabadg EIqon: A magyar tarsadalom valtozasai az elmult 25 évben. — Statisztikai
Szemle. 1970.4, sz. 371-39T p. . . L .

A targykor egy részének rovid attekintését, A szerv- és szovetatiltetések joga” c. tanulma-
nyom bevezet§ része is tartalmazza.

Horvath—Viski: 641. p. 41. j.
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~ Aszépséghiba kikiiszobolése a polgari jog szempontjabol is lehet nagyon
is méltanylast érdemlé motivum, de az ilyen motivumbol eredd beleegyezes
nem menti fel az orvost minden esetben a nil nocere tilalom aldl, amely eppen
akkor valhatik aktualissa, ha a szenvedd érdekelt tallépi a teste mikenti
hats,zn?l?_t_? éllf(laloll intézkedes normalis kereteit, amelyen bellll a szabadsaga
vitan feldil all.

. Ennek a keretnek a tallépése jelenti azt az emberi test feletti rendelke-
zést, amely a szernelyls.egI olyan mertekd sérelmével jar, hogy a PTK. 87. &
erteime;ben maga a rendelkezes semmissé valik. L

Nezetem szerint ehhez merten biintetdjogi szempontbal is kilénbdztetni
kell, amit Horvéth és Viski sem zarnak Ki. Valaming az embert rendkiviil
visszataszitova tevo fogyatékossag kikiiszoboléset, ami valakit az elGtte addig
elzart tarsadalmi korben a kepessegeinek egyébkent megfelel6 szerephez jut-
tat, lehet tarsadalmilag annyira megokoltnak tekinten, oqya miivelet |
avelg{e}ro eletveszellyel is aranyban all. De nem lehet hasonloan elbiralni az
a mtétet, amely az élvezeteket keresd Gregedd nOnek csupéan az életkora
letagadasat konnyiti meg. S )

A nagyobb artalommal, vagy annak veszélyevel jaro beavatkozasoknak
van egy csoportja, amelyben a jogellenesség elharitasat —meg ha a beavat-
kozassal érintett kivansagara és szubjektiv erdeke szolgalataban tortenik is
a mivelet —csak kilon megengedd jogszabaly eredményezheti.

Ennek peldafg__az utod elharitasanak legdrasztikusabb eszkgze, az NSZK
1969, augusztus 15+ torvenye altal megengedett onkéntes kasztracio, amelyet
—mint fokozott silyd beavatkozast —az alkoholista elvonokurajaval, mint
az alkoholista kivansagara feltétlentl megengedett beavatkozassal, vagy a
homoszexuélis hajlamok legutdbbi biztatd eredménnyel megkisérelt elFari-
tasara iranyulo mtettel lehet parhuzamba allitani. o

Atorveny szerint a Kasztracio az abnormalis nemi 6sztongk kihatasai
ellen iranyulo kezelés, amely a mirigyeket eltavolitja, vagy funkciokeptelenné
teszi. Az 1lyen miveletnek az orvos altali végrehajtasa nem blncselekmény,
ha a) az érdekelt beleegyezik; b) a kezelés az orvostudomany allasa szerint
indokolt arra a célra, hogy az érdekeltnél sulyos betegsegist, lelki zavart és
szenvedeést, amelyek az abnormalis nemi Gsztoneivel fu%gne 0Ossze, megakada-
lyozzon, gyogyitson vagy enyhitsen; c) az érdekelt 25 éves elmdlt; d) nem
Kell tartani a mdvelet semmi olyan hatranyos kévetkezményétol, amely a
kezeléssel elémi kivant elonnyel nem allna aranyban; €) amiiveletet az orvos-
tudomany allasanak megfeleléen vegzik el. A B) pontban emlitett indikaciot
gg%{ettesnhetl, az, ha a kezelésnek magat alaveto6 szemelytdl abnormalis

Onei folytan, személyiségenél és eddigi életénél fogva az lenne vérhato,
hogy szemérem elleni biincselekményt fog elkovetni, a kasztracio azonban
alkalmas ennek a veszélynek az elharitasaval jovobeni életének elGsegitésére.

Ezen a drasztikus beavatkozason kiviil aZ érintett szemgly sajat akarata-
nak és velt érdekének megfeleld —bizonyos szempontbol minden esetben
artalomkeént felfoghatd —heavatkozasoknak igen gYako_rIatl csoportja az,
amikor a cél a nemek kozotti kapesolat fenntartasaval a kovetkezmenyeinek
befolyasolésa s legtobbnyire utod szilletésének elhéritasa, de néha annak mes-
terséges elGidézése, Ebbéen a korben éppen az a legélesebben vitatott kerdés,
vajon erkolcsi és jogi szempontbol az utdd megtagadasa mennyiben all az
emberpér, kozvetlenebbiil a n6 szabadsagaban, vagyis az e korbe tartozd
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miveletek —tekintettel a feltételezett harmadik érdekeltre —mennyiben
esnek az emberi szervezet mikenti hasznalatanak szabad meghatarozasa ko-
rébe s mennyiben —tekintettel kulondsen a harmadik érdekeltre —a ren-
delkezések tilalmazott __zonaglaba. o o _

Ebbe a korbe a kozvetlen orvosi miveleteken kiviil olyanok is tartoz-

nak, amelyeknél az orvosi tevekenység csupan bizonyos vegyszerek s miive-
letek hatasarol valo tajékoztatashan, valamint esetleg szerek és eszkzok
hozzaférhet6vé teteleben merdil ki,
. Aterhesseget megszakitd miveletek nem tartoznak az orvostudomany
Uj eredményei soraba. Uj azonban a vilag nagy reszeben annak —a n0 elete
megmenteset celz6 esetkordn kivil is —az eltitkolt és Gldozott orvosi vagy
inkabb kuruzsloi tevekenységi korbol a_hivatalos allami. kdzegeszségligyi
intézmenyek keretében vegrehajtott ,rutin" kezelések soraba atlepése, ami
termeszetszer(i kovetkezmenykent vonta maga utan a beavatkozasi technika
fejlodeset, kilondsen a nd nagyobb karosodasanak megelGzését. Hogy ez a
torekvés nem vezetett teljes sikerre, sot igen nyomatékos karosodasok jelent-
kezése allanddan napirenden van, az igen jelentds Gsztdnzo erdt jelent egy
feldl a tomeges abortuszok szamanak csokkentése érdekeben olyan szocialls
intezkedesek tételére, amelyek a jelentkez gyermekaldas elfogadasara 0szto-
noznek, aminek jelentGs peldaja a magyar gyermekgondozasi segély, mas-
feldl a biologiai kutatasok Uj eredmen%/eln feleptil6 olyan eszkozok es modsze-
{er feltarasara, amelyek a fogamzast megelzve teszik az abortuszt targy-
alanna.

Ellenkez6 poluskent kell szemiélni az utodok Iétrehozasaba valo pozitiv
beavatkozast, amelynek csupéan az emberre alkalmazasa mutatkozik uj fejle-
menykent, de a jogi problémak egesz sorozatanak felmertilését hozza maga-

val: arrm,ters%%am\egtemekermtést. . ) .

Az alabbiakban ezek utan foglalkozni fogunk: a) aterhessegi, megszakita-
saval; b) a fogamzasgatlassal; ) ennek irreverzibilis eszkizével, a steriliza-
cidval; d) a mesterseges megtermékenyitessel.

|. FEJEZET. A TERHESSEG MEGSZAKITASA

. Aterhesség megszakitasa —pontosabban a nem kivant utod megserm
misitésével valo befejezése —mint mivelet egykort az emberiség torteneté-
vel. Az ember a sajat teste feletti szabad rendelkezesének kiilonfele hagyoma-
nyos korlatai soraban a;_erqylk andi testre korlatozottan Ugy sz0l, hogy a teste-
hez tartozd embriobdl j leny fejloaik, a_npl&ek Iétéhez valo sajat joga van
eSeza Joglggnege az anyaeval osszelitkdzesbe kertilhet. Azokat az asszonyo-
kat, akik noi __en%/,eggkr)ek —a hiologiai adottsagoknak lelen, —az
er,rbernek a szlletés utjan valo Ujjateremtésében a legteljesebd megnyilatko-
zasat talaljak, ez nem érinti korlatozasként. Ezekkel all"szemben azoknak a
nbknek a nagy csoportja, aklk,szocwlls,_patqlqgflal vagy egyéb okbol a ter-
hességtdl sulyosan szenvednek és ezt a biologial Tolyamatot —esetleg csupér
id0legesen —elviselhetetlen megterhelésnek tala/l,a,k.z Ebben az_Gsszeutko-
zésben van az_orvos szempontjabol hatarozott allasfoglalas a hippokratesi

eredeti eskiimintanak abban a fordulatiban, amelyben az orvos megigéri,

2 Heiss: 34. p.

23 Demografia 4.
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hogy terhes nGnek sohasem fog segitséget nyujtani a magzatatol valo meg-
szabadulasra, ami onmagaban még nem jelenti' a nG részerdl valo szandékos
végrehajtas feltétlen elitelésat. S o
. Aszervatengedés kérdéseben az emberi €let végének problémaja donto
{%Ientosegu. Aterhesseg megszakitasa kérdéseben nem keveshé élesen merdil

| problemaként az élet kezdete. Ebben a kérdeshen a tortenelem folyamé
ahhoz hasonl6 vitak merultek fel, mint a halal kérdeése kortl napjainkban is.
Amig ugyanis a fogamzas bekovetkezése utan nem lehet még emberi életrdl
sz0, addlig a terhesseg megszakitasa sem lehet az emberi élet elleni cselekmeny,
legfeljebb @g}(,eletre hivatott alakulat megsemmisitesenek onallo jogi és er-

kolcsi megitélesben részesiilo cselekménye.” . .

_ Azidoszamitasunk elotti szazadokban a kérdést messzemenden elhomalyo-
sitotta az atyai hatalomnak a gyermek élete éshalala feldli dontési g amely
az 0 akaratabol a mar megszulletett gyermek megolését is jogossa tette, Ajogi
felfogas szerint a magzat az anya meheben mint testeének része (pars viscerum
matris) is a férj tulajdona. Utalunk az el szazad végér6l fennmaradt levélre,
amelyben a tavollevé férj a sziiletendG gyermeke sorsardl rendelkezett, a
fidt megtartani, a IeanytJ _elpusztitani parancsolva. Az asszony bizonyara
eleget tett a férje parancsanak.3 ] o ]

_ Az élet kezdetének kerdését a tulnépesedes veszélyét felismerve, mar

Arisztaelezs felveti. Megengedi a megtermekenyitett petesejt eltavolitasat, de
csak az eletrekeleés el6tt, amit a mai szemleletét mar megkozelitve, a fogam-
zastol szamitott 40—90. naEra tett, ezt megel6z0en a magzatnak csupan
novenyi létet tulajdonitva. Elt mar ezekben a szazadokban a hippokratesi
eskl aloli kivetelkent az abortusznal vald kézremiikodes vallalasara felhatal-
mezas, ha a beavatkozas nélkiil az anya élete forgott veszélyben.

Altalaban azonban mind a gdrogoknél, mind a romaiaknal a magzat
ma%olegse harmadik részerdl a férj csaladfGi hatalma, elleni vetség. Ebbdl ko-
vetkezik, hogy a n6 nem kovet el vetséget, ha a férje parancsara szabadul
magzatatol, de akkor sem ha nincs is férje, akinek a magzatahoz Loga lenne,
tehat ha hazassagon kivil van teherben. Afelesegti_ részerol a férj akarata elle-
nére elkovetett 1lyen cselekmény mar a_romai kiralyi ]Jeogb,an és a _oensori
erkolesi igazsagszolgaltatas felfogasa szerint alapos ok a feleség eltaszitasara.
Az augusztusi trvényhozas tette az elso lepéseket a csaladfoi hatalom
allami 1gazsagszolgaltatasi eszkozokkel valo megerdsitésere, Septimus Severms
&s Caracalla csaszaroktol szarmazik a magzathoz valg apai jog biintetd szank-
cidkkal valo megvédése, amely a hazassag felbontasa elott fogant magzat
tekinteteben a hazasség felbontasa utan is megmarad. A nét az injuria Sza-
balyai: a lex Aquilia Védi a bel ése nelkul elkovetett magzatelhajtas

etében. Az a gondolat, hogy a cselekmény sértettje maga a r_na?zat lenne,
nem mertil Tel. Altalaban védtelen, de Killonsen az a Sztileivel szermben.

_ Ajelenkori legszigortibb felfogashoz az okori Izrael allaspontja allt a,legf;
kozelebb, amely az anya életének veszélyben forgasan kiviil e%s_egesen itéli
el Olési cselekménykénit a magzat elpusztitasat. A Talmud a Terj jogat sem
ismeri el ésa nd részérdl bontasi oknak mindsiti, ha a ferj a terhesseg meg-
szakitasat parancsoljaneki. .

Kozvetlenll a magzat életének értekelése és védelme a kereszténység Uj

3L. Wenger: Zwei lateinische Papyri zum rémischen Eherecht. — Wien. 1941.
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tanitasa. Az egyhazatyak —igy Tertulianus —a ,,Ne 0Olj” parancs alapjan
tiltjak a terhesseg melgszakltasat id6szak szerinti megkulonboztetést pedi
Ieg%el jebb annyiban talalunk naluk, h s helyeken a kialakult magzat-
ra vonatkozo biin megitelesében, a feladott kiengesztel0 elegtétel mértekeében
van megkulonboztetes. A gyilkossagnak mindsitett bin jellegzetes vonasait
a VIII. szazadban Nagy Karoly torvénye tukrozi.4 o
Gratianus ﬂ]_l40 utan) szerint az abortusz csak akkor Ikossgg, ha a
magzat mar kialakult, vagy ahogy 111. Ince papa (I]_’L98 —1216) mondja, mar
befogadta lelkét. Akozépkori egyhaz allaspontjat a legtekintélyesebb Aquinoi
Tamés (1225—1274) egyik koral irasaban talaljuk: ,,Természet elleni bln a
fogamzasgatlo és maqzatelhaﬁo szerek hasznalata, amelyek terméketlenséget
eloioez6 mergek. Alelekkel rendelkezd magzat megélése valgsé g%glkossag,
a lélek azonban a fogamzasnal még nincs jelen és igy a korai allapotban elko-
vetett terhességmegszakitas ugyan biin, de nem emberdlés.” V. Sixtus papa
1585, evi ezen tllmenod ege/sef abortusztilalmat mar IX. Gergely (1127—
1241) feloldotta és a moralistak sok vitajatol kiserve, ez maradt a hivatalos
allaspont 1X. Pius papa 1839. évi abszolut tilalmaig, amely a fogamzast
kovetd 80 napra, vagyis a magzat rendszerinti elsd megmozdulasa elotti idre
IS ugyanazt a szankciot terjeszti ki, Ez abban nyilatkozik meg, hogy a mag-
zatvedo rendelkezes az ,,animalt” jelz6t elhagyta. Nehany kisebbrend( koz-
bensd neigyl_latko_zas utan XI. Pius papa 1931 évi Cesti conubii korlevele
elitéli azokat is, akik az abortuszt gyogyitasi szempontokkal igazoljak. A 11,
Vatikani zsinat eredmenyét tukrozi, ho%/ az ,,Egr)r/ﬁgz a mai vilagban” cimi]
konstitucio_szOvegébe a ,fogamzastol kezdve” szavak utolagos helyeshito
{%\é]asllat,utjan, kerultek be, Jelezve a megtermékenyitett petesejt nyormban
16 vedettsegét. Nincs elismerve az sem, hogy a n0 ellen elkdvetett erdszak
eredmenyét szabad lenne eltavolitani. 5 )
Az Utobb elejtett idobeli megkilonboztetés legfobb motivuma annak
jogossa tetele lett volna, hogy az anya életének megmentese érdekében leg-
alabb a terhesse,? korai szakaszaban a magzat eltavolitasa megengedett le-
gyen. Az anya életét megment gyogyszer alkalmazasa maagls megengedett,
na a magzata eletet veszelyezteti ugyan, de alkalmazasanak a magzat meg-
olése nem elsddleges célja. Ha mindkét et elpusztuléséval szemben all alter-
nativaként az egyik megmentésenek Ighetoseg;e, akkor szabad az anyat megi
menteni. Ezt azonban az anya nem koteles elfogadni €s nem mindsill Gngyil-
kossagnek, ha kivansagara ilyen helyzetben a halala aran a magzatat mentik
meg. Viszont azt sem lehet”egyedil értelmi okokkal bizonyitani, hogy az
anya életét fel kellene aldozni az életben maradasnak csupan halvany remé-
nyet nyujto magzatert. A - .

. Az egyhaziak kozt a kérdes kordil folyt évszazados vitanak Aoquindi Ta-
més Ota a kétes sorst emberi lelkek megmentése allott a kézéppontjaban,
Ay|r1|g kasmagzatnak nincs lelke, nincs akinek a sorsa az abortusszal kétsegessé
valnek.

~Akatolikus allaspontnal konciliansabb, protestans éﬂlésE0ntot az angli-
kan egyhaz kovetkezO nyilatkozata tikrozi: ,,Szabalykent kell feléllitani a

4 Heiss: 241. és kov. p.

6Heiss im. Vo. John T. Noonan torténeti osszefoglalasat a Harvard College kiadasaban 1968-
ban megjelent az abortuszkerdessel foglalkozo tanulmanykétetben. Az adatokat a mi dokumenta-
ciés célu tomoritése nyoman idéztem.

3
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magzat sérthetetlensegét... és azutan az ellenkez0 bizonyitasanak terhét
azokra kell haritani, akik ezt a jogot bizonyos esetekben azzal a megokolassal
kivanjak feladni, hogy osszelitkozésben al C%a% yag¥ tobb més joggal, amely-
nek magasabb igenye van az elismerésre. igy tudjuk fenntartani, amire
hagyormanyos erkolcsi torveny iranyul, nevezetesen az emberi élet értékeét és
jelentdseget.” A, magasabb igény’ lehetGségének elismerése az, ami az onvosi
Indikaciok el6tt [gagut nyit.6 ) o _ _

Az ellenkez0 végletet jelenti az American Civil Liberties Union of Soui-
hem California radikalis allaspontja, amely a legfelstbb birdsagnak a Gris-
wold v. Connecticut tigyben hozott itéletére utalva allapitja meg a nének azt a
jogat, hogy dontson afeldl, kivan-e é mikor utodot a vilagra hozni. Ez a
109 az alkotmanyban biztositott szemelyi jogok egyike és ezert az abortuszt
tilto zaballyok aIkotrrxanE)/eIIeQesnek minostlnek.7 B )

. Ezt az allaspontot az Egyestlt Allamok tagallamai IGre nem kove-
tik, mégis a szigortian mert orvosi indikacio hatarainak az abortusz me%ergg&
dése iranyaban valo kompromisszumos attorese szamos valtozatat mutatjak
és atobbi jelenkori allam Jgga,nak allaspontt%a_ls —kevés kivétellel —messze
esik az egyhaz eqy évszazad oOta fenntartott, illetGleg visszaallitott allaspont-
jatol. A legjabb biologiai kutatasok azonban azt is bebizonyitottak, hogy nem
nyugszik realis alapon az a nézet sem, amely a magzatot egyszerien az anyai
test részének minGsiti €s az oncsonkitas esetére szold szabalyokat kivanja az
abortusz esetére is alkalmazni, mégpedig egyik valtozatként olyan értélem-
ben, hogy a magzat a nem nélkulozhetetlen, sGt regeneral6dd szovetekkel esik

/ tekintet ala. Ellene mond ennek; h%gy a magzatban a J%I;anuas pillana-
tatol vannak az anyatol eltér egyeni adottsagok (gének, onallo vercsoport),
illetleg ezek teljes feEpdesUke megﬁelozoen mar meg vannak hatarozva.

_ . Altalanos iranyelvként jelentkezik az 1964. évi IX. nemzetkozi biinteto-
ogi kongresszusnak az abortusz megengedésének elvi kérdéseben meghozott

atarozata :

~,,/Azokban az orszagokban, amelyek altalaban tiltjak az abortuszt, sziik-
séges kiszélesiteni a legalls abortuszra kapott engledely ehetGségét. Mindazok-
ban az esetekben, amelyekben a torvény felhatalmazza a n6t a terhességének
rkn? szakitasara, ezt a megszakitast a térvénynek igen gondosan szabalyoznia

e .”

_ Akulonbdzo éllamokljo%a altal ez idd szerint elfoglalt allaspontok tipu-
sait a kovetkezOkben foglalhatjuk Gssze; o

L Minden terhességmegszakitas egyértelmii biintetd szankcio ala vonasa.
A biintethetGséget csak a bunteto&gg altalanos szabaIQ{al altal elismert veg-
szikség hérithatja el. Ez a megoldés Belgiumban, a Német Szovetségi. Koz-
tarsasagban, Spanyolorszagban, Torokorszagban. (Végsziksegi indikacid.)

2 Az anya életenek megmentésen fellil a sulyos egeszsegi karosodasanak
veszélye is legalizalja a megszakitast. Franciaorszagban, ~Olaszorszagban,
Ausztridban és Svajcban. (Orvosi indikacio.) )

3A Iegal_lzalas, egyes tovabbi, a torvényben szorosan meghatarozott ese-
tekre is kiterjed. I<g£\)/argl" az orokletesen terhelt _mag;lz,at esetere (eugenikai
indikacio) az NSZK-ban és Romaniaban, torzszUlott elorelatasa esetére, a nd
ellen elkovetett blncselekmenybdl eredd fogamzés esetére (etikai indikacio)

6Leach: 39. p.
7Stason: 575. p.
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I;slqazili%k:))gnn, Orokletes betegseg és blncselekmény esetére egyes amerikai
allamokban.

4 Aszigortian orvosi, eugenikai és etikai indikaciokon fellll az un, me-
dicosocialis indikécio elfogadasa a legalizalas okanak bizonyos ellendrzese
mellett. Ez ervenyesul Daniaban, Finnorszagban, Svedorszaggban, Hollandia-
ban, Jugoszlaviaban, Lengyelorszagban, Japanban, 1968 Ota Anglidban s

amerikai allamokban.” A csehszlovak torveny a szocialis indikacio el-
fogadhato eseteit is részletezi €s az eugenikai, valamint etikai indikaciokkal
az ellenindikacio eseteit is szembeallitia. =~ o o
_ 5 Az anya terhessegmegszakitasi kérelmének teljesitése megallapithato
indikacio hianyaban is a végrehajtas ellenGrzott keretek kozé terelésével. Ez
amagyar megoldas, amelyen bizonyos vonatkozasokban meg tal is lep a New
York allamban 1970. julids 1-én hatalyba Iépett torvény. A'bolgar 1956. evi
hasonlo megoldassal szemben az 1968, januar 1-en hatalyba lépett szigoribb
szabalyozasnak sokak &ltal szerencsesnek tartott rendelkezése, hogy a hézas-
sagban €16 nG a szigortan vett orvosi indikacio eseten kivil nem kaphat
abortuszra engedélyt, ha még nincs €l6 gyermeke. Viszont a 40 éven fellli,
legalabb harom gyermekes anya nem szorul bizottsagi engedélyre a terhesseg
elso tiz hetében. ™ } ) }

. Egyébkent a 4 & 5 alatt Gsszefoglalt megoldasok kozt agyakorlatban
nincs szamottevo kiilonbseg. A medicosocialis indikacio értelmezese igen tag
lehetGségeket nyUjt az abortusz engedélyezésére, amely lehetGséggel az ille-
tékes szervek éppen azért élnek, mert a legalis vegrehajtas megtagadasa nem-
csak az illetékes szervek elé kertlG eseteket terelné az illegalis Utra, hanem a
kétesnek érzett esetekben a ndket a legalis Ut megkisérlésetol is visszatartana.
A Szovjetunio egészseguigyi torvenyei” 1969 szeptemberi alapjainak 38 §aa
not vedelmeen jogositja fel az anyasaga kérdeseben valo don-
tesre. Ebben a rendelkezésben azonban az ecg lem csak indoka a jog
megadasanak, de az orvosi indikacio nem elofeltétele a gyakorlasanak. ~
A terhesseq gszakitast a legliberalisabban kezel6 allamok jogalkotasa
is elvileg helyteleniti a sziiletésszabalyozasnak ezt az eszkizét, a legalizalas
okaul pedliaz szolgal, hogy az amugy is veq[ehajtasra kertld miiveleteket
higiénikus korulmenyek koze tereljék.” A legalizalast megel6zo. eg_aras emel-
lett alkalmat ad a novel valo megbeszélésre, az orvosilag nem indikalt abor-
tusztol valo visszatartasra vagy legalabb a jovore szoldan a fogamzasgatlas
megfelel6 eszkozeirdl valo felvilagositasra. Anagy buntetGjogéasz Binding ésa
nagy termeszettudos Einstein egyez véleménye szerint nincs joga a n6t mag-
zata kihordasara és megszilésere kényszeriténi az allamhatalomnak addig,
amig az anyanak és gyermekenek az errbersgﬁes sorsat nemtudja biztositan.
Ez az allaspont tiikrozodik egﬁ/es,alllamokn mivi abortuszok csokkente-
sét is szolgalo szocidlis gondoskodasaban, amelynek egyik vilagszerte elismert
és sikeresnek mutatkozo példaja a magyar gyermekgondozasi segély. De
u%yancsak a korabbi idok magyar peldaja mutatja, hogy a terhességmegsza-
kitasok ellen a legdrasztikusabd eszkozokkel felvett kiizdelem atmeneti ereg-
menyei a szocialis helyzet —pl. a lakasviszonyok —megfelel6 alakulasa nél-
kil nem sokaig tarthatok fenn. . ] .

_ A Kérdést sok helyen lehet egyelGre lezartnak tekinteni, folyamatban
Igi\I/o w%%g a szabalyok ingadozasat lehet viszont megfigyelni az angolszasz
allamokban.
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. Hogy az abortuszok hizonyos elGfeltételek mellett és bizonyos eljarési
mddozatokhoz kotott legalizalasa a szocialista allamokban sem azon az allés-
Ponton epll fel, mintha az an[)(/_a[]al_( joga lenne a magzata mint testének része

elett rendelkezni, vilagosan Kit(inik a kérdes szabalyozasanak a szovjetunio-
beli és nem kevésbe a magyarorszagi fef 16désebdl. Maga Lenin is elvi ellenzgje
volt az abortusznak és a nemi élet zabolatlansagat —a polgari tarsadalomban
mint a bomlas jelet —annak a harmadiknak a neveben itelte el, aki (j €letre
kelhet és aki miatt a szerelem nem egyéni dolog. Mindenesetre a néi emancipa-
CI?( r%atalmas gondolata al&hizta a néi érdekek vedelmére iranyuld torekvé-
seket.
_ A Szovjetunioban az 1920. novermber 18- dekrétum bintetlenseget biz-
tositott az abortusznak, ha azt korhazban orvos hajtja vegre. -

Ennek a rendelkezésnek az indoka annak az értelmetlennek tartott kisér-
letnek a teljes eredménytelensége volt, ame% az abortuszokat biintetéssel
kivanta megszuntetni, oe eredmenye csak a nok kuruzsloknak kiszolgaltatasa
volt, 50%-0s fertdzéssel és 4%-0s halalozassal. Aszovjet hatalom is az anya-
&s a gyermekvédelem magas szintre emelése Utjan kivant a Jelgrlsegi megszun-
tetésere torekeadni, de felismerte, hogy a nok egy része a malt fe foq(a§anak
maradvanyai és a fennallo nehéz gazdasagi viszonyok kovetkezmenyekeppen
ilyen miveletre kenyszerul, A rendelkezes celja, amelynek szolgalatara a nep-
egeszse?ugyl €s igazsagligyi miniszter kaptak' utasitast, hogy a nok
nek, valamint a tudatlan €s 6nz6 kapzsisaggal szemben a nep érdekeinek meg-
vedesérol gondoskodjanak. Ezt a célt szolgalta a nok ingyenes korhazi keze-
lése. A miivelet nem orvos részérdl vagy orvos reszer6l, de maganpraxis kere-
teben valo vegrehajtasanak biintetd szankcioja fennmaragi. )

~ Maganak a nonek a buintetlensége azt a celt is szolgalja, hogy a titoktar-
tasra €s blngsgk tldozesenek meghilsitasara ne Gsztondzze a nét a sajat
megbtintetésetol val félelem B ) _ o
Amikor a szocializmus épitésének elGrehaladasa, valamint az anyakrol
ésa ?yermek,ekrol val¢ gondoskodas szinvonalanak jelentds emelkedese sem
vezetett a vart eredmeényre, egyre erGteljesebb lett az (j szabalyozas iranti
igény, amely 1936-ban eredmenyezte a kérdés szigorubb _r,ne%ql,dasat ugiy
hogy a torvenyben megszabott orvosi és eugenikai indikaciok hianya, vala-
mint a mivelét korhazon kivili vejg‘(gggaj,ta_sa eseteben maga a N0 IS bintet-
hetOvé valt. A Szovjetunioban az 1954. évi szaballyqzassa a nd bintetdjogi
felelGssege ismét elmarad, de az abortuszok legalitasanak keretei a medi-
cosoc&alfg indikéciot elismerd allamok szabalyozésanak altalanos képét
veszik fel.

A szocialista. jogszemléletnek szikséoképpen a legalizalas iranyaba mu-
tato determinalo _r{gtgasét még vilégosallg%t?gein ec%ﬁ‘)glja a err?afil ar jogfe'lgdés,, ahol
a kérdés kapitalista korbeli” megoldasanak kezdeti érintetlenul hagyasaval
szemben a szocialista rend felépitésének kezdetén az 1953, marcius I-én ha-
talyba 1épett 1004/1953. sz. minisztertanacsi hatarozat e{)per) a terhe,ss%?-
megszakitasok radikalis biintet6jogi tldozese mellett foglalt allast. Utasitotta
az 1gazsagugyminisztert a buintetd jogszabalyok szigoritasara iranyuld javas-
lat elGterjesztésére és felhivta a hatosagokat €s tarsadalmi szervezeteket a
magzatelnajtas elleni kiizdelem fokozasara. Eredmen¥ hogy a gyermek-
halandolsgagarar,anﬁszfsama, nak jelentGs csokkenésében mutatkozo javulas mel-
lett az tol 1956. eévekben az 1000 Iélekre esh elveszilletések szama foko-
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zatosan 20 fole emelkedett. Az 1964, évben a természetes szaporodas, amely
mar 1946-t0l {3,7) amugy is fokozatos emelkedést mutatott, 12-re emelke-
dett, amelynél magasabb adat 1831 Ota csak az 1896—1900-evek atlagaban
fordult eld (13,1). Azt, hogy az anyakrol és gyermekekrdl valo gondoskodas
magas szintre emelése nélkll biintetd szankciokkal és adminisztrativ intéz-
kedesekkel nem lehet tartds eredményt elémi, mutatjak a magyar jogalkotas
kovetkezG Iépesei, amelyekben a kormanyzat a Binding—Einstein-fele idé-
zett allasponttal vetett szamot. . o .

Ameglevl rend az 1047/1956. sz. minisztertanacsi hatarozaton epul fel.
Ennek bizonyos rendelkezesei sokkal ismertebbek, semhogy tsszefoglalasuk
e helyen s,zu@es lenne. E megoldas tekintetében azonban a lakossag élet-
szinvonalanak altalanos emelkedese nyoman iddszer(i felvetni azt a kerdést,
\]/%%n nem lenne-e helyénval6 a rendszer fellilvizsgalasa. Hogy azonban az

evi megoldas mennyire a széles tomegek szulletesszabalyozasi igényenek

vonalaba esett, mutatja az az 1964. évi adat, amely szerint Magyarorszagon
1000 szilletesre 1400 terhességmegszakitas esett, s azota is az abortuszok sza-
mat az élvesziletések szamanak kozel mésfélszeresere lehet becsiilni.8

Egy 1966-ban vegreha&tott_kozveleme_nykutatas nﬁglal,laplta.ga szerint
csak a megkérdezett nok 12%-a jelentette ki, hogy a fennallo szabaldyo éssal
nem ért egyet. Az tsszes megkérdezettek 50%-a ertett egyet mindenben a
npgilevo rendael, kozel 31%-a azonban az abortusz legalizalasat bizonyos fel-
tételhez kjvanna kotni, igy pl. a mar ngﬁlevo gyermekek bizonyos szamahoz,
vagy a n0 szocialis helyzetének kedvezGtlensegehez.

Az 1966. evi termekenységi és csaladtervezési vizsgalat, amely 0,5%-0s
mintavételen alapult és a 15—49 éves koru nokre vonatkozott, a lakossag
minden rétegéhdl szarmezd 8800 nd helyzetét vizsgalta meg. Ezek kozil nem
volt abortusza 3712-nek, abortuszt jelentett 2519, a kerdés nem tisztazodott
2509 esetben. A vizsgalatigazolta, hogy a fogamzasgatlas eszkozeinek alkal-
mazasaban nagy az elmaradottsag, viszont eleg magas azoknak a szama, akik
az alac,son)&__ha asfoku fogamzasgatlasi eljarasok mellett gyakori ,véletlen
terhesség” kovetkezmenyerit valla %ak Ez a nem egészen elhanyagolhato szi-
letési tobblet a fogamzasgatlas hatékonyabb eszkozeinek elterjedesevel min-
denesetre elmaradna, ha ezzel parhuzamosan az abortuszok szamanak csok-
kenését el is lehetne emi. A vizsgalat eredményébdl elve?z_o[ azt a kovetkez-
tetést vontak le, hogy a fogamzasgéatlassal kapCsolatos felvilagositasi munkat
az alacsony termékenyseg orszagokban, de kulondsen Megyarorszagon feltet-
lentl ssze kell kétni a pozitiv csalagvédelmi politika keretein tulmenden is,
a leginkabb megfelelonek tekinthet6 gyermekszam vonzova tetelével.9
kell Jegyezni azt'is, hogy ez nem is kilatastalan, mert a , kézhiedelemtdl elte-
réen, a gyermektelen hazasparok aranya sohasem volt J\/fagygrorszagon o!}/an
alacsony, mint napjainkban. 1968-ban a 30—39 éves hazas noknek csak 6%-a
volt gyérmektelen,” ami azt jelenti, hogy a véglegesen gyermektelen hazassé-
gok aranya lényegében azonos a biologiailag meddd nok becstlt aranyaval.

. 3Viszonylag jelent6sen kedvezébb az abortuszok és az élvesziiletések aranya a tobbi kelet-
europai allamban, ‘aminek Leach azt a magyarazatat adja, hogy Magyarorszagon a terhesség elsé
szakaszaban az abortuszok le nagﬁqbp része ellendrzotten bonyol6diK e, viszont a fogamzasgatlo
szerek kevésbé vannak elterjedve, kiillondsen Nvugat-Eurdpa ipari orszagaival szemben. — Becslése
szerint mégis Olaszorszagban a szilletések szama az abortuszok szamaval egyenld, évi egy milliora
tehet6. Leach: 51. p.

9Csaladtervezés: 22. p.
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Mbs szavakkal a gyermektol valo teljes és tudatos tartozkodas a mai hazas-
parok korében rendkivil ritka.”10 y ) )
Az 1964 utani adatok azt is mutatjak, hogy nem egyedil a terhesség
megszakitasanak legalizalasan, vagy Uldozesen mulik a nepszaporodas, Vi
csokkenés alakulasa. Anélkil, hogy a terh megszakitasara vonatkozo
szabalyokban valtozas tortent volna és annak ellenere, hogy a fogamzasgat-
las hatekonyabb eszkozeirdl val¢ felvilagositas és az azokhoz valo hozzater-
hetGség fokozodott, az 1962 évi mélypontrdl a szliletési aranyszam fokoza-
tosan 14%-kal, vagyis 1000 lakosra szamitva 12,9-r6l 15,1-re, a természetes
szaporodas pedig kdzel 80%-kal, 2,1-r6l 39-re ndvekedett, tiillépve az abor-
tuszokkal szemben szigor(l allasponton &ll6 Belgium (148 és 2) és az NDK
(%4,? _?_ 0), az élveszuletések szamat tekintve pedig Csehszlovakia (14,9)
adatait is.
~ Amagyar jog fejlodése és jelen allasa —a Szovjetunio valtakozo megol-
dasaival parhuzamba allitva —azt mutatja, hogy a szocialista renddel a gaz-
dasagi és tarsadalmi viszonyok alakulasahoz alkalmazkodva, a terhesseg
megszakitasaval szemben egymastol tavol allo megoldasok éppen Ugy n'egL
fernek, mint ahogy a tokés magantulajdoni rendben él6 allamok egy reszénel
ogszabalyai semtartottak ki a terhessegmegszakitas indikacioinak korabban
megvont szlk keretei kozott. o o
Ki kell azonban emelni azt is, hogy Iényegében a magyar jog szelsiséoe
megoldasa semadta fel amagzat élethez valo joganak elismerését és biinteto-
joor vedelmét. Csak kivételkepp biztositja a mivelet buntetlenségét arra az
esetre, ha azt valaki arra hivatott szerv jogszabaly alapjan kiadott engec I¥_e
nek lelGen erre berendezett gy /intézetben ha#]a, illetdleg hajtatja
re. (Btk. 256. 8(5) bek.) Tekintettel kulonGsen arra, az illetékes Szerv-
nek az engedelyt —ha kell6 idGben kérik —akkor is ki kell adnia, ha a nG
kivansagan kivul erre més indikaciot nem talal, a jogszabalyok nemcsak azt
rnqnd{< ki, hog%/az anya szemelyiségét erint6, az abortuszba beleegyez6
nyilatkozata, ille OI? az abortusz végrehajtasaban az orvossal kotott megal-
lapodasa PTK. 87. 8-a aldl tett kivételként érvényes, hanem azt is, hogy az
ilyen beleegyezés a magzatnak az élettdl valo megfosztasét is szankciomen-
tessé teszi. Amagzat élethez val6 joganak ezen a koron kivili védelme azon-
ban vilagosan megvan. Az idezett eloirasok nem tartasaval vegrehajtott
abortusz_ ugyanis nem alakult at a kozrend elleni cselekmenyek egyikeve,
hanem élet elleni blincselekmény maradt. ABtk. javaslatanak indokolasa ki-
mondja ugyanis: ,,A javaslat allaspontja szerint a magzatelhajtas jogi targya
valtozatlanul a mehmagzat élete is, emellett a teherben levd NG élete és testi
epsege Is.”1L
Horvéth Tibor szerint helyes lenne a sorrend megforditasa, mert a mag-
zatelhajtas a nO életét és egészségét veszélyezteti, amivel szemben Gt védi a
torvény. Aterhes nd élete es egészsége azonban nem védhetd anélkul, hogy a
vedelem jarulékosan ki ne terjedjen a magzatra is.2

0 Szabady: 387. p.
1A Magyar Népkoztarsasag Biintetd Torvénykonyve. Kozzéteszi az Igazsagiigyminisztérium.
Budapest. 19&13{ Btk.p256. 8 g YRO 9 9ugy
P, A magzatot a torvényhozo tehat nem abban a végletes értelemben kivanja védelemben

részesiteni, mint ahogy az a burzsoa térvényhozasokban tapasztalhatd, hanem a védelmeés ebb6l

kdvetkezdleg jelentdsége a jogi targy tekintetében viszonylagos és jarulékos.” Horvath: 485. p.
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_Nem lehet ketséges, hogy a szocialista renddel nem ellenkezik a magzat
eletenek elstdleges vedelme 'sem és az abortuszok legalizalasanak sz(ikebb
korre szoritasa, ami mellett egyre tébb alapos érv vonul fel.

Il. FEJEZET. A FOGAMZASGATLAS

Az elGadottak soran is sz0 esett arrol, de szakirodalomban és altalaban
a sajtoban egyre erGteljesebben tert hodit az a nézet, hogy a csaladtervezés-
nek, illetbleg a szliletésszabalyozasnak erbsen kifogasolhatd eszkdze a mar
|étrejott ternesség megszakitasa, amely ha 6nmag megfelelé higiénikus
kortlmények kozott vegrehajtva a ndre kozvetlen veszelyt csak minimalis
mertékben is jelent, tavolabbi kovetkezményeiben, foleg ismetlés esetében
igen sulyos egeszségl hatranyokat vonhat maga utan, |ga/ lilondsen vezethet
kesGbbi " terhy eseteében korasztilésre, aminek az utod viseli sulyos kovet-
kezményeit. BAkulonbozo sulyos testi egészségi zavarok mellett nem szabad
figyelmeén kivil_hagyn' a ,terhessegmelgs,zakltas pszichikai visszahatasat sem
Ezek pszichiatriai Telmérése nem szolgaltat e|g3{seges eredményt. Egy svajci
kutatas a normalis idegzetli nok 50%-anal talalkozott stlyos biintudattal és
egyensUlyzavaré meghanassal. Svéd és norveg vizsgalatok lényegesen ritkab-
ban talalkoztak hasonlo jelenségekkel. A pszichiaterek megallapitasa szerint
a noi lelki alkat bizonyos fajtai, valamint akut depresszios allapot vezethet-
nek a terhessegmegszakitas utan olyan stlyos onvadra, amelynek Gngyilkos-
sagban végzodeset Is nehéz neéha megakadalyozni. =~ ]

Ha tehat az abortuszok nagy szamat a sziiletési aranyszam és a termg-
szetes szaﬁ)qrqdas, alacsony volta miatt nem is néznenk aggodalommal a N6k
testi és lelki épsége szempontjabol —az élvesziiletések szamanak valtozat-
lansagaba belenyugodva is — a karosodasok veszelyét inkabb elkerllo
fogamzasgatlas eszkozei mellett kellene allast fgglal nunk, amelyeknek kevés-
bé hatékony széles korre elterjedt és hatékonyabb, de kevesbé elterjedt esz-
kozeit nemkivanom részletezni, csupan azt jegyzem neg, ho%y,_ez,e, gyike
sem mentes bizonyos kellemetlensegektdl, koros folyamatok eloidézésétol és
a_két nem kapcsolatat tobbé-keveshé zavard momentumoktol. A modem
bIOjQEIaI kutatasok mig egyfeldl a terhe,sse?megszaknas technllga{at tokele-
tesitik, mésfeldl a fogamzasgatlo szerek és eljarasok kilonbdzo valtozatainak
'I[quollggzaiara, esetleges karos mellekhatasainak felkutatasara és megelGzésére
Orekednek.
~ Nemhianyzik ezekkel az eszkozokkel és eljarasokkal szemben az erkolcsi
€s allamokban a térvényes ellenallas sem’ Egyes konzervativ torvények-
ben % |g|3(/ aspanyolban) ma is a terhességmegszakitas tilalmaval parhuzamasan
talaljuk meg a fogamzasgétlo eszkozok propagandajanak, terjesztesének, ille-
t6leg illetéktelen forgalombahozasanak tilalmat is. ]

Az utobbi éveknek e kérdest erintd jelentds eseménye volt V1. Pal papa
1968. julius 25-én kelt ,,Humane vitae” kezdet(i korlevelének kibocsatasa.

Ez a korlevél, amit Hars King a teoldgia dogmatica tlbingeni professzora
mondja, a vilag nyilvanossaganak egyontetli elutasitasaval talalkozott, mig
ugyanakkor az eg%azon belll az utdoi évtizedek legstilyosabb Valsagét idézte

B Méltan lehet megrazoként jellemezni azt a képet, amit a témeges abortuszok kozvetlen és

kozvetett karosito eredményeir6l Punkosdi Arpad: Uj népbetegség: az abortusz, c. tanulmanya meg-
rajzol. — Kortars. 1970. évi'8. sz. 1274. és kov. p.
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el6, ahhoz hasonlot, aminGt a szocialis kérdésben IX. Pilis papanak 100 éwvel
korabban 1864-ben kibocsatott Un. syllabusa. o

Az enciklika sok Iényeges, a sziiletesszabalyozastdl és fogamzésgatlastol
fligoetlen erkolcsi tanitast is tartalmaz a hazassag s a csalad vonatkozasaban,
eze gzolgban a korulotte kialakult nagyterjedelmd irodalomban héttérben
maradnak.

Akorlevel elismeri, hogy a tarsadalom fejl6dése a kérdéssel kapcsolato-
san szamos U] problémat vetett fel. igy az emberiseg gyors szaporodasa, |Ee-
nyeinek novekedése, a hazastarsi viszony szemlelete vonatkozasaban is. El-
ismeri, hogy a felels apasag-anyasag nemesak népes csalad alapitasaban, ha-
nemsulyos okbol azerkolcsi torveny tiszteletbentartasa mellett abban a dontés-
ben |5Lmqsylt meg%llatqunl, hogy a hizastarsak id6legesen, vagy hatarozott
idore kerulik az yjabb szuletést. ium et spes korabbi megnyilatkozasat
idézve, Gsztonzi iS a tudomany embereit, hogy igyekezzenek egyre jobban
meguilagitani azokat a killonféle feltételeket, amelyek erkolcsileq kifogasta-
lan szabalyozasra adnak mddot. Azt a korabbi —f6leg Ottaviani biboros altal
ellenzett —szOvegtervezetet, amely szerint a hazastarsak maguk hataroz-
hatjak meg az altaluk ohajtott gyermekek szamét, a vgﬁleges szOveg mell6zte
és altalaban elvetette azt a tételt is, hogy a hazassagnak csak a maga egészé-
ben egyik legfobb célja a gyermek, hanem minden egyes aktusra_nézve is
elvalaszthatatlan kapcsolatot allapitott meg a nemzési és szerelmi funkcio
kozott. Ebbol azt a kaetkez,mganyP vonta le, hogy az érintkezés soran nyitva
kell hagyni a f as lehetGségét, mert ahogy az embernek nincs korfatlan
hatalma a teste Telett altalaban, ugyanigy nincs |IYen hatalma a nemzoképes-
séoe, mint ilyen felett. Ezért a mar megkezdett folyamat megszakitasa éppen
ugk/__klzarando, mint a kdzvetlenll akart és elGidezett vetéles. Ki kell zarni
a kozvetlen medddsitest és minden olyan cselekedetet, amely célként vagy
eszkozkeént szolgalna a fogamzas megakadalyozasat. o

Vig van azonban a korlevel szerint is en a szervezet betegsegenek
kezelesére a szilkséges gyogyaszati eszkizok alkalmazasa, meég ha elorelatha-
t6an azok a foganmvas megakadalyozasat vonjak is maguk utan. A foganwzés-
szabalyozas (%;yetlen megengedett eszkdze az onmegtartoztatas, megpediq ak-
kor is,” ha idoleges. Szabad ugyanis szamitasba venni a neneési funkcioban
bennerejlQ ritmusokat, vagyis mee% van encedve, hogy a hézastarsak csupan and

riodusainak kimutathato termeketlen idészakaiban eljenek hazastarsi jogukkal.
a fogamzas elkerulésének a japan Ogino és a kdzelmultban elhunyt osztrak
Knaus altal kidolgozott tun. naptari modszere. _

Az egyhazi tenyezok részerdl legaltalanosabban hangoztatott megjegy-
76s a korlevél minGsitését illeti. Az altalanosan elterjedt nézet szerint a kor-
levél nem tartozik az egyhaz tanitd hivatalanak ama megnyilatkozasai koré-
be, amelyek elfogadasa es kdvetése stlyos biin terhevel lenne az egyhaz min-
den hivére kotelez0, Mas szoval az enciklikaban nincs tévedhetetlen dogme-
tikus nyilatkozat (Ilgy a holland puspok 1968 jaliusaban). Aki ezen a téren
szakszerti és komoly ontolas utan, nem pedig éretlen si | elterd
n'e?%){ozodesre jut,"annak joga van meggy0zodéset kovetni. Az a kivételes
esef all tehat fénn, a korlevél a revidealhato tanitd megnyilatkozasok
soraba tartozik, amelynek regebbi hires példaja az eqyhaznak a vallasszabad-
sgg alapelve, az allam és eg(;(;%az szétvalasztasa elleni tiltakozasa a mult sza-
zad derekan, amely annak idején elitélt tanitasoknak Magyarorszagon kiemel-
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ked kepviselGje Eotvos Jozsef, tamogatoja Deak Ferenc volt és amely tanokat
eppen a 1. Vatikani zsinat mar te,ljes,se?ukben,elfoga}dgtt. Bernhard Haering
moralteologus, aki tag a volt a kérdés tanulményozasara a papa altal meg-
alakitott bizottsagnak a kovetkezoképpen valaszolt arra a kérdésre, hogy a
katolikusokat az enciklika milyen mertékben kotelezi: ,,1. Akik arra becsi-
letes lelkiismerettel igent mondanak, azoknak eszerint kell cselekednitk;
2 akik kételkednek, tanulmanyozniok kell a kérdést, végleges allaspontjuk
kialakitasaig azonban a korlevelhez kotelesek magukat tartani; 3 akik azt
becslletes, komoly szakemberek altal is tajékoztatott lelkiismerettel nem
fogadhatjak el, Gszinte 0zOdésiik szerint jarjanak el.

_~ Azok a hazastarsak, akik jo okbdl és becsiiletes lelkiismerettel alkalmaz-
zak a fogamzasgatlas legjobbnak tartott modszerét, ezzel nem kovetnek d
bdnt.” Alois M Uller freiburgi teoldgiai professzor szerint nem 20 anem-
zési és szerelmi funkcio elvalaszthatatlansaganak tétele, mert ezek ésszerdien
elvalaszthatok, a szerelmi funkcio sokkal gyakrabban jogos és indokolt. Ha
azonban a szétvalasztas erkolcstelen lenne, az lenne a terméketlen napok tu-
datos kivalasztasa is. ) o o )

Jean-Marie Paupert francia teologus is azt emeli ki, hogy a terméket-
lenségi id0szak kivélasztasa nem kevesbe természetellenes, mint a fizikai
eszkozok és drogok alkalmazasa. _ )

. H. Koester nogyog?/a,sz hivja fel a figyelmet arra hqg¥sa korlevel
diil megengedett megoloésa az Un. naptari modszer korantsem természetes,
Valgjaban sokan idegenkednek ennek a modszermek az alkalmazasatol azért,
mert kulonféle szamitasokat, pontos onmegfigyelést, lazmérést stb. igenyel.
Hauser szerint éppen ezek miatt a kivanalmak miatt ez a modszer alkal-
matlan a fejlédesben elmaradott orszagok tulnepesedesének korlatozasara és
tulajdonképpen csak a magas értelmi szinvonalon allok tudjak hasznat venni.

A magyarorszagi . évi termékenysegi és csaladtervezesi vizsgalat
eredmeénye szerint megfelel6 korban Tevd n6 kozlil 5574 alkalmazott a
vizsgalat idején fogamzasgatlast, ebbdl naptari modszert mindossze 202-en,
vagyls 3,6%. A naptari modszert alkalmazok zome a 8 osztalyos és magasabb
végzettsegli ndk kozul kertl ki, az egyetemet végzett védekézok kozil pedig
19’ O/O-Ot teSZ kl.m/ 7 - 7 Vv 7 7 -

A mondottakbol Kitlinik, hogy a klasszikus gyogyitas tevekenysegi ko-
ren mindenesetre kivil allo az az orvosi tevékenyseg, amely igen szeles kor(
biologiai Kutatason feléplilve, megfeleld kl)lztons,a?qt nyujto eszkdzoket bocsat
a fogamzastol idegenkedok rendelkezésére, atto fLP?o erkolcsi megitéléshen
reszestil, hogy a tarsadalomban uralkodo erkolcsi feffogas és ennek az egyes
allamok jogrendjében valo tiikrazédése mennyiben isimeri el az ember dontési
{ant a kapcsolataibdl utodok létrejovetele feldl, legalabb arra az esetre szo-
16an, amikor ez a dontés a kozfelfogas szerint még kezdetlegesen mér Iétre-
jott élet felaldozasat sem igényli. b

_ UCsaladtervezés 164, és 173. p. — Nem magyarorszagi adat szerint a naptarmodszert alkal-
maz6 100 nd koézul évenként 15—20 esik teherbe, tehat a biztonsag nem teljes. Illetéleg a mddszer
alkalmazasa nem egészen konny(. — Leach: 23. p. o .

JBEz sem all egészen vitan felll, bar a meghatarozott individual irant fellangol6 szerelemben
egy Uj élet elsd me_%r]yllatkozésé\t lato — a kifejezgje altal is metafizikainak nevezett — nézet jogi
értékelésére semmi _egpen sem szamithat. Ezt a nézetet talaljuk Schopenhauerngl: ,,Die wachsende
Zuneigung zweier Liebenden is eigenllicli schon der Lebenswille des neuen Individuums, welches sie
zeugen konnen und méchten: ja schon im Zusammentreffen ihrer sehnsuchtsvollen Blicke entziindet
sieli’ sein neues Leben und gibt sich kund als eine kuinftig harmonische, wohl zusammengesetzte Indi-

vidualitat.” — Arthur Schopenhauer: Die Welt als_ Wille und Vorstellung. Reklams Ausgabe, zwei-
ter Abdruck. — I1. Bd. Kap. 44. Metaphysik dér Gesclilechtsliebe. 629. p.
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Ennek a jognak az el nem ismerése esetében a fogamzasgatlo eljaras is a
terhesség megszakitasahoz hasonlo jellegdl, bar Iényegesen enyhébb elbiralas-
ban reszesul,.glggyes europai és dél-amerikai katolikus allamokban, ahol csak
a naptari modszer van megengedve, a fogamzasgatlo szerek és eszkozok altala-
ban forgalmi tilalom ala esnek. Franciaorszagban csak 1969 februarjaban
Iépett hatalyba az a rendelkezes, amely a pirulakat es a mechanikus eszko-
zOket a 18 éven fellili ndk szamara felszabaditotta. A kérdés megitéléseben a
lenyeges valtozast nem az utddok feldli hatarozas joganak elismerese, hanem
mar az meghozza, ha a terhességmegszakitasok adminisztrativ eszkozokkel
lekiizdhetetlensegevel szamot vetnek es annak lekiizoésére alkalmas szliletés-
szabalyozasi eszkgzokkel valo kiegyezes célszerliséget felismerik. Ebben a
szemléletben azutan az orvosi tevékenység a ?yogysz zerek €s gyoqyito eszko-
z0k kutatasaval olvad egységes terlilette.” CélszerUségi szempontok foleg az
alkalmazas madjanak bonyodalmassaga, a gyogyszer jellegt anyagok tul-
adagolasanak veszélye, amellékhatasok ellenorzesének sz cge dontik
el, hogy az eszkdzok forgalma mennyiben valjék szabadda, mennyiben essek
a erforgalomhoz hasonlo korlatozas ala, esetleg orvosi rendelvényhez
kotve. Az ilyen eszkozok jog})sulatlan forgalomba "hozatalanak enyhébb
szankcioja lehet a 17/1968. (IV. 14) Korm. sz. rendelet 74. §-aban foglalt
szabalysertési szankcio, de a fo%gsmzas%latlo szerként ajanlott szer vagy esz-
koz altal okozott egészseghaboritas a BTK. 257.8-anak (5) bekezdésébe Utko-
20 testi sértésnek IS minOsithet6, orvos részérdl pedig a BTK. 258, 84 ala
eso foglalkozas koreben elkovetett veszelyeztetés lehet, a karositasra alkalmas
s2er Vg, esekz adagolasa, ajdnlasa o ot

AKulonbdzo fajtaju megoldasok alkalmazasa soran szerzett tapasztala-
tok azt mutatjak, hogy azok —fbleg hosszabb idon at valo — alkalmazasa
soran sokszor Iépnek fel kéaros mellékhatasok. Az intrauterin pessarium
kényelmesnek latszo allandd alkalmazasa is —ami a miivi abortuszok elvég-
zése ka ﬁcsa n nalunk is gyakori intézkedés —a fert6zés lehetGségével jar es
nem ritkan idez elo fajdalmat, verzést. Bar ennek az eszkoznek az elterjesz-
tesét nemelyek a tllnepesedesbol eredd ehségprobléma garasos me?ol asa-
nak mindsitették, az adatok szerint a hozzaforduld néknek kb. a fele csak-
hamar felnagy vele b e o

_ egészseghaboritasok bizonyos kockazatat az igénybevevoknek vallal-
niok kell, amig az olyan kis aranyt, hogy az eszkiz karos Jelle?(e,nek megalla-
pitasat és a forgalombadl kitiltasat nem teszi indokoltta. Amegkivant gondos-
saghoz tartozik azonban —eéppen Ugy, mint a gyogyszerekrgl altalaban —
a varhato mellékhatasok lehetOsegére es azok elharitasi modjara az érdekel-
tek figyelmeztetése. Az eszkiz Onkentes igénybevétele —a forgalomba hozo
reszérol az emlitett gondossag kifejtése esetében —mint informalt bele
z¢&s altalaban kizarja a szorvanyoSan fellepd ségi zavarokért valo fele-
I , 8Z OrVes, a %arto vagy a forgalomba hozo reszerdl. )

(Azok a vizsgalodasok, amelyek az abortuszok hatranyos kovetkezme-
nyeit, illetdleg ezek valoszinGiséget tarjak fel, figyelmiket annak megallapi-
tasara is kiterjesztik, hogy az utodot nem kivanok nagy tomegére ezeknek a
hatranyoknak a kilatasa nincs a kivanatos iranyitd hatassal. Nem inditja
nevezetesen az érdekelteket nemcsak az élet felé elindult magzatuk megtar-&

. B . Leach: 34. p. Sok komoly figyelemre méltét tartalmaz részletes adatokra tamaszkodva:
Plinkdsdi Arpadnak a 13. jegyzetben i. Cikke.
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nyabbnak ismert eszkozeit valasszak céljuk elerésére. Uy latszik, a széles
rétegek ilyen iranyba terelése a fogamzasgatlassal is Jaro iment vazolt
kellemetlenségek, nem utolsosorban hangulati zavarok folytan mindaddig
nem fog sikertini, amig az abortusz a fennallo szabalyoknak megfeleléen any-
nyira eri és konnyen elérhetd megoldés marad, amelynek  esetleges
tavolabbi hatranyos kovetkezményei annal kevésbe hatnak eleg visszatarto
erOvel, minel inkabb sikerlil az orvostudomanynak a hatranyos kovetkez-
ményeket megel6z6 megoldasokat talalni és a mér fellépett kovetkezménye-
ket is orvosolni, e o ,

. Nézetem szerint a foganezasgétlés hatékony eszkizei elterjecesét csak a lega
lis abortusz elGfelteteleinek lenyeges megszigoritasaval lehet ‘elemi. Bizonyara
(& ertsh motivum lenine a vedekezés vélasztasara, ha a sziletés elkertr
lesenek masik alternativaja —legalabb gyermektelen hazassag esetében es
medicosocialis indikacio teljes hianyaban —az e oyt kovetelményeket
ki nem elégitd kortilmények” kozott vegrehejtott, su veszelyekkel jaro es
buntetd szankcioval is kisert titkos abortusz lenre. T

_ Hatehat el is tekintiink a fennall6 abortuszrendszernek a szilletési arany-
szamra €s a természetes szaporodas mertékére gyakorolt aggalyt kelté hata-
satol, a nok elstdleges egészségligyi VEdelme szempontjabol 1S igen fontos az
utodra vonatkozo elhatarozasuk met?v,algsnasanak veszelytelenebbé és igy
szabadabba tétele, amit a bemutatott attételen keresztul éppen az abortusz-
tilalom szigoritésa szolgalhat a leginkabb. ) )

A kérdes szempontjabol nem jelentéktelen a lakossagnak az a rétege,
amely figyelemmel van a katolikus egyhaz moralis tanitasara, ha azt éppen
a csdladtenvezes vonatkozasaban nem'is koveti. Azt lehetne mondani, O"ny
az abortusz elGidézésével és a fogamzasgatlassal szemben egyarant elitélo
egyhazi allaspontnak nincs szerepe a megoldasok kozti valasztasban. S,
minthogy az_abortusz egyszeri, legalabbis ritkan megismétlGdd esemeny,
amelynek erkolcsi kovetkezményeitdl valo szabadulasnak megvannak a maga
vallasi eszkozei, a fogamzasgatlas kilonbdzo hatékony es ugyancsak elitelt
modozatai pedig allandoan kovetett magatartast jelentenek, az életforma
elemét alkotjak, aminek kovetkezményeitdl alig lehet a miivelet alkalmaza-
sarol valo lémondas nélkiil szabadulni, az emlitett szemelyi korben szinte
tobb sz0l az abortusz mellett. Ez azonban nemigy all. Az utolso évben a papai
megnyilatkozas nyomén a fogamzasgatlas korében kialakult mar ismertetett
kilonleges helyzet a fogamzasgatlas elonyben reszesitese mellett szol € |
az abortusztilalom kiszelesitésenek emlitétt hatasahoz az | szemeélye
részérdl tortént allasfoglalésok is jelentsen hozzajarulnanak.

_ Kozismert viszont az is, hogy a fogamzast gatlo szerek és eljarasok —
bar a kutatasok ebben a vonatkozashan is elérehaladnak —teljes biztonsa-
got nem nyUjtanak. \AI%)snak latszik, hogy hatastalansag eéseteben nem
alkalmazhatok a PTK. 305. 8a értelmeben a kel,lekszavatoss%aég szabalyai.
A szavatossagon alapul6 karteritési kovetelést mar a PTK. 305, §-anak” (4)
bekezdese is kizarja, mert az abszol(t biztonsag hianyat az eszkoz igény-
bevevojének feltétlentl ismerie kell. De kizarja a szavatossagi szabalyok
alkalmazasat mér alapjaban veve az, hog¥ az_glyen dolgoknak nem torvenyes,
sem nem szerzOoéshen meghatarozott tulajdonsiga a_ feltétlen biztonsag
nyujtasa. Az eredményfelelsségnek a rendes orvosi jogviszonybdl kizértsaga

tasara, hanem arra sem hogy az abortusz helyett a ::Z?/agzés atlés hatéko-
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erre a korre is athat. Termeészetesen egyes forgalomba hozott cikkek szen-
vedhetnek olyan gyartasi fo%/,atekossagban, amely Oket celjlukra teljesen
alkalmatlanna teszi, szembedllitva az azonos név alatt forgalomba hozott
cikkek hibatlaul elgallitott nagy tomegének atlagaval. Nyilvanvalo, hogy a
foganzas bealltaval ilyen esetben semnyd ‘|t megoldast, sema hibatlan eszkd
megfelelOvel kicserélese, sema szerzGoéstol elallas. IVeg a szolgaltatott eszkoz
alkalmatlannak bizonyulasa, ennek a szolgaltato terhere felrohatosaga, €s a
hibaknak tulajdonithatd fogamzas bekgvetkezte esetében is erkolcsi szem-
pontbdl vedhetetlennek talalnam kartérités megiteléset akar a terhe
megszakitasaval jard6 munkamulasztas és koltségek megtéritési alakjaban,
akar a megsztilt gyermek tartasahoz valo hozzajarulas alakjaban. Végered-
ményben egy biologiai folyamat természetes kovetkezményérdl van sz0 és
eurt11r<1_e_z a IEnondott ertelemben valo pénzrevaltasa erkolcsi felfogasunkkal Gssze-

oznek.

Termeszetesen nincs kizarva allitolagos fi amzés?é'gk_') szerekkel valo
csalasnak mindstild szélhamoskodas annak minden polgari és biintet6jogi
szankcigjaval.

11l. FEJEZET. A STERILIZALAS

A fogamzasgatlas leghatékonyabb eszkozenek latszik, akar a fél’%
akar a feleségnek végleges fogamzasképtelenné tetele. Ez a mar idézett 196
evi magyar felvetel adatai szerint 5574 nG kozul 322-rél allott fenn, mig fér-
finél vegrehajtott sterilizaciot mindossze 7-et talaltak. Ennek nyilvanvaloan
az a magyarazata, hogy a néknél més celbdl vegrehajtott onvosi beavatko-
zasnak lehet ez a kovetkezménye. o ]

A sterilizalas altalaban a szerelmi funkcio teljes épsegben hagyasa mel-
lett, ennek elvélasztasa a nemzesi funkcidtol, ez utobbi veglelges megsemmi-
sitésével. Ez a Humane vitae korlevél legélesebb el itélésével talalkozik, riasztd
utalassal arra, hogy ez az eszkdz mire vezethet a kozhatalmak kezében, ame-
lyek az erkolcsi_kOvetelményekkel kevessé torodnek. o

Az utobbi jddben mégis kezd a gondolat a nyugat-europai népeknél bi-
zonyos népszertiségre szert tenni, s6t annak propagalasa itt-ott a ndmozgalom
clemevevalik o .

- Keérdéses, vajon helytallo-e az a megallapités, hogy ebben a kérdesben a
nok 9gyenJQ?usa anak minden elGrehaladasa ellenére a férjek megtartottak a
torvenyek altal formalisan mar eltorolt donté szavukat, vagy Pedl az az
igazsag, hogy inkabb a férj ken¥§zerul az asszony szempontjaira figyelemmel
a fogamzasgatlasra. Tohb realitas van abban a megallapitasban, hogy a nét
nemcsak a e,rhesseq elviselése s a szulés gondja terheli, hanem a gyermekrdl
val6 lemondas eseteben a vedekezés eszkozeinek Iegtobbje is red ro kellemet-
lenseget. Neki kell —esetleg evtizedeken at —a naptari rendszer mellett a
sziikseges szamitasokat, igyeléseket vegezni, a furdoszobajat szinte labo-
ratoriumma berendezni, neki kell a pirulakat szedni stb. Nem'is szélva arrdl,
hogy a vedekezés sikertelensége eseteben, ha nem a szlilés, hat az abortusz
testi-lelki gondja, bizottsagi birokracidja, lelkiismereti terhe szintén elsG-
sorban rea nehezedik. 77

" T A n helyzetét igen éles megvilagitasba helyezi Piinkdsdi Arpadnak a 13. jegyzetben idézett
cikke is.
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~Nem sok sikerrel biztatnak azok az allatkisérletek, amelyek a pirulasze-
dést a férfiakra probaljak haritani, ezert kap labra a sterilizalas gondolata,
ami egy vezeték két aganak —muitétkent alig minGsitheté —egyszerti el-
metszesébd all és a férjet csak megtermékenyitésre teszi képtelenné, a hazas-
sagi tartozas teljesitésere valo kes_zsgget azonban érintetlentl hagyja. Errdl
tanGskodik a kerdes propaganda irodalmaban az a tobbgyermekes “asszony,
akinek a férje a mitétre raszanta magat, Ugy nyilatkozva, hogy ,.azota™ a
hézassagukban ,,minden” sokkal jobb™mint azelGtt volt, teljes telszabadult-
sagban elhetnekegymasnak. — o

Angliaban a hiradas szerint 20 specidlis klinika foglalkozik ilyen mivele-
tekkel I& ev%nkent 10 (DPtfeirJ ste[LI |%§Iasa_rol van adat. ]’ijr\/e_nyjal\/a,sllgt
iranyul arra, a mlveletet vegyek fel az ingyenes egészségligyi Szolgalta-
tasok keretébe.o%/ollandiébar_] a demokrata pér%y,(le%,ban ter] esugz>{lett elg tor-
venyjavaslatot, amely a sterilizalas ingyenes elvégzésére iranyult, azokon az
apal¥on, akiknek mar legalabb 3 gyermekiik van. o o

Mindezzel szemben a papai korlevelben a kdzhatalom iranyaban kifeje-
zett aggodalom hatterében ott talaljuk India tlinépesedési gondjaval kapcso-
latban a felmerdilt javaslatokat. Indidban 384%o-es sziletesi aranyszammal
12 /065 haldlozasi aranyszam all szemben, vagyis a termeészetes szaporodas
évi 55/, ami 20 év alatt a lak megketszerezeséhez vezetne. B

Afelmerult javaslat szerint kotelezove kellene tenni azoknak a férfiaknak
a sterilizalasat, akiknek 3, vagy ennél tébb gyermekiik van. Ehhez mintegy
40 millio férfi sterilizalasara lenne sziikség. Eqy ilyen elgondolas torveny-
hozési megvaldsitasa szamos jogi részletproblema megoldasat is igenyelne,
amelyekben a torvenyhozd viszonylag konnyen és elég voluntarisztikusan
donthetne, ha egyszer'az ala%k,erdesen irannisztikusan tuljutott. De megold-
hatatlan az abbol eredd problema, hogyan karpotoljak a Sterilizalt férjet és
feleséggt, ha a sterilizalaskor megvolt 3 gyermek egyike-mésika, esetleg vala-
mennyi elhal? Van olyan nézet, amely szerint a kotelezo sterilizalasra nincs
Is szikséy, csak felvilagositasi munka és a megfeleld eszkozok rendelkezésre
bocsatasa kell ahhoz, hogy az emberek a tllsagosan sok gyermekrdl dnkeént
is lemondjanak, ha ezt kenyelmesen tehetik. ® =~ o )

A csaladtervezesi tgyekkel foglalkozo indiai miniszter is Ugy nyilatko-
zott néhany ewel ezeldtt, hogy az Onkentes sterilizacio _lehetové tétele is
megoldast hozhat, mert bar a foogamz,asgatlas eszkozeivel 9 millio termekeny
koru hazasparnak mindgssze 2%-a él, a ferfiak szazezeréi vetették méar ala
magukat a mitetnek. _ _ o _

“Szamunkra a gondolat mindenesetre visszataszito. Kétségbe kell vonni
azt is, lehet-e valakinek mast hatalyosan felhatalmazni arra, hogy rajta ilyen
miveletet elvégezzen, Hiressé valt annak a napolyi fiatalembernek az esete,
aki a heréit engedte at élok kozotti atlltetésre. Ez az eset oly merteki koz-
felhaborodast valtott ki, hogy az az 1942. évi olasz polgari torvenykon){VIS_.
cikkeben a testcsonkitasba beleegyezes abszol(t tilalmara vezetett, A polgari
jog szempontjabdl a szemelyisegi jogok oly sulyos megsértéserdl van Sz0,

BAz Indiara vonatkoz6 kozlésekre vo. Kékesdi Gyula: Meg tudja-e tenni India? — Delta.
1967. évi 1. sz. 41. p.

Bleach: 147. p. — A sterilizacié egyébként nem Kivétel nélkul irreverzibilis. Szakkorokbsl hal-
lottam esetet a nemz6képesség késdbbi™ visszadllitasara.
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amelybe valo bel s a PTK. 87. §a ertelmében is semmis, bUntet()’ljogi
vonatkozashan pedig maradando testi fogyatkozas okozasat kell megallapi-
tani, amely mint testi sértes a BTK. 257, §-a (3), bekezdése szerint minGstil
és amelynek biintethetdsegét nézetem szerint a sértett elozetes beleegyezese
sem harithatja el. Eztamegitélést nem harithatja el az sem, hogy nema nem-
26, hanem csak a megtermekenyitd képesseg megsemmisiteserol van szo. |

Amivelet tehat alapjaban tilos, az eljaro orvos magatartasa tekintete-
ben éppen Ugy, mint az elszenvedd szemely reészerdl. gy a sterilizacio a fo-
?amzasgatlasnak elvileg nem alkalmas eszkize. Megis olyan mivelet, ame-
yet a jogszabaly kivaltképpen _melgengedhet, ahhoz hasonlGan, ahogy a ter-
hesseg megszakitasat megengedi. Ezt n‘egfelelo indikéciokhoz is lehet katni
és termeszetes, hogy egy 1lyen mivelet adott esetben lehet orvosi szempont-
bdl éppen Ugy szikseges mitet, mint a test barmely részének orvosi nb'g?cso,rr
kitasa, a rész felaldozasa az egész megmentésére. “Az_ atorokolhetG betegség
tovabbterjesztésének megakadalyozasara a német 1935, évi torvény meg
hatalyos szOvege mutat erre példat. o o
_Asterilizalas ellen —ha nem all fenn komoly egészségi vagy eugenikai
indikacioja —a legstlyosabb érv kétsegkivil annak irreverzibilitasa. Aki on-
ként raszanja magat, egyszersmindenkorra mond le arrol, hogy még utodai
legyenek, téhat még arra az esetre is, ha meglevd utodai elvesztésével és
hazasgletének dsszeomlasaval (j csalad alapitaSanak érezné sziksdgt.

_Epﬁen amegbant irreverzibilis sterilizacig e kovetkezményeének elharitd
ﬁssz%ge tent szemlelhetjiik a més esetekre is ajanlott mesterséges megtermé-
enyitést.

IV. FEJEZET. A MESTERSEGES MEGTERMEKENYITES

A mesterséges megtermékenyités a fogamzés elGidézése mesterséges
eszkozokkel. Férjes nG eseteben sok vonatkozasban kulonbséget tesz, hogiy ez
a férjetdl szarmazo (homolog inseminatio) vagy tole kiilonboz0 szemelytdl
szarmazo (heterolog inseminatio) spermaval tortenik es hogy utobbi esetben
az a férj tudtaval és beleegyezésével vagy anelkil megy vegbe.

. Ez a miwvelet a | 1t6-megel6z6, életmentG-meghosszabbitd feladat-
koron kiviilallo orvosi tevekenységek soraban méltan helyezkedik el a terhes-

megszakitasaval ellenkez6 poluson, hiszen a célja utodhoz juttatni azoket,
akiket ennek a lehetGségetdl a természet —esetleg korabban elkovetett sajat
hibajuk Tme?fosztott. o ) )

A miveletet a szervattiltetésekhez az hozza kozel, hogy az orvoson és
péciensen kivil a miveletben egy harmadik is szerepel, a donor, ennek aldo-
zata azonban lényegesen kilonbozik minden szerv- vagy szovetatengedéstol.
Nemcsak regeneralodd, hanem a szervezettdl elvélésra kitermelt anyagrol
van IS s20.

_ atok kozt a mivelet el6zmenyei ismereteink szerint 1322-ig nyulnak
vissza, akkor sikerlilt ezt egy arab I6tenyésztonek megvalositania. Napjaink-
ban Daniaban a borjak 98%-a alig nehany bika kdzrem(ikodesével ilyen dton
jé)en a vilagra,Daz allattenyésztok korében ez a miivelet nalunk is szeles kor-

n el van terjedve.

DLeach: 88.p.
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_ Emberek kozt hasonld miveletet a malt szazad kilencvenes éveiben
elGsz0r Robert Dickinson hajtott vegre. Az ilyen miveleteket kiséro titoktar-
tas_folytan minden szambeli becsles csak nagyon hozzavet6leges lehet, ilyen
az is, amely az Egyestilt Allamokban annak evenkénti szamat 5—20 ezelre,
az ilyen eredet( életben levok szamat pedig 250 ezerre teszi. Eurdpaban talan
evi ezerr@l lehet sz0, epbll néhany szézrol Angligban2l
. Az tgynek_egyelére Magyarorszagon nincs gyakorlati jelentGsege, az
ilyen ton létrejottek szaméat meégis néhany szazra ecstilik. 22 Enhez az esz-
kozhoz olyanok fordulnak, akiknek hazassagabdl gyermek nem szliletett és
akiket —f0leg az asszonyt —idegen gyermek orokbefogadasa nem elégitené
ki. Az asszonynak —aki evéghdl a hazassagtores qt&?ra nem kivan Iépni —
a mesterséges megtermékenyités az anyasag maradéktalan termeszetes élmé-
nyét és oromét nyujtja. Az ilyen tton Sztiletett gyermek helyzetét az orokbe-
fogadottnal eldnydsebbé teszi, hogy nevelszileinek legalabb az egyikevel
vérségi kapcsolatban is all. A heterolog mesterséges megtermékenyitést az
orvos a no elGtt ismeretlen és megfeleld intézkedésekkel egyszersmindenkorra
kiderithetetlenné tett férfitdl szarmazd sperma felhasznalasaval végzi 6.

_ Aheterolog inseminatioval foglalkozd onvosok velemenye szerint ezt a
miiveletet akkor indokolt alkalmazni, ha az egészseges nd U({qyancsak egesz-
Séges ferje a megtermékenyitésre bizonyos kimutathato, fo%/a ekaossag okabdl
(aspermia, azoospermia) rem alkalmes, de a hazastarsi tartozas teljesitésére

en. Az ilyen mvelet nyoman La}ro bonyodalmak lehetsége folytan orvos-
etikai_kotelezettsegkent Tatszik kialakulni, hogy az eljard orvos a hazassag
harmonigjat, szilardsagat is alapos vizsgalatnak vesse ala, mielltt a kért be-
avatkozast vallalna. Bar az éroekelt hazasparok 50%-a a kdzvélemenykuta-
tas ergcjrr,\enﬁekeppen a mesterséges _megtermeker,lwtest,a csaladi otthon be-
népesitésenek alkalmas eszkdzekent ismeri €, attol a hazasparok tdbbnyire
idegenkednek, ami nyilvanvaloan az ilyen mivelettel szemben érzett erkolcsi
aggalyok kovetkezmenye. Pedig elsgsorban nem a nd személyiségének ol
serelmérdl van sz0, amelynek Jogellenessegét az elGzetes béleegyezessel ne
tekinthetnénk elharitottnak, hiszen nala az orvosi mivelet csak egy természe-
tes folyamatot indit €l, az anyasag természetes elmenyet nyujtva. Ez az or-
vosi mivelet az orokbefogadashoz szikséges, meglehetsen bonyolult hato-
sa?(l eljarasoknal sokkal egyszer(ibb, bar egyes, thlzottan gondos eljarasi mo-

ok mellett, ez sem teljesen bonyodalom mentes. A nonek leginkabb me
felelo termekeny napot kell kivalasztani, egyesek szerint biztonsag kedveert
a miveletet kétszer-haromszor meg is kell ismételni. A donortdl szolgéltatott
ag?éagnak 30 perc alatt kell rendeltetesi helyére jutni; a donorrol a hazaspar-
nak, akik a miveletben me ztek, mégsem szabad semmit sem tudniok.
Egyes orvosok csak ns, t6bb gyermekes donort fogadnak el, aki eugenikai
szempontbol is nagyobb biztonsagot nyujt, mint nydjtana esetleg egy Orokbe-
fogadott gyermek. A gyakorlatban donorként sokan ingyenesen miikodnek

2 David Loth: Planned parenthood. The Annals of the Am. Ac. of Polit, and Soc. Sciences. Vol.
1. 95. p. 1950-re sz6léan még csak 20 ezerre becsulte az ilyen amerikai gyermekek szamat. V6.
Leach: in. Kotz: 749.

_ 2Karol Plank bratislavai professzor 1957 oktoberében a pécsi csaladjogi_konferencian arrél
szamolt be, hogy a mesterséges megtermékenyités madszerét egyes csehszlovakiai klinikakon is ered-
meényesen alkalmaztak. Materialien dér in Péecs vom 12— 14 Oktober 1967. veranstallteten interna-
tionalen Familienrechtskonferenz. Studia Juridica Auctoritate Universitatis Pécs Publicata (63. sz.)

BLeach: 89. p.2

24 Demogréafia 4.
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kozre, vannak azonban hivatasos donorok, akik 35 dollarig terjedd ellenszol-
galtatast kapnak. 23 e o
A moralistakat foglalkoztato foa?Paly, hogy ehhez a donor részérdl min-
denképpen erkolcstelen és természetellenes magatartas szuksegzes.,XI . Pius
papa a mesterséges megtermékenyitest erre a szempontra alapitottan, az
1949, szeptember 29-én tartott beszedében igen nyomatekosan elvetette. Az
erkolcsi elitélés alapjabol kovetkezik, hogy még az a mivelet is megenged-
hetetlen, amikor donorként a férj szerepel, de a megtermekenyito an?/a ren-
deltetesi helyre juttatasa termgszetellenes. ,,Ez nem jelenti, elvetendd
lenne bizonyos mesterséges miveletek igénybevétele is, amelyeknek csak az
a rendeltetése, ,hog% megkonnyitsek a természetes aktust, vagyis azt, hogy
az elérje a cel{at.’ ) o )
m volt enyhébb a protestans hivatalos felfogas sem 1948-ban a
canterburx;_l anglikan érsek is hazassagtoreskent, a gyermek megcsalasakent,
a nemek kozotti erintkezésnek a szemelyi elemekiol megfosztott technikal
miiveletté lefokozasaként itélte el a mesterséges megtermekenyitést. Tiz éwvel
késobb dolgozta ki az anglikan Home Cifice munkacsoportja a kerdés moralis
vonatkozasait, arra a konkluziora jutva, hogy a heterolog mivelet teoldgiai,
erkolcsi és szocialis szempontbol egyarant helytelen. . .
__Leachszerint Gjabb 10év mulva, tehat napjainkban az anglikan egyhazi
korok felfogasa valamit enyhiilt. Hangstlyozzak kiilgndsen a hazassagtores-
sel valo szembeallitast, mert nincs szo szexualis élményrol, a férjtol € |deg§—
nedd kapcsolatrol. A donor erkolcsi megitélését is enyhiti, ha masok gyermek-
telenségén Onzetlendl kivan segiteni.® o B
. Alindenesetre sul I_‘I'E(tijlte|eS, ala esik, ha a férjes ng ilyen miveletet a
ferj belegyezése nelkill hajtat magan végre, ami a részérdl ahazastarsi kote-
lességek sUlyos megsértésének bizonyulhat és igen valGszinlen a ferj részérdl
az apasag megtamadasara vezet, hiszen a mivelet motivuma ilyenkor is az,
ho g¥er,mek,nek a férjtdl szarmazasa lehetetlen, ez pedig éppen a hazassag-
bal szliletes velelmének megtamadaséra a jogi alap. 1lyen korilmények ko-
Z0tt az orvosnak erkdlcsileg kulondsen tilos a mivelet vallalasa, éppen ugy
k|val,tk,epggn nem mikodhetik kozre a hazassagban nem él6 nd megterme-
kenyitésenen, akinek a gyermeke mar eleve nemjut tartasra kotelezhetd vér
szefinti apahoz és |%/ a nem hazassaghol szuiletett gyermekek altalanos helyze-
tenél is hatranyosabh helyzetbe jut.” yen helyzet elGallitasat az orvosnak —
flggetlentl az'inseminatio alapvetd megitélesetél —nem szabad elGidézni.
_ Aleach: 90. p. New York varos egészséguigyi térvénye tudomast vesz a miivelet szokasossa
valasardl és a spermavételt bizonyos eléirasokhoz koti, azt az orvosok kizardlagos tevékenységi ko-
rébe utalva, szigordan titkos lajstromvezetést is el6irva. A donori dijazas szokésossa valasa nyoman
megjelentek a piacon a kdzvetité maganvallalkozé irodak, amelyek az orvosoknak péacienselk sza-
mara garantaltan klfogastalan egészsegi allapotban levé dono_ro%,at kinaltak, naponkénti szalltasi
kotelezettséggel. — KoOtz; 749. p. Az amerikai gyakorlatban Jq?(aszok altal kidolgozott szerzodés-
mintédk vannak az ily mlveletek szaméara. A minta szerint sziikség van; 1. a donor Kijelentésére,
hogy egészséges és alaveti magat minden, a mdvelethez sziikséges orvosi vizsgalatnak; 2. a donor
felesefqenek nyilatkozatara, amellyel beleegyezik a férj donori ‘szerepébe és Kotelezi magat, hogy
nem fogja kutatni annak a néneka kilétét, akivel a férje ka%csolatb&; kerdl; 3. a mesterséges meg-
terme,kgn){ltest igénylé nének és férjének nyilatkozatara. Ebben megigérik azt is, hogy nem fogjal
megkisérelni a donor kilétének felkutatasat és kijelentik, hogy szamot vetettek a terhességgel es a
a szlllésse] kapcsolatos komplikéaciok lehet6ségével. s6t azzal is, hogy a gyermek nem kivanatos
tulajdonsagokat, esetleg terheltséget fog mutatni. Brogt, iiletdleg St%YIIes és Moritz nyoman kozli
Zepos és._l\/flllchae'lldes-XOWaos az 1970 szeptemberében "Pcscardban tartott VIII. jogésszehasonlitd
nemzetkozi kongresszus elé. terjesztett referatumaban. 15.j. o, .
-5 Acta Aposto |caej%e” 1S 41. evf. 55/—561. p. ‘A kérdés részletes klffjteset JhRﬁ:hard Egenter:
Eine Papstliche Lehruusserung z(r kunstlichen Befruchtung. Munchener Theol. Zeitschrift. 1950.
10 . €S Bernhar(f Hering: Moral-Theologischer Beutgtellung dér kunstlichen Befruchtung.

Arzt U, Chist. 1955, 21 226. p. . J ] i
% Leach: 93. p. — A jol dijazott donor esetében persze ez az érv elesik.
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_ATférj beleegyezésével végrehajtott heterolog mivelet jogi kovetkezmeé-
nyeit elsdsorban a hazasfelek kozti viszonyban, azutan a gyermek jogallasa
szempontjabol kell szemiigyre venniink, azt is megvizsgalva, hogy koztapasz-
talat szerint az ilyen utodot befogado kozosség sorsa altalaban hogyan alakul.

a?, Az elsb kerdés : vajon az, ha a feleség heterolog mesterséges megterme-
kenyitésnek veti magat alz,al nem minGsill-e hazassagtorésnek, aminek a thgl
Eo;(etkelzzzr;\enyelt —mint altaldban —a férj elGzetes beleegyezése sem hérit-

atja €el. : P C o A
- Lord. Dunedins angol bir6 szerint a kiviilrél (ab e%sz,ar_mazo megter-
mekenyités kétségkivil hazassagtores. 1llinoisban 4. évi bontoperben
is azt mondta ki a birdsag, hogy a mesterséges megggrmekenyltgas a ferg__b,eleh
esével vagy anélkul egyarant erkolcstelen, az asszony”hazassagiars, a
yermek torvénytelen.B A hazassagtorés megallapitasa mellett szolo érve-
ent megtalaltjuk agyakorlatban a hazassag kanti, Hegel altal tamadott tulaj-
doni fogalmaf. A hazassagtorésnek a tula onl_<e|ppe,n|, lenyege az egyik biroi
itélet szerint nema ket,hazassaqtoro egytittes jelenléteben all, hanem abban,
hoqy e%/ hézassaghan él6 szemely a szaporodasi szerveit Onkentesen mas sze-
melynek bocsatja rendelkezésere, mint a hazastarsanak. Ezzel parhuzamosan
feltlnik az Is altal kapitalista jellegzetessegkent kimutatott , biztos
orokos” kovetelmenyenek a hangoztatasa IS. Afeleseg nevezetesen azzal, hogy
|q|g?9n, aferjétdl kiilonbozo szemelytdl termékenyiil meg —barmilyen modon
tortenjek is'ez —ezzel azt a veszélyt idézi elg, hogy a csaladba ,fossz veért”
csempesz be. Egy, az E??/es,ultAllar_rpkban keletkezett itélet a hazassagtorést
hangsulyozottan megallapitotta, kijelentve, hogy a heterolog inseminatio a
kézrendbe Utkozik akkor Is, ha a ferj beleegyezesevel torténik. )
~ Ugyancsak az Egyesuit Allamokban megjelenik mér 1945-hen a hazas-
sagtores tagadasa, tlizetesebb kifejtés nélkul, m|qhegy 1958, evi skot itelet
reszletes fejtegetesek atjan jut arra az allaspontra, og)éa mlvelet akkor sem
héz orés, hogy ha abba a férj nem egyezett bele” Egy kaliforniai itélet-
ben M ‘az ironiatol sem idegenkeave fejtette ki, hogy a hazassagtores-
hez mindenkeppen kettd kell. Amasodik nemlehet az az onvos, aki a mivelet-
ben kézrem(kodott, hiszen egyaltalan nincs kizarva, hogy a kdzremikodé
orvos né legyen. A donor viszont azért nem lehet formailag hazassagtord part-
ner, mert a tudomany mai allasa szerint nemcsak 100 km tavolsagban lehet,
hanem az is lehet, ho%lza me%t,erme}(er]y[tes id6pontjaban mar nincs is az
élok soraban.D U?z/ latszik, a hazassagtdresnek minGsités a technika elterje-
désével lehanyatlik. Angliaban és Skociaban Lord Wheathley 1958, évi meg-
allapitasa az ranyado precedens, amely szerint a mesterseges megterméke-
nyites nem nemi kapcsolat eredmenye, a hazassagtoréshez pedig az szikseges,
hogy a két fél azt egyidejlileg hajtsa végred ~ o
A magyar jog szempontjabdl, amely a hazassagtorést sem ismeri €l fel-
tétlen, vagyis olyan bontési  oknak, amelynek bizonyitasa esetében a hird-

_ ZFigyelmen kivil kell hagynunk azt az esetet, amikor a mesterséges megstermékenyl'tés egy
korabbi hazassagtorésnek az elleplezésére szolgal. Vo. Revue Int. de droit Civil. 1950. 135. p.
Bleach: i. h.
BDKOolz: 751. 10. — V6. a mélyh(itéssel eltartasra a 43. j.
Pleach: 93. p. —=Az olasz semmitdszék 1964. junius 12-i hatarozata is elveti a mesterséges
megtermékenyités hazassagtorésként mindsitését azzal az indoklassal, hogy a hazassagtérés a test
atadasaval (une traditio corporis) jar, nemi va%(yak kielégitésére, ezzel szerben a mestérséges meg-

termékenyités_rideg laboratoriumi mdveletre Korlatozodik. 1dézi Zapos és Michaelides-Nouavos a
24. j.-ben”emlitett referatuma 10. p.

24*
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nak kotelessége lenne a hazassagot felbontani, ez a kérdes kevesbé lenne jelen-
t0s. A magyar jog szerint a biro a kozonseges hazassagtores eseteben Is azt
allapitja meg, hogy a hazasfélnek ez a magatartasa a hazassag felbontasara
komoly és @l aﬁos ok. Nem lehetne ilyennek minGsiteni a férj beleegyezesével
vegrehajtott heterolog megtermékenyitest, de a beleegyezése nelkul vegre-
ha#tott,at sem mindig. Abironak ugyanis az a veleménye is kialakulhat, hogy
a felestq ezzel az addig gyermekielen hazassagnak tartalmat kivant adni,
ennek hazassagtorésnek nem minGsulo (tjat valasztotta, ami nem vezethet
bontasra. Nézetem szerint a hazassagi hliseg érzelmi vonatkozasaban a mes-
terséges megtermekenytilésnek haz Oreskent mindsitése igen eroltetett
lenne, de bizonyos, hogy ilyen mddon a térj orokosenek poziciojaba, —ami a
magantulajdoni rendoen 1€ szempont —illetéktelen személy jut.
Azokban a jogokban, amelyek a nemzoképtelenséget a hdzassag megta-
madasanak jogalapjaul fogadjak el —amint ez az 1894, évi magyar hazassagi
torveny szerint is volt —rokon kerdes, vajon a heterolog mesterséges meg-
terméKenyitésbdl gyermek sziiletése ezt a megtamadasi okot elharitja-e és
azzal a hazassag megtamadhatatlanna valik-e. Az angol birdsag egy ilyen
esetben a megtamadhatosag fennmaradasa mellett dontott. A mai magyar
jogban itt is az a kérdes, vajon a terméketlenség tovabbi fennmaradasa a
ermek szulletése ellenére is szolgalhat-e komoly és alapos okul a hazassag
elbontsara.d o o .
b)  Ajogibonyodalmak mésik teriilete agyermekjogallasa. Ennek bizony-
talansaga az, ami miatt a hazastarsaknak a fele osse%t a legkomolyabban
ereznitik kell. A hazassag megromlasa az ilyen gyermekre igen silyosan hat-
hat —es tobb ismert esetben hatott is, o )
A hazassag barmely, a gyermektdl fliggetlen okbdl bealld megromlasa
esetén a mesterséges megtermekenyités kovet ezmegngglt vagy a férj, vagy —
bar ritkabban —a feleség igyekszik elharitani. Aferj _Ieeg%/ezese sem haritja
el ugyanis a magyar jogban Is él0 szabaly szerint azt a jogat, hogy a gyermek
aﬁasagat —akar hazassagtorésnek minositik a feleség megtermekenyiteset,
akar nem —megtagadja. A magyar csaladjogban a torveny 43, §a teszi
lehet6vé az I velelem birdl uton elharitasat, az apa részérdl annak a
bizonyitéséval, hogy a gyermek t6le szarmezasa a kériilmények szerint lehe-
tetlen. Ennek a bizonyitekairol pedig a hazastarsak a tipikus esetben kizdsen
%\)ndoskodnak, miel6ft a heterolog megtermékenyités eszkdzéhez nyulnanak.2
magyar jc s allamok jogaval szemben a gyermekre elGnyGsebb hely-
zetet biztosit annyiban, hogy a férj a keresetet sikerrel csak attol szamitott
egy év alatt indithatja meg, hogy a megtamadas alapjaul szolgald tenyrol
tudomast szerzett. Ez pedig a fér) elGzetes beleegyezese esetében a gyermek
szuletésetol szamit. A gyerimek tehat egy éves karaban a bizonytalansagal
kimenekul. Természetesen a ferj tudtan kivil \,/,egrehagtott mivelet eseteben
a ha%arldo akkor kezdddik, amikor a férj az el6tte eltitkolt miveletrdl tudo-
mast szerez.

3 Nizsalovszky: A csalad jogi rendjének alapjai. 286. p. 5. j.

_ 2Ez indit egyes amerikai orvosokat arra, hogy a technika alkalmazasa utan kozvetlentl a
hézastarsakat az egymassal valé normalis érintkezésre hivjak fel. Emiatt esetleg objektive a gyer-
meknek a férjt6l szarmazasa nem lesz nyilvanv. Io%n v(shetetle_n, masfel6l a férj szubjektive is lehet-
ségesnek érezheti, hogy a gyermek az évé. Karol Plan %_22. j.-ben i. h. 43. p.] a mag¥ar_Jog szem-
pontjabol is helyesen mutat ra arra, hogy homolog Inseminatio esetében nem lehet a férj apasagat
megtamadni, hiszen a %/er,mek Vér szerint téle szdrmazik, ha nem is a hazastarsak kozt végbement
normalis érintkezes eredmeénye.
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_Egyes kiilfoldi allamokban az apasagi vélelem megtamadasanak hasonlo
hatarideje nincs. Az angol birdsag felmertilt esetben eleget tett a megtama-
dasi keresetnek, de iteletét mintegy a gyermeket rehabilitalo kijelentesekkel
kiserte. Az Egyestilt Allamokban a gyermekre kedvezobb gyakorlattal talal-
kozunk, kilonGsen egy New York-i esethen, amikor éppen a feleség bizonyi-
totta a hazassag feloomlasa utan, hogy a gyermek nem a férjétol szarmazott
€s ezért azt kerte, hogy a birdsag a volt ferjnek a gyermekkel valo minden
kapcsolatat sztintesse meg, annak az un. lathatasi Joqat s ismerje el. Abiro-
sag azt fejtette ki, hogy a térjnek a milveletbe val be 76se €S a gyermek
nevelesében vald komoly részvétele olyan kapcsolatot fejlesztett ki a férj
és a feleseg gyermeke kozott, hogy Ot az emlitett jog szempontjabol is a fer

ermekének kell tekinteni. Az anya utobb az Egyestilt Allamok egy mési
allamaba, Oklahomaba koltozott, ahol az tigyet Ujbol a birdség ele terjesz-
tette. Ez a birdsag azutan kimondotta, hogy a gyermeket semmi vonatkozas-
ban sem lehet a férj gyermekenek tekinteni. _

. Egy 1968 éwi Kaliforniai esetben a hazastarsak 15 évi gyermektelen
hazassag utan fordultak kozos egyetertéssel a heterolog mesterseges megter-
mékenyiteshez. A hazassag felbontasa utan a feleség a gyermeket magahoz
vette és a perben a Pyerr,nektartaﬂ igényrdl is lemondott. Két éwvel kesdbb
azonban anxa{_qll helyzetének megromlasa folytan kozsegélyt vett igénybe.
Az illetékes Pa a volt ferjtol "kovetelte a segély megtéritését és amikor
ezt aferj megtagadta, a csaladjogi tartasi ktelezettség szandekos elhanyago-
lasa miatti buntet6 szankciot alkalmaztak vele szemben. A fellebbezési biro-
sag a ferjet felmentette, mint aki a tartasra ,ngsul'_[ rmeknek nemapja, a
legfelsd birdsag azonban az elsd birdsag allaspontjat foglalta el. A buntetd
rendelkezéshen szerepld ,,apa” kifejezest nem a ,természetes apa” értelmé-
ben kell érteni, hiszen ilyen az adoft esetben nincsen, hanem a rendelkezés a
Jogi értelemben vett” apara is vonatkozik. A torvény ilyen értelmezése mel-
Iett Kr(")'e:(% szlerlnt rﬁggtb érvet is fel lehet I?osz Elbsgsobre I isa 1l;erj, ZE?[kI a f?le

erolog erséges ermékenyitésél eegyezik, ezt azzal a
g_gg%dékkal ?gszi, hog;sle% %?rgteket a cg/alédjéba, befogadja, akkor pedi%
tisztaban kell lennie azzal,” hogy apai kotelezettségeket vallal, amelyeke
adott esetben biintet6 szankcio IS kisér. Ennek a buntetd szankcionak nem is
annyira b(inGs magatartas medgtorlasa a Célja, mint inkabb a dgyerrr;ekneveles
ta,nyaggl biztositasa és a tarsadalomnak az ‘erre szolgélo kiadasoktol felmen-
ése.

- Mind a hazastarsak kozti viszonyban, mind a tartasi kerdesben a kulcs-
kerdes, hogy mi a ferj beleegyezesenek a hatalya és ebbdl a hatalybol mi
marad fenn esetleq(rreg arra az esetre is, ha a férj a gyermeknek a hazassag-
bdl szarmazasat sikeresen megtamadja. Az olasz biror gyakorlat a férj bele-

7ését a maga egeszeben a jo erkolcsbe itkdzonek és envénytelennek tekin-
tette, amibdl a férj” megtamadasi Jo?analg fennmaradasa akként kovetkezik,
hogy arra a vele szemben tamasztott tartasi igény elharitasara kifogasként is
barmikor hivatkozhatik. Az irodalomban ePapen a Jo_erkdlesbe (itkozonek
minGsités elharitasara iranyuld torekvéssel talalkozunk és ez tlikrozGdik a
60-as évek egyestilt allamokbeli itéleteiben. A legmesszebb ment a birasa
akkor, amikor azt mondta ki, hogy bar a gyermek nem szarmazik a férjtdl,

People v. Sorensen Ugy. California, 1967—1968. — Kotz: 750. p.
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a miveletbe valé.bgleeg%/ezéss,el az apa jogallasat vette magara, nevezetesen
a gyermekkel az 6rokbefogadéashoz hasonlo jogviszonyt alapitott. 34 Két ma-
sik birasag azt mondta ki, hogy bar a gyermek nem hazassaghol sztiletett
Eyerrrplg a heleegyez6 nyilatkozat a]apézn a férjet a tartasra azon az alapon
ell kotelezni, mert abban a kijelentéseben, h(%gya mesterséges megtermeke-
nyitésbe beleegyezett, kotelezettségvallalas foglaltatik tartasdij Tizetesére
(impliced contract). Mar csak az angol jogi ,.estoppel”-nél fogva sem engedi
ngga% bird, hogy a férj a sajat korabbi nyilatkozatéval ellentétoe keriilve,
szabaduljon a nyilatkozatabol folyo kotelezettségektol. B
. Altalaban tobb_amerikai allam gyakorlataban kezd az a nézet uralomra
jutni —nyilvan az ilyen eredet(i gyermekek szamanak novekedése €s hozza-
Juk kapcsolodd jogvitak gyakoribba valasa nyoman — hogy semmifele mel-
tanylast érdemlG szempont nem sz0l a mesterseges megtermekenyitésbdl szar-
rrazcig}/grrmkek torvenyen kivill helyezése mellett. ) o
. Valdban azt kell mondanunk, hogyha moralis szempontbdl nem is iga-
zoljuk magat a miveletet, a mivelet moralis fogyatekossaga alapjan éppen
uPy nem lehet az ilyen Uton létrejGtt gyermek hatranyos megkulonbozteteset
elviselni, mint ahoQy a szocialista jogszemlelet nemcSak altalaban a hazassa-
gon kivil szuletett,”hanem a hazassagtoresbdl vagy verfertzésbol szuletett
?yermekeknek a feudalis korbol eredd es a kapitalista kor altal a legtobb he-
yen fenntartott kiilon diszkriminalasat is felszamolta. Megis fel kell vetni azt
a tovahbi kerdest, vajon ha az anya férje sikeresen tamadja meg a rea mutato
I Velelmet és ezzel az ismertetett dontesek altalanosan elfogadottnak
nem tekinthet6 megoldasatol eltéréen, a tartasi kotelezettseg aloli mentesse-
gét is elismermenk, viszont a gyermeknek valamu_%/,en on —példaul a
szorult helyzetében segitségére sietd orvos humanitarius motivumbdl eredd
kotelesseg Szegése révén —sikeril a donor kilétet megallapitani, tamaszthat-e
ellere, mint hazassagon kiviili apa ellen tartasi igényt. anez a kerdés
abban a valtozatban is felvethetd, vajon az anya Térje az idezett dontések
ertelmében Gt mint quasi Grokbefogadat, illetdleg quasi szerzodéses eltartot
terhel0 tartasi kotelezettséget tovabbharithatja-e a kinyomozott donorra.
_Dolle a beleegyez0 férj megtamadasi joganak a tartasi Kotelezettséget is
elharito elismerése mellett hazassagon kivulr donor mint valdsagos apa Kote-
lezettsegét elismeri. Ennek a nezetnek a gyakorlatban valo ervényestilése
elegendd lenne az egész technika alkalmezason kivil helyezéséhez,” ami az
erintett moralis aggodalmakra tekintettel nem lenne éppen nagy szerencsét-
lenség. IVEgis, ha a no részérdl a technika alkalmazasat nem tekintjiik hazas-
sagtorésnek, a donor oldalan semigazsagos ahhoz ilyen kovetkezmenyt flzni.
ADdlte allaspontja mellett fel lehetne. hozni, hogy afeudalis maradvanyokkal
szemben a kapitalista kgrr]?/ezetben is egyre inkabb uralkodova valo nézet
szerint, a hézassagon kivil sziletett gyermek eltartasanak kotelezettsége

_ 3Strnadv. Strnad Ugy.,Nevy York. 1948. — Kotz: 752. p. — Persze a férj és a gyermek kozott
— kiilon jogszaballyal rendézés nélkil — azzal lehetne a kapcsolatot normalizalni, ha a férj a gyer-
meket— mint a felesége gyermekét — orokbefogadnd, ami a magyar jog szerint kézds gyermekké
fogadast jelent. Ez azonban éppen azért nem _Jt@rha;o Ut, mert a gyermek a hazassag “fennallasa
alatt szlletett, javara a hazassagbol, tehat a férjtél szuletés vélelme lep hatalyba. Ez a velelem pedi
a torvény vilagos rendelkezése értelmében az 6rokbefogadast kizarja. Ahhoz tehat, hogy a gyerme
a férj orokbefogadott gyermekévé valhassék, el6bb a_hazassa(?bol szlletésre vonatkoz6 velelmet
kellene megdonteni, 6t ézzel hazassagon kivilivé tenni. Ez pedig a hazastarsak, de f6leg az anya
torekvésével, diametrialisan ellentétes lenne.

33,GUI:Sk¥ v. Gursky tgy. New York, 1963. Anonymous v. Anonymous Ugy. New York. 1964.
Hasonlé mar People v. Dennett, New York, 1958. Kotz: 752. p.
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nem valaming az anyaval vagy a massal szemben elkovetett jogellenes maga-
tartds szankciojaként eri a gyermek vér szerinti apjat, hanem erlien
annak a biolégiai ténynek az alapjan, hogy a gyermek tole szarmazott. BEz a
szocialista jognak mindenesetre kovetkezetesen vallott allaspontja. Ra kell
azonban mutatni arra is, hogy a nemz6 apasaganak megallapitasa és ehhez
a tartasi kotelezettseg hozzaflizése nem feltétlen kovetelmeny. Nem szolva
arrol, hogy a gyermek jogallasanak biztonsaga védelmében bizonyos kortl-
_mer)?/e;k, 0zOtt, igy a mar emlitett megtamadasi hatarid6 lejartaval, az apa
jogallasaban kimozdithatatlanul bennmaradhat, aki nem ver szerinti apa,
amivel szukse_gkeﬂgen egyuttjar, hogy — ugyancsak véglegesen —a vér-
szerinti apa_viszont az apai kotelezettsegeken kivil marad; utalni kell arra
is, hogy a Szovjetunio g aban meglehetsen hasszll idon at ki volt zarva a
nem hazassaghol sziiletett gyermek_apjanak biroi itélettel valo megallapi-
tasa, aminek” természetesen nem az ilyen gyermek diszkriminalasa volt az
alapja, hanem egyfeldl a tomeges, alaptalanul inditott zaklato Eerelg elke-
rilese, masfeldl pedig az, hogy a nem hazassaghol sztiletett gyermekekrol koz-
vetlentil az allam gondoskodott. Neméletlen, hogy ezen a helyzeten az 1968,
evi csaladjogi iranyelvek megallapitasaval tortent valtozas, “abban az id6-
ben, amikor az apa-kereséstol elzart gyermekek abba az_életkorba jutottak,
amikor a nevelesik koltségigényesebbe valt, és igy indokolt volt annak
az apjukra haritasa, ezzel a koltségvetési fedezet més celokra felszabaditasat
erve el. Vegul enhez meég azt is hozza kell flizni, hogy az 1968, évi junius 2/-
en elfogadott csaladjogr iranyelvek 16. §-anak utolso bekezdése is eleg sziik
kérben engedi meg &z el nemismert gyermek apasaganak megallapitasat, azt
arra az esetre korlatozva, ha a szulok hazassagon Kivili egylittélésebdl és a
%{grrgk kizos tartasabol vagy egyeéb kortlményekbdl az apasag elismerésére

kovetkeztetniP ) o )

A szocialista jogszemlélettel sem ellenkezik tehat, ha bizonyos esetekben
a valGsagos Ver szernti szarmazas nem eredmenyez kenyszer( apai jogallast.
Amagyar CS&J&Ide?I torvénykonyv 38. §a (2) bek. c) pontja lehetne a donor
apasaga megallapitasanak alapja. Ennek a tenyallasabol azonban a mestersé-
ges megtermékenyites esetében éppen az érintkezes hianyzik. A §tohbi pont-
janak losulasa elképzelhetetlen, amikor a felek még csak nem is lattak

mast. Nyilvan nem lehet s70 huzamosabb ideig tarto elésrol, sem
tartos viszony folytatasarol (Csjt. 38, 8 (2) bek. &) és b) pont).

Vs kérdes, vajon a gyermek hdzassagon kivilivé vélasa utan a lelep-
lezett donor hatalyosan elismerheti-e a gyermeket a magaénak. Ez
helyzetekben nem s volt pusztan elméleti kérdés. Amagyar jog szempont-8

3B Haris Di II?: aie kinstliche Samentbertragung — Rabel’s Festschrift 1. Bd. 1954. 243. p.
Koétz: 753. p. — Karol Plank: (a 22. j.-ben i. h.) szerint a'donortdl a fennallé csehszlovak jog szerint
ilyen helyzetben nem lehetne gyermektartast kovetelni, mert a donori kézrem(ikédést nem lehetne
az anyaval val6 érintkezésnek mindsiteni.

FVo. PaB Tibor; Az eurdpai szocialista allamok csaladjogi torvényei. — Budapest, 1969
46. p. 46. j. J. P. Waeliler: Az Order of the Family cim{ munkam (Budapest, 1968. 82. és kov. p.)
recenziojaban (Monatshefte fur Osteuropaisches Redit. 1969. 383. p.) azt a m_e?Je zésemet kifoga-
solja, hogy az apasag megallapitasanak a szovjet jogban talalhato tilalmat, illetéleg korlatok koze
szoritasat nem lehet az ilyen g1v:ermeknek a regl értelemben vett dlsz,krlmmacm{a visszaallitasaként ér-
telmezni. Ezzel ka,%csola ban Ferid professzor fejtegetéseit is felhivtam. Azt természetesen nem alli-
tom, hogy Onmagaban az apasagi kereset kizarasa nem hatrany, de azt klfogasglnam, ha ezt a hat-
ranyt az éllensulyozasara szolgal6 és arra alkalmas allar_nl,,sen(gltseg figyelmen Kivil hagyésaval kivan-
na valaki értékelni. Az ilyen egyoldall szemléletet mindsitettem ,utterly erroneous”-nak és nem
Ferid professzor cikkét magat.
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jabol ennek azert nem lehet akadalya, mert a csaladjogi torvenykonyv 37.
S-a szerint az elismerés gymagaban megallapitja az apasagot.S
- Természetesen mindezek a bizonytalansagok azokon a helyeken, ahol a
miveleteknek komoly gyakorlati jelentGsége van, jogszabalyalkotasra ira-
nyuld torekvéseket hivtak életre. New York'varos mar emljtett egesm(];ugyl
rendészeti intézkedesei mellett 7 allamban kertltek torvenyjavaslatok elGter-
esztésre, oe edd:j% még csak Oklahoméaban, ugyanabban @z allamban kelet-
kezett torvény, ahol az e]%l?k biroi dontes olyan szigortian tagadta meg az
ilyen gyermek jogait. Az 1967. évi torvény szerint heterolog mestel meg-
termékenyitési technikat az allam teruletén orvosi gyakorlat folytatasara
ogositvannyal rendelkez6 személyek alkalmazhatnak, a férj és feleség irasban
eloterjesztett kérelmére, illetbleg hozzajarulasaval, ami “azt a kivansagot
fejezi ki, ezt a technikat agk{er_melg vagy gyermekek szliletése céljara
hasznaljak. Minden gyermek, aki ilyen mivelet eredményekent sziletik,
minden vonatkozashan ugyanabba a torvényes jogallasba, kerul, mint a_fér
és feleseg természetes uton_fo%ant gyermeke. Atorvényt bizonyos adminiszt-
rativ intezkedések egeszitik ki, amelyek a nyilatkozatok hitelességérol és
azoknak az orokbefogadasi gg/liatkozatokhoz asonlGan szigortian bizalmes
megOrzésérdl gondoskodnak 8 : o .
'Ez atorveny lenyegében alig tesz egyebet, mint amit az 6rokbefogadas
egyebkent nehezen jarhatd utjan lehetne elémi, azzal a nem Iényegtelen elté-
ressel, hogy ennek az Grokbefogadas jellegli kapcsolatnak nincs felbontasi
lehetosége. Megtamadasi lehetdségének azonban azt hiszem kell lennie.
Ezt a megtamadasi jogot a Csjt. 43, §-a szovegének adaptalasaval igy lehetne
biztositani: ,,Az, akit a felesege megtermékenyitesébe valo beleegyezése alap-
jan agyermek apjanak kell tekinteni, az apasag vélelmét megtamadhatja, ha
a mesterséges megtermekenyitést valojaban nemhajtottak vegre, vagy egyéb-
ként lehetetlen, hogﬁ/ agﬁerme;k ily miveletbdl szarmazott.” o
A szocialista allamok soraban az 1968, marcius 23-i bolgar csaladjogi
torvenykonyv 32 8-anak utolsd bekezdése ug¥ rendezi a kérdest, nem
ad helyet az apasag megtamadasanak oldalrol sem, ha az anyat a ha-
zastarsa hozzajarulasaval mesterségesen termékenyitették meg. Természete-
sen annak kimutatasa, hogy a gyermek nem az allitott mesterseges megter-
mekenyitéshdl szarmazott, a bolgar térveny szerint is meng%/JtJa az apasaql
Vélelem megtamadasanak Utjat. ”I\/bgﬁlrol a megtermekenyitési miveletrol,
r.negengegg%egenek el6feltételeirdl, Oklahoma torvényétol elteren, a bolgar
torvény nem 2010 , . e
0 Ajogi nehézségek mellett élesen vetodik fel az a kérdés is, hogy a hete-8

BEI6fordul a gyakorlatban olyan gyermeknek az un. szivességi_ elismerése, akinek az anyjat

a vele hazassagot koto elismer6 csak joval a gyermek sziletése utan ismerte meg. Az ilyen elisme-

résbél akkor tamad bonyodalom, ha ‘a hazassag megromlik és az elismeré nemcsak_a hazassag}qld
a

hanem az azzal egytitt vallalt gyermektdl is szabadulni kivan. L. errdl: Nizsalovszky Endre: A csalas
Jogi rendjének alapjai. Buda")est,,1963. 404—409. f : A nem hazassa%bol szuletett"gyermek jogalla-
sahak Ujabb fejleményei. Allam é Jogtudomany. 1968. X1. k. 2. sz. 325. p. — Uber die Frage dér
Rechtbezieliungen zwischen cinem ausserehelich geborenen Kind und dem Vater und der Mutter

desselben. — A" 22. j.-ben id. helyen. 105. p.
PKOtz: 749. p. 3. ).

. DKarol Plank (a 22. j.-ben idézett helyen) — az idézett bolgar torvénnyel 6sszhangban — azt
javasol Ija, hogy a férjnek ‘a mesterséges inSeminatioba valo bele__eg)ﬁe_zese zarja Ki részér6l az apa-
sagi velelem mégtamadasat. A beleegyezés e hatalyahoz annak kézokiratba valo foglalasat kivanna
meg, amelynek az apasagi vélelem megtamadasarol valo lemondast is kifejezetten tartalmaznia kel-
lene. A férj megtamadasi joga a beleegyezése nélkill végrehajtott heterolog inseminalo esetében
természetesen fennmaradna.
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rolog inseminatio eredményekent sztiletett gyermek puszta jelenléte milyen
hatassal van a hazastarsak viszonyara, kulonosen hosszalob idore szoldan.
Az eddig megfigyelt esetek ebben a vonatkozasban jorészt biztato jelen-
eket mutatnak. Ezt megitélésem szerint foleg? az elgaro_ orvosok alapos el6-
zetes szocialis és pszichologiai vizsgalodasanak lehet tulajdonitani. Az ebben
a korben tevekenykedd orvosok bizonyos etikai szabalyt allitottak fel, amel
_s,zErlrllt a hqlz;a u ak1"ordulokat ws_?za IﬁelllI ytasnanlolk, ha attk%tlslglﬁﬁ}) nerr? tart-
jék elég szilardnak, vagy anyagilag kelléen megalapozottn z, hogy a
Sziletendd gyermek sorsat b?/ztos,ltottnak lassak4
Az ide vonatkozo adatok azért meglehetGsen sziik korGek, mert az orvo-
sok tobbségeének allaspontja szerint, a mivelet utan tovabb folytatott meg-
figyelesek mindenkeppen csak artalmasak lehetnek a hazastarsak viszonyara,
akiknek az a legjobb, ha a megszuletett gyermekiik birtokaban eredetenek
rendkiviliségére senki s semmi nem emléekezteti tobbé Oket. IVEgis S. J.
Behrman amerikai orvos 1966-ban azt kozolte, hogy az altala elGidézett 393
megtermékenyitesi eset kdzil minddssze kettoben Téptek fel utdlag lelki za-
varok. Egy éwel késobb ugyand arrdl szamolt be, hogy 800 mesterseges mac};—
termekem(ltessel €l hazaspar kozul mindossze kettonek a hazassagat bontot-
tak fel. Minthogy az Egyesult Allamokban minden negyedik hazassag végzo-
dik felbontassal, ez rendkivill elonyos k&) lenne, ha azt is elore tudnank, hogy
ezek a hazassagok a gyermek felnovekedese utan is szilardak maradtak.
_ Természetesen van az éremnek masik oldala is. Bemard Rubin pl. arrdl
szamol be, hogy az altala ellatott mind a 43 esetben_a kivanatosnal sokkal
inkabb foglalkoztatta a noket az ismeretlen donor & jorészik képzeteket al-
kotott ma%anak_ a kilsejerol, lelki alkatarol stb. A miveletet tehat talan
mégsem lehet minden érzelmi momentumitol elszigetelni. UgY latszik egyeb-
ként, hogy ez a francia_nok esetében mggeke_ves,be sikertl. Jean d’Alzac
francia nogyogyasz pl. tébb kollégaja neveben is Ugy nyilatkozott, hogy az
ilyen jellegtl kezelésekkel a nck magatartasa kortili zavarok miatt veglegesen
felnagytak. Egy fiatalasszony pl. Telkutatta a donort és a ferjét e hzi?yva
viszonyt kezdett vele. Egy masikat a gyermeke rendkiviili szépsege forditott
el aférjétol. Bar a donart nem sikerUlt felfedeznie, az orvost azonban annak
elarulasa vegett kitartoan ostromolta, hogy a donorhoz feleségll tudjon
menni. A haz tonkrement.£2 ) B o o
Ezek az adatok bizonyara nem fokozzak a mivelet kivanatossagat és
nem alkalmasak a moralis aggalyok ellenslyozasara. IVEgis valoszintinek
latszik, hogy Bulgaria és Oklahoma példdja nem marad kovetok nelkul. Akét
megoldés kozt azonban nem szabad egy lenyeges kiilonbséget figyelmen kivil
hagyni. A mesterséges megtermekenyitesbol’ szarmazo gyermek sorsanak,
adli aLogalla,ganak aboI?%r joqlﬂ blztor_nsgf;,os,sa tétele éppentigy nem jelenti
maganak a miveletnek a helyeslo legalizalasat, mint ahogy a hazassagtores-

bdl vagy verfertdzeshdl szarmazo gyermek diszkriminaciojanak elejtése sem
{elentl a hézassagtorés vagy Vérfertozes torvenyes elismeresét, Az insemina-

i0 legalizalasat Sokkal inkabb jelenti a New York allam eﬁeszsegu%l sza-
balya s Oklahoma torvényenek az a szabalyozésa, amely a hazassaghol szi-

4 Az orvosok a jelentkezdk visszautasitasahoz valo jogot fenntartjak, Van, aki ezzel ago%éval
gl¥ar] messzemenden él, hogg(( csak minden negyedik *elentkezg par kivansaganak tesz eleget. Leach
altalaban elismeréssel nyilatkozik az ilyen gyelfkel oglalkoz6 orvosok felel6ssegtudatardl, akikkel

széles korben folytatott megbeszélést. Leach:”91. p.
2l each; id. h.
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letett gyermek jogallasaba helyezéshez szlkséges mliveletre vonatkozik.
Ugy velem, ez az elismerés nem fog szélesebb korben kovetokre talalni és
ezert a szilletésszabalyozés utvesztOjének ez az eligazésa alighanem a meg
nem engedett és eltitkolt orvosi miiveletek kdrében fog maradni azokban a
tobbi orszagokban is, ahol mar bizonyos gyakorlati jelentGsége €s népszerd-
sége van. Az elismerésnek, a legalis és moralis igazolasnak nemcsak konzer-
vativ magatartasi szabalyok, hanem a dolgozo ember jo izlése is ellene szdl,
marpedig ezt a tényez6t sem lehet elhanyagolni.

A biologiai kutatasok fejlédése nem all meg ennél a miveletnél. A lehe-
tGsegek és az emberi fantazia hatartalansaga az elkovetkezd nemzedek sor-
séba vald beleszolasnak még olyan tovabbi formait is nydjtja, amelyek leg-
aldbb egyel6re nem elég Pyakorlati 'elenté'séﬁl'jek ahhoz, hogy a jelen dolgo-
zat keretében a vellk valo tlizetesebb foglalkozas helyénvalo lenne.3

FHOPUAVYECKUME ACTIEKTbI HEKOTOPBLIX CrioCOs0B
PEIYNIMPOBAHNA POXXOAEMOCTU

Pestome

ATENBHOCTD Eloaqa, BbIX%%FILIJ,aFI 33 PaMKN KMacCy4ecKoro KB ra ges-
TeNbHOCTV Bpayel, MHOr4a HaHOCWT B MLy, KOTOpbIM Bpay 3aHNMAETCH,
Korga pe3ynbTaT MeauLHCKOTrO BMELLIATENLCTBA CY)KUT B MEPBYHO OYe)
Ha 6naro XW'M’ KaK 370 MMEET MECTO B C/yyae YaafeHusi opraHa, npes-
Ha3HAYeHHOrO A1 TPaHCM/IaHTaLmK, Wi AOHOPCTBA.  Crieupmarib rpynry
BpaYeOHbIX BMELLIATE/IbCTB COCTAB/ISKOT Te Cydad, B KOTOPbIX M é_g/lHCKoe
BMELLATE/IbCTBO KPOME LE/N JIEYEHUS] CAYXKNT MPM3HAHHOMY HHOMY
I/IHTI\elPe mua, o%pamﬁrouﬁrocn K Bpayy. TakMM BMELLATE/IECTBOM SIB/ISETCA
KOCMETVYECKas  onepaLysi. cpeay TaKuMx BMELLIATENBCTB VIO Tpynny
COCTaBMIYOT Te C/yYan, B K&jopux B KA4YeCTBe TPETHEW CTOPOHbI MPOSB/ISIETCH
6(2/ " ge6eH0K, 0 ,?,b KOTOPOro 00/IbLLeN YaCTbHO BbIHOCUTCS OTgI/I -
TE/IbHOE PeLLeHVe, a UH pg TaKOe peLLiEHVie, KOTOPOE NPVBOAMT K €ro -
HO. B KaueCTBe TaKMX MeAMLMHCKUX BMELLIATEbCTB TPAKTYHOTCA abopT, Mpo-
TMBO3aYaTVie, CTefvmmsa VS N ICKYCCTBEHHOE OrI00TBOPEHME.

3allyTa XKU3HN 3apOfbillia WUVEeT é}{IEVICTBI/ITeI'IbHOCTb B rpaHMLax npasa
Ye/nIoBEKA pacnofarartb CeOMM Teniom. ECAM poavTenn MMEHoT MpaBo PeLnTb O
TOM, [O/DKEH /M DOAUTLCS DEOEHOK OT VX CBS3W, TPY/HYIO nao6necw ngeg—
CTaB/IsleT TO, on HHbIM SIBNSIETCA N OTPULIATENBHOE peLLieHke nocsie NosiB-
NEHVIA 3ai8|0 bila. /10 Hallen 3pbl BOMPOC KAk MpaBW/o PeLliancst BNacTbHO
rnaBbl CeMbl. XPUETMAHCKME YUeHUs Npr3HaBa M W 3aLyLLn ﬂgaso 3apo-
OblLLia K COOCTBEHHOV YKV3HI M PacnpOCTPaHs/IM U Ha HEro NPuKa3 «He yorsanl»,
BOMPOC 3aK/HO4a/ICA TO/MbKO B OMPEesieHn JorQ %)eMeHI/I C KOTOPOro 3apobiLL
MOXXHO ObUIO CYMTaTb CyLLECTBO 1. OKOHYaTe/IbHOE PELLEHVE 3T0r0
BOMpOCa Dge CMaTPUBAET, YTO 3apoAbilll CriedyeT cuMTaTh CTBOM C ay-
LLIOM 3Quarmsi.

é ras )'KgaVIHFIﬂ TOYKa 3PEHVS 3aK/HOYAETCA B TOM, YTO C/eayeT npu-
3HaTh MPaBO YEHLLYHbI pacnofaraTb 3apofbILLEM [0 TOro BPeMEHI, NMoKa 3apo-

LI NPVHAOSIEXUT Ten )KeHLLI‘_VIIHbI, W CUMTAET BCE OrpaHWuIVBatOLLe 3ampe-

HIS' MPOTBOMONOXXHBIMA KOHCTUTYLISIM YeNOBEYECKMX PaB.

B Leach: 95—96. p. Ebbe az ez(ttal targyalas ala nem vont koérbe tartozik a sperma mélyh(-
téssel eltarthatosaganak biztositasa. A hirek szerint Kurt Sokol brémai grvos mar ezt az eljarast al-
kalmazza és a hozza fordul6 hazastarsaknak késlekedés nélkul rendelkezésére all. A tevékenysegével
kapcsolatos hiradas arrol a becslésrél szamol be, hog%/, az NSZK-ban tobb mint ezer gyermék szlile-
tett ilyen __elozmen_r&yel, egeész Europaban pedig cca. tizezer. Tarlg){(alasunk korén kivll maradnak a
peteséjtatiltetés, idegen anyaméh idéleges bérbevétele és hasonlok, Az ember-allat hibrid lehet6sé-

eirdl Is sz0 esik, szerencsére alig hihetd, hogy az emberiség tagjaként szereplé né valaha is vallalni

ogja egy ilyen Iény létrehozasaban valo kdzrem(ikddését.
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Psifl MPOMEXXYTOYHBIX PELLEHN KBAMAWMLWMPYET MpeKpaLLieHe GepeveH-
HOCTM ﬂfor%%Hblﬁ aKTOM, BraCHM 1 ﬂq)x(hl'sﬁ% mekﬁuﬁﬂb%AHaKo Epas-
JYHBIX 6choevmx #npg;anmqmm VI3BECTHbIX I/IHﬂIdKaﬁl/lLl;I} on8/CKaeT npekpa-

Hve GEpeMeHH YTOMIOBHbIX MQCIEACTBIM. MPOKOM pacrpocTpa-
HEHUM YKazaHHbIX YCMOBAM (MHOMKALUWMA) HUTOE He BbIPXKAETCH 3aKOHOda-
TeNbCKOE OnpaBAaHie abopTa, B HeM BbIDKAETCS TOT OfbIT, YTO CTPO!
HaKazaHWe /1L, He YKenarolyii B3sTb Ha Ceos MATEOVHCTBO, He MOXET [1pW-
BECTU K )KEJaeMbIM PE3y/ibTaTaM B TeYeHVie [/IATESbHOrO BpeMeHW, a mnepe-

[JA€eT MaccoBOe MpeKpallieHue }gememocm B PYKV 3Haxapew, npakTiika
KOTOPbIX NPEACTaBNSET CEPbE3HYHD OMaCHOCTb /19 MKU3HWN OEPEMEHHBIX KeH-
H

HaCT0;|u,|,e%e BeHrenckoe pellienvie MOGIVCMATIMBAET, TO B Haua/lbHoii
cTag/v CBOEM MEHHOCTW JKeHLLHa [OrbkHa SABUTHLCS nege,u, KOMI/ICCI/(I)EeI/I c
blO YCTRHOBMEHIAA TOFO, VINEIOTCA /1M MHAMKALIM A7 NDEKDaLIeHiS Gepe-
HHOCTW, HO 3Ta KOMWCGWSI OCTaB/ISIET Oe3Haka3aHHOE MpOBefeHVie abopT
KOMMETEHLWM YUPEKAEHA 300ABOOXPaHEHNS U TOraa, KOraa Henb3s YCTaHo-
BUTb_0ONiEE CePbe3HbIX MHAMKALWMN.

Touka 3 eng EaMHﬂ/IHFa 1 DMHLLEVHA cxogbmca C TEM B3I/IA40M, Foc-
MOACTBYHOLLYIM B OOLLECTBAX, OCHOBAHHbIX Ha YaCTHOM COOCTBEHHOCTYA, V1'B COLa-
.I'IVICTI/IHng(VIX 00LLECTBaX, MO KOTOPOMY FOCYJApCTBEHHas BaCTb He MNMeeT
MPaBO 0053aTb KEHLLUWMHY K BbHOLLEHIO 1 3 %%bILIJa, foKa OHa He
OOECTIEUVBAET UE/I0BEUECKOE CYLLIECTBOBaHVE VT 1 DEOCHKY. KTVBHEM
%%wweﬁam TaKMX MepornpusTUN ABNSETCA NOCOOVe MO BOCHTAHMIO JETen B

HI
60T KT, 4T0 B BeHrpum Ha Kax%gble JBa )KVIBOpO)KpﬁHI/IFI MPVIXOANTCS
TpW abopTa, BblABWIAET BCE OO/bLLE OMAaCEHMIA, NOTOMY, YTO HayuHble MCCrieao-
BaHWs BCe 660nbLue OTI%bJBaIOT Cepbe3Hble MOCNIEACTBIA abOPTOB A1 XEHLLYH
N ang nx ByayLyx geten.

Aﬂ)KenaT /IbHbIM QS)KGTCFI pacnpoc(TjoaHeHme MPOTVBO3a4YaTV C MOMOLLBHO
HaSI'II/Il-IHbIX 300EKTVBHBIX  METOZOB. HEI,UaKO COOTBETCTBYHOLLS MporaraHaa
OKa el He OKasaliaCb O4eHb YCreLLHOW.

Kaxercs, 4t Pan_POCTpaHeHI/IFI SﬁbeKTVIBHbIX c;eﬁl_lcrs B MpPOTVBO3aYa-

TS MOXHO Obl10 Obl AOCTWYb TOMBKO M o o'gﬁ)/l HYEH NPEANOCHITOK
3HaKA3aHHOCT aQopTa, Tem, YTO MpOTMB 3 BHOIO _MpOTVBO3a4aTns
Qg TOM anze%-(l)amsom I'Ige,ﬂ,OTEPaHeI/II/IFl dpfOMﬁEH ABNIS/CA Obl To;&Ko Cornpo-
eMblIA 00/ee CEpPbE3HBIMA OMacHOCTAMM 11 Haka3yeMOCTbHO abopT.
peska CeMbsMPOBQAOB VHbI JAET BOSMOXHOCTb TeM, KTO He dKenaeT
pebeHKa, /19 TOro, YTO0bl He ObII0 HEOOXOAYMO B3SiITb Ha CE0S HEMPUSTHOCTH,
COI'IEOBQ}!ﬁﬁlI-OLLMG MpVIMEHEHVe X ﬂCTB MPOTVBO3a4aTs, KOTOpble
00/bLLEN YaCTbHO OOPEMEHSIOT K H. KpoMe Toro 3Ta orepayvsi He 3atpa-
rvBaeT 0e300/1e3HEHHOE VICTIONHEHME CYMPYXKECKMX 0653aHHOCTEN.

MpoTViB 3TOrO 6peLuel-u/m FOBOPUT MOPa/IbHOE COAEPaHMe CaMOoV3yBeYe-
HWS, HO IM1aBHbIM 06Pa30M HEMoNpaBVMOCTb NOCTeACTBIS. KpoMe 1oToro Teope-
TWMYECKOE MPV3HAHME 3TOr0 METO, HBIG%)”CTaB 0 Obl roc BEHHOW B/lacTy
O4YeHb OrMacHOe CPEeACTBO, TaK KaK MbiC/b 00513aTe/IbHOMQ MPUMEHEHUS 3TOW
oge eI/II/Ie “X»(e BO3HMK/A B HEKOTOPbIX FOCYAAPCTBAX, OOPHOLLWXCS C Mepe-
HaceneHvem.

['MoNOXMTENIbHOE BMELLIATENLCTBO COCTAB/AET MCKYCCTBEHHOE Or/I0A0TBO-
eHVe meHL%Hbl CeMEHaMVI, MPOMCXOAALLMMA He OT MYXKa. JTOT METOA MOXET
bTb OTHOCUTE/ILHO MpVieM/ieMbIM TOI /13, KOrAa Cynpyrn eCTECTBEHHbIM MyTeM

He MOLYT VIMETb_JETEN U Y HUX CO3LAETCA KenaHvie MpYIMEHWTb 3TOT
Croco0; KOTOPbIA OHW CYMTatoT M, YeM agorraumo. B criyyae atoro
EGLIJGHI/IFI MOIYT BO3HMKATb W BO3HVKAKOT CEpbe3Hble YECKIie KOMIIN-
aLyin - Be3fe, rgE 3TOT MeTOf MPUMEHSIETC B 00/1ee LLIMPOKOM %)lyl;/ pu

LLIEHW ﬂgr a — HeC oggﬂ Ha [aHHOE VM paHblle corface —

T OOBUHUTDH YXEHY B Hel gHOCT N OTKa3aTbCA OT OTLOBCTBA pe-
gEHKa, rnepes, KOTOpbIM M1aHOMEPHO OrpadKaeH M MyTb WCKaHWS HAaCTOSILLIETO

113 HOBeliLLIEI cynebHOM MPaKIVKL McYesa KBanI/_IF)I/IKa Vst Cynpy»Keckas
V3MeHa 11 cyabba pe ghka To>é£ 000CHOBaHa gOfIbLLIe. 0 g Huemé{ %‘éomg—
cve My>KUMHBI NPYBOAWT K 00si3aTeNbCTBaM COAEPaTb PebeHKa, eci Cyaet-
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HOE peLLieHVe YCTaHaB/MBAET, YTO OH HE SIB/IAETCA OTLIOM M0 KPOBU, LL|§06HO
goo A Ic()aK JT0 NPaKTUKYeTCA B CNyyasxX afonTaluu, SBMSETCA peLLeHVieM
TOrQ BOr
LA/ IMCTVHECKWIA FOPUOMYECKIV MOAXOL, MPOTCYTCTBIAM Tpe603a|-||/|ﬂ CTa-
HOB/IEHUS «BEPHO CTaHOBI'IeHHOFO Hacne HVKa» He eT enmq HHOFO
3HayeHs cosnaﬂ?l/-wo OBHbIX 1 HOPUANYECKUX CBFIB /T,
CKWI 3aKOH O CemMbe 1968 T. MOr 3asBWTb, YTO OT OTLIOCTBA pe eHKa poaviB
rocs B pesyrbTate WCKYCCTBEHHOIO Qruio, OTBopeng, VIVEBLLETO NECTO c
cornacvm MyX@, He/b3d 0TKa3arbCs. I 3aKOHOM, [eVCTBUTENbHLIM B LLTATe
Ok/iaxoma ‘-II/ITa TCA TakoW PebeHOK u'Pe6eHKOM p?)lqmsumgvlca 13 Opaka, €ec/m
OXKIEHVS PEOEHKA 3TN NPEANOCLUTKV MENCH 11 TIONOOHOE PELLEHIE OXu-
e CFI VI B Apyrux Lurarax
Me - MOpPa/TbHbIX  OMaceHui I'IpOTI/IB 4eCKol o, p)KKI/I 3T0r0
n "é roBO VIT 1 TO SIB/IEHVIE, YTO MaTepyt !{I)/gﬁ KO ongasbls Cs OT CBOMX
Vi 1 HAUMHAKOT MCKATb VCTUHHBIX OTLIOB c OVIX [ETEM.

*

OKasblBarOLLWe B/liaHe Ha cy, ro rokoneHus. Bompoc 3aknto-
YaeTcs B TOM KOTOpblE 113 HIX 3 CJ'Iy)KI/IBa}OT HOPUOVYECKOE NPY3HAHWE U Mof-

PEPHKY.

PasBuTiE M I/IIFIIVIHCKOI/I H&Z " 60% 4aCTO MopaxaroLLyie LeiCTBIAS,

LEGAL ASPECTS OF SOME METHODS OF BIRTH-CONTROL
Summary

The activity of Lhe doctor surpassing the limits of medical activity in the classical
sense is sometimes to the detriment of the person with whom the doctor deals. This is the
case when the results of medical intervention serves primarily for the benefit of others such
as in case ot taking out organs to he transplanted or of Wood-giving. A separate group of
operations is being constituted by medical interventions which, besides treatment, are
aimed also at serving the admitted interest of the person who turns to the doctor. E.g.
cosmetic operations belong to this group. A separate group of these operations is being
constituted by cases when a child to lie born appears as the third interested party whose
fate is decided upon mostly in a negative direction but sometimes by contributing to its
birth. In tlie paper induced abortion, contraception, sterilization and artificial insemina-
tion are treated as medical interventions of this kind.

The defence of the life of the embryo is given validity within the limits of the rights
of people to dispose of their own bodies. If parents have the right to decide whether their
relations should call forth the birth of a child or not it is a serious problem whether a neg-
ative decision after the appearance of the embryo is rightful. Before our era this question
was decided, as a rule, by the power of the head of the family. Christianity admitted and
decided the right of the embryo to its own life by extending over it the commandment
"Thou shall not kill". The problem consisted only in the point of time from which on the
embryo could he regarded as a being with a soul. According to the final decision this point
of lime is the minute of conception.

The opposite extreme view admits the right of the woman to dispose of the embryo
as long as it belongs to her body and regards every prohibition limiting this right as cont-
rary to constitutions ensuring human rights.

A numberof intermediary solutions qualified induced abortion as a criminal act en-
dangering also tlie life of the woman but they allowed induced abortion without punish-
ment if certain conditions (indications) existed.

The fact that sometimes the scope of these indications is widely extended never ex-
presses any approval of induced abortions by legislation it expresses rather the experience
that by severely punishing, those who are not willing to undertake maternity the desired
results cannot be achieved durably and mass miscarriage goes over to the hands of charla-
tans, a way full of blackmail and severely endangering women’s life.
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The well-known actual Hungarian solution stipulates for a commissional procedure
in the beginning period of pregnancy in order to establish the indications for induced
abortions but it leaves the unpunishable execution of induced abortion in the hands of
medical authorities even if no serious indications can be established.

The view taken by Binding and Einstein coincides with the opinion prevailing both
in societies based on private ownership and in socialist societies according to which state
power has no right to force the women to carry out and give birth to her embryo as long
as it does not ensure a humanly life for mother and child.

An effective example of measures of this kind is the Hungarian system ot mater-
nity aid.

The spreading of different effective means of contraception would he desirable. How-
ever, until now not much result has been achieved by their propagation.

It seems that the spreading of the effective means of contraception could be achieved
only by severely limiting the scope of preconditions for unpunishable induced abortions
if there were only two alternatives for preventing birth : effective contraception on the one
hand and induced abortion accompanied by grave dangers and liable to criminal sanctions
on the other.

The cutting through of the male’s spermaduct makes it unnecessary for those who do
not -want to have descendants to undertake the inconveniences accompanying the use of
other means of contraception which mostly must be born by the woman. Besides this ope-
ration does not influence the undisturbed fulfilment of conjugal obligations,

Tlie moral content of voluntary maining and mainly the irreversibility of the act
speak against this solution. Besides, the recognition of this method in principle would
give a very dangerous means into the hands of state-power as the idea of the forcible use
of this method has in fact arisen in some countries fighting against overpopulation.

An intervention of positive direction is the artificial insemination of the woman by
sperms of person other than her husband. This method is relatively acceptable when a
couple cannot have a child in the natural way and there exists among them a common will
that this procedure for having a child is better than adoption.

As a consequence of this solution serious legal complications may and actually do
arise everywhere where this procedure is widely used. In case the marriage spoils the hus-
band—in spite of this previously given consent—accuses his wife of infidelity and may
renounce from the paternity of the child before whom the possibility of looking for its
genuine father is purposefully closed.

The qualification as infidelity has disappeared from the recent practice of court and
the fate of the child has also been put on a more secure basis. The solution is that, similarly
to adoption, the consent of the husband results in his obligations to pay alimony for the
child, if the relationship by blood is renounced by him on the basis of a court’s verdict.

Socialist legal attitude in the absence of the requirement of a “sure heir” does not
attach too much importance to the coincidence of relationships by blood and, respectively,
of legal relationships and this is the reason why the Bulgarian family law of 1968 stipulates
that the paternity of a child born out of artificial insemination performed with the con-
sent of the husband is incontestable. If the same preconditions existed prior to the birth of
the child it is put into the legal status of a child born within the marriage also by the law
of the state of Oklahama and the same solution is expected also in other states of the USA.

Besides moral considerations, the fact that not rarely mothers turning away from
their husbands look for the genuine father of their child also speaks against legal support
of this procedure.

The development of medical sciences produces sometimes startling procedures in-
fluencing the fate of future generations. The question is which of these procedures deserve
the approval and support of legislation.



A DEVIANS M A GATARTASI FORMAK
ELSAJATITASA A CSALADBAN VEGBEMENO
SZOCIALIZALODAS SORAN *

CSEH-SZOMBATHY LASZLO

A Kozponti Statisztikai Hivatal és a Népességtudomanyi Kutatd Intézet
az elmult évtizedben vizsgalatsorozatot hajtott végre a biindzés, az alkoholiz-
mus és az dngyilkossag el6fordulasi sajatossagainak és a bekovetkezésiikben
kozrejatszé okoknak tanulmanyozasa céljabol. E devians jelenségek vizs-
galatanal tobbek kdzott alkalmaztuk az 6koldgiai kutatas mddszerét és ennek
segitségével a devidns magatartasok el6forduldsaban jelentés kiilonbségeket
allapitottunk meg az orszag egyes terileti egységei kozétt. Tobb évtizedre
visszatekintd adatok elemzése pedig azt mutatta, hogy e kiilonbségek hosz-
szabb id6n keresztiil is megmaradnak. A magyar tarsadalomban az elmiult
fél évszazad alatt végbement gyokeres atalakulas és a nagy tertileti mobilitas
ellenére sem maédosult Iényegesen a terlleti egységek egyes devians magatar-
tasok gyakorisaga szerinti rangsora.l

A devians magatartasok gyakorisagainak viszonylagos stabihtasara ma-
gyarazatot keresve a Kozponti Statisztikai Hivatalban foly6é kutatasok a
devidns magatartasok kialakuldsadban szerepet jatsz6 kulturalis tényez6k
vizsgalatara nagy figyelmet forditottak. A kutatasi eredmények egybevagtak
Shaw és McKay azon tapasztalataival, hogy a devians magatartasok el6for-
dulasa bizonyos teriiletekre koncentralodik és hogy ezek a magatartasok jel-
lemz6k maradnak a terileten lezajlo demografiai atalakulasok ellenére is.2
Eppen ezért a kulénféle devians magatartasok tovabbi vizsgalatainak munka-
hipotéziseként elfogadtuk azt a tételt, mely szerint a devians magatartasok
kialakulasaban dont6 szerepet jatszanak e magatartasokat megenged6 és el-
fogadé normak és értékelések, amelyek bizonyos csoportokban a specialis
kultUra részei és egyik generaciordl a masikra hagyomanyozédnak, kulturalis
atadas kovetkeztében tovabb élnek.

Azok a norméak, amelyek az egyes emberek magatartasat szabalyozzak,
nem maradnak véaltozatlanok az ember élete folyaman. Az altalanos tarsa-
dalmi fejlédéssel mddosulnak a tarsadalom hivatalosan elfogadott normai és

* A Nemzetkozi Szociolégiai Tarsasag altal 1970. szeptember 13— 18 koz6tt Varnaban rende-
zett V1. Szociol6giai Vilagkongresszuson megvitatott el6adas.

1Dr. A ndorka Rudolf—Cseh-Szombathy LaszI6—Dr. Vavré Istvan: Tarsadalmi elitélés ala es6
magatartasok el6fordulasainak teruleti killonbségei. Statisztikai Szemle. 1968. évi 1. sz. 43—64. és
2. sz. 145— 16S. p.

2Clifford R. Shaw et al.: Deliguency Areas. Chicago. 1940; Clifford R. Shaw — Henry D. Mc-
Kay: Juveniel Delinquency and Urban Areas. Chicago. 1942.



ezt kisebb vagy nagyobb mértékben tudomasul kell venni mindenkinek, aki e
korban és ebben a tarsadalomban él. VValtozasokat eredményeznek az egyéni
normarendszerben az adott személy egyedi tapasztalatai, élményei is. Egyes
normakhoz valé ragaszkodas miatt bekdvetkez6 kudarcok, frusztraciok e
normak elvetését vonhatjak maguk utan. E valtozasok ellenére mégis meg-
allapithato, hogy a gyermekkorban elfogadott normak tébbsége olyan mélyen
beépiil a személyiségbe, hogy csak hosszas kiils6 nyomas tudja ezeket meg-
valtoztatni.3

A gyermekek normarendszere els6sorban a csaladban alakul ki a csaladi
szocializalas soran. A gyermek el6szor a csalad tagjainak viselkedését ismeri
meg, velUk alakulnak ki els6 interakcidi és az igy szerzett benyomasok alap-
jan rendezi el6sz6r maga koriil avilagot. Ertékeli sajat magatartasat a csalad-
tagok reakcidja nyoman, majd megformalja énmagarol szol6 képét, kuldn-
féle szerepeinek megfelel6en. Végezetil szintetizalja az énmagarél alkotott
képeket és igy kialakul tudatos személyisége, akkor, amikor még a szamara
legfontosabb személyek sziilei és kdzvetlen csaladjanak mas tagjai. A csalad-
ban megtanult magatartasi normakat a gyermek elsajatitja és ezek szerves
részét képezik személyiségének.

A sziilék részben tudatosan, jelent6s részben viszont tudatlanul szocia-
lizdljak gyermekiiket. A modern ipari tarsadalmakban egyre nagyobb azok-
nak a szil6knek a szama, akik valamelyik népszerli gyermeknevelési kézi-
konyv alapjan prébaljak nevelni gyermekiiket. igy a kapott tanacsoknak
megfeleléen alakul ki a gyermek etetési rendje, torténik szobatisztasagra
szoktatdsa, ruhazasa stb. Ezeknek az alapvet§ szokdsmechanizmusoknak
kétségteleniil jelent6sége van az élet tovabbi alakulasara, a gyermek szemé-
lyiségének fejlédésére, ha sikeriil a sziil6knek kell§ kovetkezetességet kiala-
kitani a gyermekekkel kapcsolatos magatartasukban. Ez az a pont viszont,
ahol mar hatnak a csaladi ado ttsagok : a rendszeresség, kdvetkezetesség érveé-
nyesitése a gyermekkel szemben tobbnyire csak azoknak sikeril, akiknek
magatartasara mas vonatkozashan is ez jellemz8. Ha a szil6k, elsésorban az
anya magatartasa kovetkezetes, akkor a gyermek szamara kialakulnak azok
az elsd normak, melyekhez alkalmazkodik és amelyek biztonsagot is adnak
szamara, csokkentik 0sztonds félelmét a tekintetben, hogy sziikségletei nem
elégiilnek ki. Ha viszont a sziil6 viselkedése kiszamithatatlan, ha nincs rend-
szeresség benne, akkor hianyzik az az atmoszféra, amellyel a gyermek identi-
fikalédhatna és ha mas személyek nem tudjak megadni a hianyz6 biztonsa-
got, akkor a gyermeknek viszonylag dezorganizalt személyisége fejlédik ki,
mint azt E. Z. Dager megallapitotta.4 Ez a dezorganizalt személyiség sokkal
inkédbb hajlamos arra, hogy a késébbiekben olyan hatasok ala kertljon, me-
lyek a devidns magatartasok iranyaba terelik.

A szil6k negativ tulajdonsagai még abban az esetben is fontos hatast
fejtenek ki gyermekiik személyiségének fejl6désére, ha egészében sikerdil jozan
kovetkezetességet érvényesiteni nevelési eljarasukban, azonban kdzben rossz
példat mutatnak: sajat viselkedésiik idénként ellentétes a gyermekkel szem-
ben felallitott kdvetelményekkel. Mint ahogy Dager mondja: ,,. .. ha a szi-
I6k kontrollalni tudjak a jutalmazasokat és biintetéseket, de ugyanakkor

3A tarsadalmi norméak valtozasara illetve stabilitdsara nézve lasd Yehudi E. Cohen: Social
Structure and Personality. New York.

4E. Z. Dager: Somalnzatlon and Personallty Development in the Child — Handbook of Marri-
age and the Family — Ed. H. T. Christensen — Chicago. 1964. 753. p.
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maguk neurotikus és pszichotikus vonasokat és magatartasokat tanusitanak,
akkor a gyermek valdszinlleg megtanulja és internalizalja ugyanezen maga-
tartasi modokat, féleg azért, mert nem ismer mas magatartasi formakat. A
gyermek igy tovabbra is fenntartja a kdvetkezd generaciéban azokat a tanult
reakcio formakat, amelyeket neurotikusnak vagy pszichotikusnak tartunk.”5

A nevelés szempontjabol ily fontos példamutatds &ltaldban nem tuda-
tos; a szllok személyiségének alapvetd sajatossagai fejezédnek ki rendszerint
anélkil, hogy a szilé tudna, hogy magatartasanak egydltalan jelent6sége
van gyermeke nevelésében. A frusztracid agresszivitassal reagal6 apa gyerme-
kétél jozansagot, a nehézségek, akadalyok tudomasulvételét kovetelheti,
mégis a gyermek személyiségében az apa tényleges viselkedése internalizal6-
dik mint megoldasi mdd. Az alkoholista, aki ismételt, de eredménytelen kisér-
leteket tesz arra, hogy iszdkossagaval felhagyjon, hiaba tiltja gyermekének
az Elkohol fogyasztasat, példaja mégis a nem kivant iranyba terelheti gyer-
mekét.

Az alkoholizmus jelenségének vizsgalatanal Robert F. Bales dolgozta ki
elsébnek a normativ attitidok jelentéségére vonatkoz6 elméletet,6 amelyet
azutan Charles R. Snyder fejlesztett tovabb.7 Bales a zsiddk és az irek ivasi
szokasait hasonlitotta dssze. Adatai alapjan arra kdvetkeztetett, hogy pszi-
chdzis és neurdzis mind a két népességnél nagyjabol azonos mértékben meg-
talalhatd, ugyanakkor viszont az alkoholizmus az irek kézott nagymértéka,
igen elterjedt, mig a zsidoknal viszonylag ritka. A kilénbség nem vezethetd
vissza a levezetés, a megoldas iranti pszicholdgiai sziikséglet el6fordulasi gya-
korisaganak eltér6 nagysagara, hanem az alkohol fogyasztasaval kapcsolatos
normativ orientacié kuloénboz6ségében kell keresni a magyarazatot. Mig a
zsidoknal az ivas ritudlis eseményekhez kapcsolddik és az ilyen eseményektdl
fuggetlen alkoholfogyasztas a normakkal ellenkezik, addig az ireknél az
ivasra minden alkalom megfelel6. Az ivas az éhség, a szexudlis fesziiltség
levezet6je, a barati érintkezések szilkségszer(i velejardja, amely ha mérték-
telenné valik, akkor sem valt ki botrankozast. A részegség nem von maga utan
megvetést és igy a részegben sem alakul ki biintudat.8

Baies, de kilondsen Snyder hangsulyozta, hogy az alkoholizmus nem
magyarazhat6 egyedil az ivasra vonatkozd normativ attitidokkel. Az orien-
tacios tényezdk (normak, attitidok) mellett Bales ramutatott egyrészt az Gn.
dinamikus tényez6k szerepére, masrészt az alternativ tényez6kre. Dinamikus
tényez6knek tekintette az akut pszichikai feszlltségeket, amelyek az ivasi
patologia irdnyaba taszithatjak az egyént, mig az alternativ tényezék azok a
kultdralisan meghatarozott lehet6segek, amelyek a fesziiltség levezetésére
adodnak az alkohol fogyasztasa mellett. Mind a dinamikus, mind az alterna-
tiv tényezdk el6fordulasa, silya tekintetében nagy kiilonbség lehet egyének
és csoportok kozott és ezek a kiilonbségek az alkoholfogyasztasnak eltéré
formait és gyakorisagait eredményezhetik azonos normativ attitidék mellett.

5Im. 753. p.

6Robert F. Bales: The ,Fixation Factor” in Alcohol Addiction: An Hypothesis Derived from
a Comparative Study of Irish and Jewish Social Norms. Doktori disszertacié. Harvard University.
1944. Ismerteti Snyder az ,Anomie and Deviant Behavior” (Ed.: Clinard) cimi kotetben.

7Charles R. Snyder: Culture and Jewish Sobriety: the ingroup-outgroup factor. — Society,
Culture and Drinking Patterns (Eds Pittman-Snyder) New York. 1962. 1SS—225. p. — Charles R.
Snyder: Inebriety Alcoholism and Anomie. Anomie and Deviant Behavior. (Ed. Clinard) New York.
1964. 189—212. p.

8Robert F. Bales: Attitudes toward drinking in the lIrish culture. Society, Culture and Drink-
ing Patterns. (Eds Pittman-Snyder) New York. 1962.
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A normativ attitGdok jelentésége viszont Gjabb kutatasok eredményei-
bdl is kitlint. igy példaul Harrison M. Trice az amerikai alkoholizmust vizs-
galva Iényeges kulonbségeket talalt az amerikai népességen belil az etnikai
eredett6l fliggéen. Kilondsen jol megkilonboztetheték az olasz, ir, zsido és
kinai ivasi szokéasok, amelyek a régi tradicioknak megfelel6en térnek el egy-
mastol. Erdekes Trice megallapitasa az ir szarmazasuak esetében, ahol sze-
rinte az erds alkoholizmus annak ellenére megtalalhatd, hogy a szil6k tiltjak
gyermekeikt6l az alkoholfogyasztast, mivel a részegség okozta konfliktusok-
kal gyakran szemben talaljak magukat.9

Az orientacids tényezOk behat6 vizsgalata volt az egyik célja a Népes-
ségtudomanyi Kutat6é Intézet 1968—1969. évi alkoholista felvételének. Ez a
vizsgalat mar a harmadik e témaval foglalkozo felvétele volt az Intézetnek,10
és célja néhany, a korabbi vizsgalatokIlalapjan kialakitott hipotézis verifika-
lasa volt. A korabbi vizsgalatok kdzponti célja az alkoholizmus gyakorisaga-
nak megallapitasa,12 vagy az alkoholistak altalanos jellemzése volt.13 Ezek
a vizsgalatok arra torekedtek, hogy lehet6leg olyan sokasagot figyeljenek
meg, amely Osszetételében megfelel az alkoholistak dsszességének. Az 1968 —
1969. évi felvétel ezzel szemben tudatosan lesz(kitette a megfigyeltek korét
és e koron belul a kivalasztott 200 személlyel tébb 6ras —részben kérd6iven
alapuld, részben kotetlen —interjat hajtott végre. Az alkoholistak altal el-
mondottak ellen8rzésére és kiegészitésére harom pszichol6giai (PFT, Luscher
és egy részleges TAT) tesztet is végrehajtottak az interjukat levezetd pszicho-
I6gusok.11

Az interju egyik témaja volt a kikérdezett alkoholista sziileinek maga-
tartasa az alkohol fogyasztasat illetéleg. A valaszokbol az derilt ki, hogy az
alkoholistak anyja egészen ritkdn — 200-b6l 3 esetben — volt mértéktelen
fogyaszt6 vagy alkoholista, mig viszont az apak kdzott mar jelentds arany-
ban szerepeltek az excessziv ivok és alkoholistak. Tekintve, hogy a megfigyel-
tek férfi alkoholistak voltak, akik szdmara gyermekkorban az alkoholfogyasz-
tas bizonyos fokig a férfiva valas jele is, ezért feltételeztiik, hogy az alkohol-
fogyasztasi normak eltanulasa tekintetében elsésorban az apak magatartasa
az irdnyadd. igy a tovabbiakban az alkoholfogyasztassal kapcsolatos csaladi
normak mutatojaként az apak fogyasztasat tekintettik.

Adataink szerint az apak 10,5%-a volt excessziv ivo és 19%-a alko-
holista. Legnagyobb aranyban alkalmi vagy rendszeresen, de mértékletesen
ivo apakat talaltunk (40%), de magasabb volt még a teljesen absztinens apak
aranya is (30,5%), mint az excessziv ivok és alkoholistak egyittes aranya.

Az elsd adatok azt mutatjak, hogy az apa alkoholizmusa nem feltétele
annak, hogy fia iszakossa valjék. Az alkoholizmus kifejlédhetik akkor is, ha
az illet6 személy nem lat gyermekkoraban a csaladban példat maga el6tt
arra, hogy a problémak megoldasanak Utja az alkoholhoz val6 menekiilés.

9Harrison M. Trice: Alcoholism in America. McGraw-Hill. 1966. 24. p.

DAz elvonékuran részt vett budapesti alkoholistak tarsadalmi jellemzgi. A Kézponti Statisz-
tikai Hivatal Kozlése. Budapest. 1962; Alkoholizmus. A Népességtudomanyi Kutatd Intézet kozle-
ményei 24. sz. Budapest. 1968.

N Dr. Vukovich Gyodrgy: Az alkoholizmus egyes demografiai és szocialis jellemz&i. Demografia.
1961. évi 2. sz.

PDr. Szabadi) Egon: Az alkoholizmus demografiai vonatkozasai. Demografia. 1969. évi 2. sz,

BDr. Andorka Rudolf— Cseh-Szombalhy Laszl6—Dr. Vukovich Gyérgy: A budapesti alkoholis-
tak. Statisztikai Szemle. 1968. évi 12. sz.

HUA felvételt részletesebben ismerteti Dr. Andorka Rudolf— Cseh-Szombathy Laszlé ,A tarsa-
dalmi tényez6k és az egyéni kdrnyezet hatasa az alkoholizmusban” cim( el6adasa, mely elhangzott a
15. Nemzetkozi Alkoholizmus Elleni Konferencian. (Budapest, 1969. junius 9— 18.)

25 Demogréafia 4.
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A csaladban internalizalt negativ, a mértéktelen ivast elutasit6 normak tehat
nem gatoljak meg az alkoholistava valast, mert ez kés6bbi hatdsok mellett
a csaladi prediszpozicio nélkil is bekdvetkezik.

Az alkoholizmust tehat nem magyarazhatjuk egyedil a csaladi ivasi
kultira hatasaval, ez azonban nem zarja ki, hogy a tényezének ne lenne
mégis lényeges szerepe, ne ndvelné meg a valdszinlségét annak, hogy a sze-
mélyiség fejl6dését az alkoholizmus iranyaba tereld tobbi tényez6 kdnnyeb-
ben hasson.

A Népességtudomanyi Kutatd Intézet 1960—1965. évi vizsgalatai ide-
jén Magyarorszagon kb. 76 000-re becsiiltiik az alkoholistak szamat a Jellinek-
féle becslési médszer segitségével. A majzsugorodashan elhaltak szama az
elmult harom évtizedben allandéan emelkedett és ennek alapjan feltételez-
het6, hogy az alkoholistak szama 1940 kortl sem volt tobb, mint ma. Ez azt
jelenti, hogy a jelen vizsgalathan szerepld személyek gyermekkoraban, mond-
Juk az 1941. évi népszamlalas idején az akkori hazas 30—49 éves férfiaknak
—akiknek szama mintegy 925 ezer volt —maximalisan 8%-a lehetett alko-
holista, akkor is, ha valamennyi alkoholista a 30—49 éves hazas férfiak kozé
tartozott volna. A mintankban talalt személyek apai kozott az alkoholistak
aranya ennek tébb mint kétszerese. Ezen adataink segitségével elvethetjik
azt a null-hipotézist, mely szerint az apa alkoholizmusanak nincs hatasa gyer-
meke ivasi szokasainak kialakulasara, és minden Gjabb generaci6 alkoholiz-
musa az otthon tanult normaktol fliggetlenil bontakozik ki. Az alkoholista
apak gyermekeinek becslésiink szerint kb. 18%-a lesz alkoholistava, mig a
nem alkoholistaknal ez az arany 7%, azaz az alkoholistak gyermekeinél tobb
mint kétszeres a lehet6ség e koros személyiségfejlédésre, mint a nem alkoho-
listdk esetében.

Fenti szamitasaink csupan durva becsléseknek tekintheték, mivel a je-
lenlegi alkoholistak sziileinek korosztalyara nézve nem tudjuk megbizhato
adatok alapjan az alkoholista apak ardnyat kiszamitani. Becsléstinknél
azonban arra térekedtiink, hogy inkabb felfelé torzitsunk, azaz ndveljik az
alkoholistak aranyat az 1941-es hazas férfiak kozott; igy, ha ennek ellenére
Iényegesen kisebb ez az arany, mint az alkoholista apak aranya a jelenlegi
vizsgalat anyagaban, akkor ezt a kiilénbséget nem magyarazhatja a becslési
eljaras torzitasa.

Még egy hibalehet6ségrél kell megemlékezni. A kozfelfogas szerint az
alkoholistaknak sok gyermekiik van és amennyiben ez fennallna, Ugy az alko-
holista apaknak a mintaban talalt magas aranyaban szerepe lehetne az alko-
holista sziil6k nagyobb termékenységének is. A Népességtudomanyi Kutatd
Intézet vizsgalatai viszont bebizonyitottdk, hogy a kozfelfogas téves, az
alkoholista férfiak atlagos gyermekszama lényegesen alacsonyabb mint a
megfeleld kord férfiakra jellemzd orszagos atlag.15Ez azt jelenti, hogy az alko-
holistak eltér6 termékenysége is inkabb ellenkez6 iranyban torzithatja az
eredményeket: csokkentheti a korabbi alkoholista férfiak esélyét abban, hogy
gyermekiik révén akarmilyen mai vizsgalat anyagaban mint apak szerepel-
jenek.

A csaladi normak hatasanak vizsgalatara a tovabbiakban kilénvalasz-
tottuk az alkoholista és excessziv ivok gyermekeinek anyagat és azt tanulma-

BAlkoholizmus. A Népességtudomanyi Kutatd Intézet kdzleményei. 24. sz. 48— 19. p.



DEVIANS MAGATARTASI FORMAK 391

nyoztuk, hogy ebben a csoportban miként zajlott le az alkohollal valé meg-
ismerkedés, valamint hogyan itélte meg az alkoholista az apa szerepét alko-
holizmusanak kifejlédését illet6leg.

A kilon vizsgalt 59 alkoholista tébbsége mar 15 éves kora el6tt kapott
alkoholt, mégpedig otthon, legtdbben szlleiktdl.

Az alkoholistdk megoszlasa az elsé alkoholfogyasztas ideje, helye rd az alkoholt add személy
szerint (szazalék)

PacnpeseneHvie askorofIMKoB Mo BPEMEHV 1 MeCTy MepBOro cryyast MoTPe6eHNst aKorosibHbIX
HaNUTKOB M MO fiMLY, AAOWEMY &IKOro/IbHble HANUTKU (%)

Breakdown of Alcoholics by the time and place ?f tr?eI f(irs)t consumption of alcohol and by persons giving
alcohol (%

FopmsoHTanbHas rpadpa: (1) B kakom Bo3pacTe MOAyYUA ankKoroibHble HanUTKU B NepBbli
pas (rog); (2) Fpe nmony4yun ankorofibHble HANMUTKU B MEPBbLIF pas; (3) Y KOro nonyymn ankoronb-
Hble HaNMUTKW B MNepBbIli pas.

BepTukanbHana rpada: 1. HemnsBecTHo; 2. Bcero; 3. [loma; 4. B Kopume; 5. B yacTHOM JoMme;
6. B gpyrom mecte; 7. OT poguTeneii; 8. OT opyrnx poacTBeHHUKoB; 9. OT gpyra; 10. OT Konneru;
11. OT gpyroro nuua; 12. Cam kynwun, npuobpen.

Heading: (1) At what age was he given alcohol for the firsttime? ; (2) Where did he get alcohol
for the first time?; (3) By whom was he given alcohol for the first time?

Lateral text: 1. Unknown; 1. Total; 3. At home; 4. In a pub; 5. At a private house; 6. In other
place; 7. By parent; 8. By other relation; 9. By a friend; 10. By a colleague; 11. By an other per-
son; 12. Bought, got by himself.

Az alkoholista apak fiainak tehat 63%-a kapott 15 éves kora el6tt
alkoholt. A 200-as vizsgalati mintaban szerepld azon 141 alkoholista esetében,
akiknek apja nem volt alkoholista, 43% kapott mar ebben a korban alkoholt.
Még jelentGsebb a két csoport kdzotti kiilonbség, ha azt nézzik, hogy kit6l
és hol kapott alkoholt a vizsgalt személy. Az alkoholistdk gyermekeinek
46%-a el6szor szlleitdl kapott italt, mig a masik csoportnal ez az arany csak
27%; otthon kapott el@szor alkoholt az elébbiek 60, mig az utébbiak 35%-a.

Az alkoholistak gyermekei tehat altalaban korabban és a csalad hatasara
ismerkednek meg az alkohollal. Az els§ fogyasztads azonban még nem jelenti
azt, hogy ebben az id6pontban mar rendszeres ivéva valt volna a vizsgalt sze-
mély. Az alkoholista szillék gyermekeinek kétotdde (40,6%) csupan 30 éves
kora utan lett rendszeres ivo és nem egészen egy6tddik (18,7%) 20 éves kora
elétt, illetve 20—24 éves koraban (18,7%) szokott ra a rendszeres ivasra.

Az alkoholistdk gjmrmekei tehat tobbségikben otthon szileiktdl, vi-
szonylag koran megkapjak az els6é alkoholt, azonban tébbségiik csak 10—20
évvel kés6bb valik rendszeres és mértéktelen ivova. A kozbeesd id6 alatt egy-
szer-kétszer berdgnak, azonban ez mar nem a szil6k tarsasadgaban zajlik le.
A kiemelt 59 alkoholista esetében mar az els6 részegség is csak két esetben
kovetkezett be a sziil6k tarsasagaban, legnagyobb részt baratok, munka-
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tarsak vagy katonatarsak voltak az ivétarsak a els6 részegségkor. Az alko-
holistak kora els6 részegségik idején altalaban magasabb, mint az els6 alko-
holfogyasztaskor, de 19%-uk mégis mar 15 éves kora el6tt berugott. Az alko-
holistdk megoszlasa az els6 részegségkor betdltott kor szerint az aldbbi:

9 éves korban vagy korabban 8,5
10-14 éves e 10,2
15—19 BVES oo, 44,1
20 éves és id6sebb korban............ 32,2
Ismeretlen ..o 5,0

Az apa alkoholizmusa teremtette légkdrben bekdvetkezd elsé fogyasztas
és az els6 részegség nem jatszik nagyobb szerepet az alkoholistak visszaemlé-
kezésében. Ha alkoholizmusuk oka irant kérdezziik 6ket, csak nagy ritkan
emlékeznek meg sziileikrdl, mint az alkoholizmus Gtjan &ket elinditd szemé-
lyekrél. Arra a kérdésre, hogy miért iszik rendszeresen, az 59 kiemelt alko-
holista kozil minddssze egy valaszolta, hogy azért, mert sziilei raszoktattak.
A tobbiek els6sorban baratok hatasara hivatkoztak (42%), vagy azt allitot-
tak, hogy valamilyen fesziiltség feloldasa céljabdl kezdtek inni (34%). Egy
masik kérdésre, arra, amelyik az apa magatartasat tudakolta gyermekiik
alkoholfogyasztasat illetéleg, az 59 alkoholista 22%-a azt allitotta, hogy alko-
holista apja egyenesen tiltotta gyermekének az alkoholfogyasztast, 49%-a
szerint apja k6zdmbds volt, nem toér6dott vele, hogy fia iszik vagy nem, és
Ujabb 22% mondta, hogy apja partolta, helyeselte, hogy gyermeke alkoholt
fogyasszon.

A Népességtudomanyi Kutatd Intézet vizsgalatanak eredményei véle-
ményink szerint alatdmasztjak annak a felfogasnak helyességét, amely az
alkoholizmus kialakulasaban is jelent6séget tulajdonit a devians normak csa-
ladon belili hagyomanyozddasanak, atadasanak. Ugyanakkor az eredmények
ramutatnak arra is, hogy a csaladi hagyomanyok nem feltételei az alkoholiz-
musnak, inkabb csak tényezdi, amelyek a tobbi tényezével egyiitt hatva ndve-
lik az alkoholizmus kialakulasanak veszélyét. Megallapithatd tovabba, hogy
e hagyomanyok hatasa csak hosszabb id6 utdn érvényesil, akkor, ha Gjabb
élmények aktivizaljak.

A jelen tanulméany a csalad szerepével a devians magatartasok kialaku-
lasa terén csupan a devians normak csaladon beliili megismerése és internali-
zalasa szempontjabol foglalkozott. Nem tértiink ki azokra a szocializalédas
soran fellépd zavarokra, amelyek a gyermek fejlédésében bekdvetkeznek és a
késébbi devians magatartasok gyokerét képezhetik és nem érintettiik a fel-
nétt férfiak csaladi viszonyainak szerepét sem alkoholizmusuk szempontja-
bol. A Népességtudomanyi Kutatd Intézet vizsgalata e témak elemzéséhez is
gazdag anyagot nyUjt, mint azt az els6, erre a vizsgalatra tdmaszkodd részle-
tesebb tanulmany megmutatta.10

BDr. Andorka Rudolf— Dr. Buda Béla— G. Kiss Judit: A csalad szerepe egyes devians viselke-
désformakban. Sajt6 alatt.
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OCBOEHME PACXOAAWLNXCA ®OPM NMOBEJLEHNA B XO4E
MPOXOAAWEN B CEMBE COLUMANN3ALINA

Pestome

Mpy BO3HWKHOBEHUW PAaCcXOAALMXCS NOBEAEHWUI MOXHO YCTaHOBUTL OTHO-
CUTENbHYIO CTabWbHOCTL. VccnefoBaHus, 3aHMMatoLWmMecs 0ObACHEHWEM 3TOrO
thakTa, NPUAAIOT peLlatoLLlyto posib HOPMaM M OLeHKaM, paspeLuarolum 1 npu-
HUMAIOLWMM MOBefEeHNs, KOTOPble ABMIAIOTCA B W3BECTHLIX [PYynnax YacTAMu
crneumanbHOM Ky/bTypbl U NepefjaloTcs B Ka4yecTse TPafuumniA OT OHAOrO MOKo-
NeHNa K Apyromy ¥ B pe3ynbTaTe 3TOW nepefaun >XUBYT fasblue. C TOUKM
3peHUs JanbHeMWen XU3HN TPaguumm Hambonee BaXKHBIMW MOXHO CUMTaTb
NPUHSATbIE B JETCTBE HOPMbI: OHW TaK rny60oKo BCTPauBatOTCH B JIMYHOCTb,
YTO M3MEHEHME MOXET OblTb NPUYMHEHO TOJMIbKO MOZ NPOAO/IKUTENbHBIM BHELU-
HUM B/IUSHWEM. . .

. Cuctema HOpM [eTeil CO3LaeTcs B MEPBYHO Ouepeflb B CeMbe B XOfe CeMeli-
HOW coumanusalnn. B cembe POANTENN KAaK CO3HATENbHO, TaK W HeCO3HaTeNbHO
CBOVM MPUMEPOM OKa3blBalOT BIMAHME Ha CO3JaHue HOPM CBOMX feTeill. B cny-
yae poauTenen, UMerLLMX pacxojsllee nosefeHue, NpuMep poauTeneid gukci-
pyetca AN [eTeil B M3BECTHbIX CUTyaLMsX B KauecTBe (hOpM PELUEHMs.

Lns Bepudurkaumm ykasaHHOW ruMnoTesbl aBTOp WMCMONb30Bas Matepuan
nposefeHHoro B 1968—1969 rr. KccnepgosaTe/lb.CKUM _ WHCTUTYTOM MO [emo-
rpacdumn o6cnefoBaHNA anKoroIMKoB. BK/IHOUEHHbIe B 06CNEeA0BAHNE MY>XUNHbI-
aNKOroNIMKW roBOPUIN U O NOTPEGNEHUM CBOMMU POLUTENAMU  aNKOTOMbHbIX
HanWTKOB WM NPW aHa/n3e NOoKasaTefleM CBA3aHHbIX C MOTPebneHnemM asnko-
ro/IbHbIX HAMUTKOB CEMEMHbIX HOPM CUMTaNIOCh MOTPebeHne OTUaMK anKorosb-
HbIX ranuWTKoB. AHanM3 onpasgas NPaBWILHOCTb TOTO MHEHWSA, KOTOpPOE Mpu
BO3HUKHOBEHWM afIKOro/iM3Ma NpuaaeT 3HayeHue nepegade B KavyecTBe Tpagu-
LMW BHYTPU CeMbM pacxXoasimxcsa HopMm. OAHOBPEMEHHO pe3y/bTaTbl MOKa-
3211 1 TO, YTO CeMeMHble TPaguLUM He ABAAIOTCSA YCN0BUEM, a CKOpPee TOMbKO
(hakTOpamMmn askoronmsma, KoTopble BMeCTe C ApyTvMW (hakTopamu yBenuyu-
BAlOT ONACHOCTb BO3HUKHOBEHWS ankoronn3mMa.

THE INTERNALIZATION OF DEVIANT BEHAVIOUR PATTERNS DURING
SOCIALIZATION IN THE FAMILY

Summary

In respect of the appearance of deviant behaviours a relative stability can be estab-
lished. Investigations dealing with the explanation of this fact attach a decisive role to norms
and evaluations permitting and adopting these behaviours which in certain groups cons-
titute parts of their special culture and are inherited from one generation to the other and
survive as a result of cultural traditions. From the point of view of the survival of tradi-
tions norms adopted in childhood may be regarded as most important: they form such
deep-rooted parts of the personality that a change ma\- be achieved only under prolonged
pressure from the outside.

The system of norms of the children develops primarily in the family in the course of
the family socialization. In the family parents by their examples both voluntarily and invo-
luntarily influence the formation of norms with their children. In case of parents showing
deviating behaviours their examples fix these behaviours for their children as forms of
solution in certain situations.

The author used the material of a survey of alcoholics performed by the Demographic
Research Institute in 1968 —1969 to verify the hypothesis. .Male alcoholics included in the
survey spoke also about the alcohol consumption of their parents and in the analyses the
alcolhol consumption of fathers was adopted as an indicator of family norms in respect
of alcohol consumption. The analysis supported the correctness of the view attaching an
importance in the formation of alcoholism to the inheritence of deviating norms within
the family. At the same times results show too that family traditions are rather factors
than preconditions of alcoholism which in a joint effect with other factors may increase
the danger of the formation of alcoholism.



A TERMEKENYSEGET BEFOLYASOLO
BIOLOGIAI TENYEZOK*™*

DR. KLINGER ANDRAS

A féreferatumok —els6sorban Szabady dr. el6adasal — azokat az Ossze-
fuggéseket targyaltdk, amelyek a népességtudomény és a humanbiol6gia
kozott fellelhet6k és megemlitették a termékenységi vizsgalatokat, mint
amelyekben a demografus mellett a humanbiolégusnak is szerepe kell, hogy
legyen.

Az id6 adta korlatok miatt nem kivanom a termékenységi kutatasok
valamennyi bioldgiai vonatkozasat megemliteni, inkabb csak azon témak
felsorolasszer(i ismertetésére szoritkozom, amelyekben a demogréfiai tudo-
many képvisel6i a biologusok segitségét varjak, vagy masképp megfogal-
mazva, olyan demogréafiai jelenségek megemlitésére, amelyek magyarazata-
hoz a demografus mar nem elég —mert a tarsadalmi-gazdasagi tényez6kbdl,
a demogréfiai tulajdonsagokbdl stb. mar nem adhaté meg a vélasz — és
ezért a bioldgiai tudomany felkészultsegét kell segitségiil hivni.

Véleményem szerint maganak a termékenységnek a nagysadga — vagyis
az anya altal élete folyaman vilagra hozott gyermekek 0sszes szama — nem
tekinthetd bioldgiailag meghatarozott jelenségnek. Ezt ui. az egész emberi
torténelem folyaman a tarsadalmi helyzet, a gazdasagi-kulturdlis, erkélcsi-
pszicholdgiai viszonyok hataroztdk meg és nem az anyak fizioldgiai termé-
képessége. A termbképesség kilonféle demogréfiai tulajdonsagok (életkor,
gyermekszam stb.) és egeszségi allapot szerinti vizsgalata természetesen de-
mografiai szempontbdl is érdekes lehet, de az egész tdrsadalom termékenysé-
gét kevéssé befolydsolja — még a legfejletlenebb viszonyok k6zott sem —
mivel az emberiség egész torténelme folyaman felismerhetd valamiféle sziile-
tésszabalyozasi magatartas.

Maés kérdés — és e tekintetben, még ha sokszor elméletileg vagy pedig
torténeti kutatdsok szempontjabol is, a demografus varja a biolégus segitse-
gét —a bioldgiai termékenység mertékének meghatarozasa, vagyis annak, hogy
fiziologiailag egy n6 propagativ €lete folyaman hany gyermeknek adhat életet.
Ett6l eltér6 a termeszetes termékenység nagysaga, amelynek kialakitasaban

* A Magyar Bioldgiai Tarsasag altal, az MTA Demografiai Bizottsdga és a KSH Népesség-
tudomanyi Kutatd Intézete kdzremiikddésével, Budapesten, 1970. méajus 6—8-a4n rendezett IX.
Biol6giai Vandorgy(tilésen megvitatott el6adas.

1Dr. Szabady Egon: Népességtudomanv és humanbiolégia. Demografia, 1970. évi 1—2. sz.
21— 31. p.
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mar nem csupan biol6giai, hanem egyéb, f6bb tarsadalmi tényez6k is szerepet
jatszanak.

Az elméleti értékek meghatarozasa és a tényleges termékenység meg-
valositasa kozotti kilonbségekre jol mutat ra az a tény, hogy a fizikai medd6-
ség — amelynek humanbioldgiai kutatdsa szintén sok vonatkozasban el6t-
tlnk allé feladat —szintén csak kismértékben okozza a tényleges terméket-
lenséget. A KSH Népességtudomanyi Kutatd Intézetének vizsgalata szerint
ui. még a propagativ kor végén all6 45—49 éves néknek is csupan 15%-a
meddd (tehat 85%-uk fizikailag képes lenne a szlilésre), de egy év folyaméan
csupan 3 tizezrelékiik szil.

AZ UJSZULOTTEK ELETKEPESSEGE

A termékenységi kérdéskdrben e kérdéseken tul még tobb olyan régota
targyalt téma van, amelyet a demografus biol6giai vonatkozasunak itél, és
amelyek tekintetében varna a tarstudomanyok segitsegét. Ezek kozil csak
néhany fontosabbat emlitink meg. igy —bar szam szerint nem jelentds el6-
fordulasi —mégis ide tartozik az Gjszilottek életképessegének kérdese, vagyis
annak az ardnynak a kutatasa, hogy az Gjszilottek kdzott milyen szammal
fordulnak el6 halvaszilottek, illetve a WHO hivatalos definicidjaval fogal-
mazva kés6i magzati halalozasok (olyan magzatok, akik szlletésiik utdn nem
mutattak életjelt, de tébb mint 28 hétig voltak az anya méhében).

1. 1000 élveszulottre jutdé halvaszulottek szama, 1920 — 1969
Yncno mepTBOPOMCACUMBIX HA 1000 Oicueopooicdenubix, 1920— 1969 rr.
Stillbirths per 1000 hive Births, 1920— 1969

A vonatkozé hazai aranyszamok alakuldsat az |. d&bra mutatja. Ebb6l
lathatd, hogy halvasziletési ardnyunk a masodik vilaghabor( el6tti években
tapasztalt 25—30%0-es értékrél az 1950-es évekre 20, az utébbi évekre 10%0
korli értékre esett vissza.
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1. E Ive- és halvasziletések

/TIMBO- N MepTBOPOXKAEHUS
Live- and siill-birlhs

aMagyarorszag elsé vilaghabora el6tti terulete.

FopusoHTanbHasa rpada: (1) fog; (2) Bece poxxaeHHble; (3) B Tom uncne; (4) XXNBOPOXKAEHHbIE;
(5) mepTBOpOXAeHHble; (6) M3 100 poxpaeHHbIX; (7) Yncno mMepTBOPOXAEHHbLIX Ha 100 >XUBOPOX-
AEHHbIX.

Heading: (1) Years; (2) All children born; (3) Of which: (4) live-; (5) still-born; (6) Of 1000
children born; (7) Still-born per 100 live-born.

2. Halvaszuletések és koraszuletések aranya
Mponopumnsa MepTBOPOXKAEHHA U NPEXAEBPEMEHHbIX POXXAEHUI
Ratio of still-births and premature births

FopusoHTanbHaa rpada: (1) roa; (2) N3 100 poxAeHHbIX; (3) MepTBOPOXKAEHHbIe; (4) XUBO-
poXaeHHble Ao 1500 r.; (5) MepTBOpPOXAeHHblIe N XXUBOPOXAeHHble A0 1500 r.; (6) >XUBOPOXKAEH-
Hble oT 1500 go 2500 r.; (7) MepTBOPOXAEHHbIE W >XXWBOPOXKAEHHble A0 2500 r.

Heading: (1) Years; (2) Of 100 children born; (3) still-born; (4) live-born under 1500 g of
weight; (5) still-born and live-born under 1500 g of weight; (6) live-born of 1500— 2500 g of weight ;
(7) still-born and live-born under 2500 g of weight.
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Annak megvalaszolasara, hogy e visszaesés mennyire tényleges és meny-
nyiben egyes definiciok megvaltozasanak, illetve a médosulo orvosi gyakorlat-
nak a kovetkezménye, nem elegendd a Vandorgydilés teljes id6tartama sem.
Mindenesetre ez is egy olyan kdz6s bioldgiai-orvostudomanyi-demogréafiai
kutatds targya lehetne, amelyb&l mindharom tudomanyag — gyakorlatilag
is — profitalhatna. Azonban megemlitendd, hogy — béar az alapvetd defini-
ciok valtozatlanul maradtak — érzésiink szerint a szlilészeti megallapitas
modosulasa nagymértékben hozzajarulhatott a halvasziiletési arany ,,zuha-
nasahoz”. Ui. adataink arra mutatnak ra, hogy amig 1950 6ta a halvasziile-
tési ardny kozel felére esett vissza, az igen kis sulyu, életjelt mutatd, tehat
élveszulottnek mindsitett Gjszilottek aranya koézel haromszorosara nétt: de
a halvaszilottek és 1500 g-on aluli élveszilottek egylttes ardnya valtozatlan
maradt. Ez azt jelenthetné, hogy jelenleg inkabb felismerik az élet jelenségeit,
mint a mualtban, ill. 20 évvel ezel6tt az igen Kis sulyu csecseméket mechani-
kusabban halvasziléttnek mindsitették (2. tabla).

A halvasziiletési arany id6beli alakuldsanak felvazolasa mellett érdemes
megemliteni azokat a tényez6ket, amelyek az Gjszulottek életképességét be-
folyasoljak. Itt csak a f6bb demogréfiai jellemz6k Osszefoglalasara szoritko-
zunk a részletesebb elemzés igényei nélkil.

1. Az anya életkora jelent6sen befolyasolja a halvasziletési arany kiala-
kuldsat. Az életkor el6rehaladtaval jelent6sen nd az életképtelen magzatok
ardnya. Addig, amig a legfiatalabb korcsoportokban (30 év alatt) 1000 élve-
szulbttre csupan 8—9 halvaszilott jut, addig a 30 —39 éves anyaknal mar ennek
kétszerese (16), a 40 évesnél idésebbeknél pedig 6tszorose ahalvasziletési arany.

2. Az el6z06 sziletések szdma —az anya életkorahoz hasonléan — er6s
korrelacidt mutat a halvasziiletések eléfordulasaban. Amig az elsé- és méasod-
szllottek kozott csak P-es halvasziilési frekvencidval talalkozunk, addig a
'harmadszilotteknél mar 13, a negyedik és 6todik szllotteknél pedig 18—
1990 a gyakorisdguk. Ennél magasabb sziiletési sorszamuaknai mar —val6-
szindleg kis el6fordulasuk miatt —erésen ingadoz6 a halvasziiletések el&for-
dulésa.

3. 1000 élveszuldttre jut halvaszulott, szulési sorrend
szerint
MepTBOpoOXXAeHHble Ha 1000 >XMBOPOXKAEHHbIX N0 NOPAAKY
poaos
Still-born per 1000 live-born by birth Oder

FopusoHTanbHasa rpada: (1) MopAagok poaos.
BepTukanbHasa rpada: 1. Bcero.

Heading: (1) Serial number of birth.
Lateral text: 1. Total.
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3. A sziilések kozotti id6tartam is befolyasold tényez6: a szulések minél

gyakrabban kovetik egymast, annal gyakrabban fordul el halvasziletés.
Ha ui. az el6z6 szilés ota kevesebb mint egy év telt el, az 1000 élveszilbttre
jutd halvasziletési arany 24%o. Ezzel szemben, ha ez az id6tartam egy vagy
két év az arany 10—1%o0. Még kedvezdbb a halvasziiletési gyakorisag azok-
nél, akiknél az el6zd sziilés 6ta 3 év telt el (PN). Ezt kdvetben a halvasziiletési
gyakorisag ingadozo, de inkabb emelked6 tendenciaju.

4. 1000 élveszulottre jut halvaszuldtt a jelenleg
és ezt megel6z6 szulés kozott eltelt id6tartam szerint

MepTBOpOXXAeHHble Ha 1000 >XMBOPOIICAEHHBLIX MO
NPoOAO/XKMNTE/IbHOCTU CpoKa BPEMEHW, MPOLUeALIEro Mexay
HacToAWMMMN 1 NpeALecTBYOWNUMA MOCNeAHUMUN pojamMu

Still-born per 100 live-born by interval between the present
and previous delivery4

FopusoHTanbHasa rpada: (1) Bpemsa, npowegwee ¢
npegLlwecTBYOLWMX NOCnegHUX poaos (rof).
BepTukanbHasa rpada: 1. Bcero.

Heading: (1) Time passed since the previous delivery
(years).
Lateral text: 1. Total.

4 Az anya tarsadalmi-gazdasagi helyzete is hatdssal van a sziiletend6
gyermeke életképességére, ami arra mutat, hogy a halvasziiletés nem csupan
biolégiai jelenség, hanem tarsadalmi-gazdasagi jelenségek is befolyasoljak.
A szellemiek rétegébe tartozé anyak Gjszilotteinél a legalacsonyabb a halva-
szlletés el6fordulasa (8%0), a nem mezbgazdasagi fizikaiaknal 1968-ban egy
arnyalattal alacsonyabb volt (10%0), mint a mezdgazdasagiaknal (11%0)-
A tarsadalmi kilénbségek azonban 1960-hoz képest csokkentek és a javulas
a fizikaiak rétegébe tartozdknal jelent6sebb volt (5. tabla).

5. Még jobban megmutatkoznak a kiilonbségek, ha a halvasziiletés ara-
nyat az anya iskolai végzettsége szerint vizsgaljuk. A kulturalis szint emelke-
désével parhuzamosan ui. nagymértékben csokken a halvasziletések el6for-
duldsa. Az iskolaba nem jart ndk 16%-es halvasziiletési aranyaval szemben
a 13 és tobb osztalyt végzett nék Gjszildtteinél csupan 7%wo-es a halvasziile-
tések gyakorisaga (6. tabla).

6. A tarsadalmi kilénbségek mellett bizonyosan biologiai — de talan
szambavételi —eltérésekre mutatnak ra a halvasziletési aranyban mutatko-
20 teruleti kilonbseégek. Az orszag egyes megyéi kozott ui. a halvasziletési
arany nagysagaban — egyel6re még nem magyardzott —jelentds kilonbsé-
gek mutatkoznak: Baranya és Veszprém megye 13—14%}-es halvasziletési
aranyaval szemben Borsod és Hajdd megyében csupan 8 halvaszilétt jut
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1000 élveszuldttre. A telepilések jellege szerint mar kisebbek a killénbségek,
a kozségekben magasabb (11%0) mint a vidéki varosokban (9%0) és Buda-
pest 10%o-es aranyaval a kdzépen helyezkedik el.

5. 1000 élveszuldttre jut halvaszuldtt, az eltartd
tarsadalmi-gazdaséagi csoportja szerint

MepTBOpOXAeHHble na 1000 >XMBOPOXKAEHHbIX NO
06LL,eCTBEHHO-3KOHOMUYECKUM Tpynnam cojepikalyux vy

Still-born per 1000 live-born by socio-economic group
of the earner

FopusoHTanbHaa rpada: (1) O6wecTBEHHO-3KOHOMMW-
yeckas rpynna.

BepTukansbHasa rpaca: 1. CenbCcKoxo3siicTBeHHble pab6o-
ume; 2. YneHbl NPOU3BOACTBEHHbIX KoonepaTmeoB; 3. Cenb-
CKOXO3SINCTBEHHble MHAUBUAYyanbHble; 4. CenbCKOX03SMACT-
BeHHble (u3nyeckme paboTHUKWU Bcero; 5. Hecenbckoxo3ssii-
cTBeHHble pabouune; 6. UneHbl peMecneHHbIX MPOU3BOACTBEH-
HbIX KoOMepaTuBOB; 7. HecenbCKOXO03AWCTBEHHble WHAUBU-
nyanbHble; 8. HecenbCKOX03sMCTBEHHbIE (hu3nyeckne paboT-
HUKN BMecTe; 9. YMcTBeHHble; 10. NMpoune m HensBecCTHbIE;
11. Bcero.

Heading: (1) Socio-economic groups.

Lateral text: 1. Agricultural manual workers; 2. Mem-
bers of co-operatives; 3. Agricultural independents; 4. Agri-
cultural manual workers together; 5. Non-agricultural man-
ual workers; 6. Members of artisans’ co-operative; 7. Non-
agricultural independents; 8. Non-agricultural manual wor-
kers together; 9. Non-manual workers; 10. Other and un-
known; 11. Total.

6. 1000 élveszulottre jut halvaszulstt az anya iskolai
végzettsége szerint
MepTBOpOXAeHHble Ha 1000 >XWUBOPOXKAEHHbIX NO
LW KOMbHOMY o6pa3oBaHWio MaTepu

Stillborn per 1000 live-born by educational attainment
of mother

FopusoHTanbHaa rpada: (1) Yncno oKoOMeYHHbIX
KNaccos.

BepTukanbHaa rpaca: 1. Bcero.

Heading: (1) Number of forms completed.

Lateral text: 1. Total.
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Nemzetkdzi viszonylatban a magyarorszagi halvasziletési arany ala-
csonynak tekinthet6. A mienkhez hasonléan 10%o korili Bulgéria, Cseh-
szlovékia, Finnorszag, Jugoszlavia, Lengyelorszag, Norvégia, Svajc és Sved-
orszag halvasziletési gyakorisaga. Vannak orszdgok — elsésorban Dél-Eu-
ropaban —ahol a halvaszilletési ardny tobb mint kétszerese a magyarorsza-
ginak. (Portugalidban 24, Spanyolorszagban 22, Olaszorszagban 20%o.)
Természetesen egyes — fejlédésben levd — tengerentlli orszagokban még
ennél magasabb aranyok is ismeretesek. Mindez a halvasziiletési arany biold-
giai természetén tdal annak tarsadalmi-gazdasagi-kulturalis tulajdonsagaira
is utal.

I1. 1000 élveszulottre juté halvaszulottek szama, 1965

Yucno mepTBOPOXKAEHHbIX Ha 1000 >XUBOPOXK'AEHHbIX,
1965 r.

Stillbirths per 1000 Live Births, 1965

Nem kozvetlenil az életképesség vizsgalatdhoz tartozik, de témank tar-
gyalasahoz elengedhetetlen, hogy megemlitsiik a spontan vetélések kérdését.
Ezek is a magzati halalozasok kategoriajaba tartoznak, mégpedig azok sorol-
hatdk ide, amelyeket a WHO definicidja a korai magzati halalozasnak tekint,
és igy azok, amelyeknél a terhesség idGtartama nem érte el a 7 honapot.
Természetesen ezek tényleges definialasa elég nehéz és szambavételik is
bizonytalan, els6sorban a terhesség els6 harmadaban. A kés6bbi id6szakban
jelentkezd spontéan vetélések kdzott pedig bizonyosan szerepelnek olyan ese-
tek is, amelyek nem tekinthet6k bioldgiai-orvosi okokbél — valdban spon-
tanul bekdvetkezett — abortuszoknak, hanem illegalisan meginditott, de a
korhaz altal spontanként szamba vett abortuszok is. Ennek ellenére a spon-
tan abortuszok kérdése is olyan, amely a termékenység biologiai kérdései kdzé
sorolandd és tovabbi orvosi-bioldgiai-demogréafiai kutatasa indokolt.

A szamba vett spontan vetélések szdmat hlszéves id6tavlatban vizs-
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galva azt &llapithatjuk meg, hogy lényeges mozgéast csupan 1952 és 1956
kozott tapasztalhatunk, amikor a m(vi vetélések akkori eltiltdsa miatt jelen-
tésebb szamu illegalis mvi abortuszt jelentettek spontanként. A mdvi ve-
télések liberalizalddasat kdvetben a spontan vetélések évi szama 34 és 35 ezer
kodzott stabilizalodott.

A propagativ kord n6k szdméhoz viszonyitott aranyuk is — ami az
Otvenes évek elején felugrott — 1956 Gta fokozatosan csokkent és hosszabb
idén keresztl megfigyelhetd stagnélds utan az utébbi években még tovabb
javult (1969-ben ezer 15—49 éves nére 12 spontén vetélés jutott). Hasonld
tendencia mutatkozik, ha a spontan vetélések szaméat az Gsszes szilészeti
események szdmahoz viszonyitjuk. Ebben természetesen része van annak is,
hogy a szdmba vett sziilészeti események szama a mdvi vetélések legalizalasa
kdvetkeztében jelent6sen nétt. Mindenesetre ez a mutatd az Otvenes évek
elején tapasztalt 15—18%-o0s értékrdl a hatvanas évek elejére 10%-ra csok-
kent, majd tovabbi javulasa eredmenyeként 1969-ben mar csak 8%-ot ért el.

Erdemes réviden megemliteni, hogy melyek azok a demogréfiai tulaj-
donsagok, amelyek a spontan vetélések el6forduldsara hatnak. Ezek kozil
els6ként a terhességek, illetve az el6z6 sziilések szama mutatja a legnagyobb
korrelaciot. Altalanossagban az elsé gyermek utan fordul el6 legnagyobb
gyakorisdggal spontan vetélés, és legritkdbban a méasodik sziilés utan: 1000
egygyermekes propagativ kori ndére 1968-ban 17 spontan vetélés jutott,
70%-kal tobb, mint ugyanannyi kétgyermekesre és 40%-kal' tébb, mint

7. Spontan vetélések aranyanak alakulasa
AuHamuka nponopumm cTUXUITHBIX abopToB
Development of the ratio of spontaneous abortions

FopusoHTanbHas rpada: (1) Fog; (2) Yucno cTuxuii-
HbiX abopToB; (3) ThicAuYM; (4) Ha 1000 >keHWWUH 15— 49-neT-
Hero Bo3pacTa; (5) Ha 100 aKyliepckux cobbliTuiA; (6) B pac-
YeTe.

Heading: (1) Years; (2) Number of spontaneous abor-
tions (2); (3) in thousand; (4) per 1000 15— 49 years old wo-
men; (5) per 100 obstetrical events; (6) calculated.



402 DR. KLINGER ANDRAS

1000 gyermektelenre. Figyelemre méltd, hogy az 1968-ban spontan vetéld
nék 26%-anak mar volt ezt megelézGen is spontan vetélése és 10%-uk olyan,
akinek 2 vagy tobb alkalommal volt mar régebben ilyen magzati vesztesége.
A kor szerinti el6fordulas hasonld a sziilési sorszam szerintivel. A spontan
vetélés leggyakoribb a 20—29 éves néknél (ezek 26%o0-énél fordult el6 1968-
ban). A sziilészeti események szamahoz viszonyitva viszont a legmagasabb
el6fordulast a 40 éveseknél és id6sebbeknél talaljuk: ezeknél az dsszes sziilési
esemény 14%-a spontan vetélés, ugyanakkor, amikor a 20 évesnél fiatalab-
bakndl csak 6, a 20—39 éveseknél csak 8—9 a spontén vetélések aranya.

Figyelemre méltok a spontan vetélések el6forduldsdban megmutatkozd
terlleti kilonbségek is, amelyeket féleg nem bioldgiai, hanem inkabb téarsa-
dalmi-gazdasagi okokkal, de sokan a mivi vetélések eltérd terileti gyakori-
sagaval magyaraznak. Mindenesetre Budapesten a nék szdméhoz viszonyitva
magasabb a spontan vetélések ardnya (1968-ban 14%o0), mint vidéken (12%0).
A szilészeti eseményekhez szamitott arany viszont vidéken egy arnyalattal
magasabb (9%, a budapesti 8%-kal szemben). Az egyes megyék kozott féleg
a propagativ nék szamahoz viszonyitott ardny mutat jelentds kiilénbségeket:
a Tolna és Vas megyei 9%0-kel szemben ezer 15—49 éves nére Bacsban 15,
Baranya2 Pest3 és Szolnok megyében 14 spontan vetélés jut. A szilészeti
eseményekhez viszonyitott mutatd viszont Veszprémben a legmagasabb
(11 %), de alig marad el t6le Bacs megye (10%) —amely igy mindkét vonat-
kozésban a legmagasabb el6fordulastak kozé tartozik — de csak 6% Békeés-
ben és 7% 6 tovabbi megyében.

8. Fiu-ledAny szuletések
Yuncno manb4ynkos u AeBoYek
Births of boys and girls

aMagyarorszag elsé vilaghaboru eldtti terilete.

FopusoHTanbHaa rpadpa: (1) Fog; (2) XXusopoxkaeHnsa Bcero; (3) B Tom uucne; (4) Mmanbyuk;
(5) aeBouka; (6) N3 100 >kMBOPOXKAEHHbIX; (7) Manbumkn Ha 100 >XMBOPOXAEHHbIX AEeBOYEK.

Heading: (1) Years; (2) Total live births; (3) of which; (4) boys; (5) girls; (6) Of 100 live-born;
(7) Number of boys per 100 live-born girls.

2Megyei varossal egyutt.
3Budapesttel egyutt.
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I11. 1000 élveszulott leanyra juté fia, 1880 — 1969
Ma.ibynkm Ha 1000 >XMNBOPO>XKAEHHbIX AeBorek, 1880— 1969 rr.
Number of Boys per 1000 Live-Born Girls, 1880— 1969

Bioldgiai vonatkozéasu az ujsziléttek nemi aranyanak kérdése is. Mint
ahogy a Ill. abrabdl lathat6, Magyarorszagon mindig filsziiletési tobblet volt
tapasztalhato, de ennek nagysaga — 100 leanysziiléttre szamitva — sohasem
volt alacsonyabb 105-nél és sohasem volt magasabb 108-nal. Az altalanos
tendenciat er6sen megzavarta az elsé vilaghaboru, ezt kovetéen ui. a masculi-
nités er6sen felugrott és a masodik vilaghabor( éveitél Gjabb emelkedésnek
lehetlink tanui. Kiléndsen figyelemre méltd, hogy az elmdalt évben Ujra er6-
sen felugrott a fidsziletési tobblet: 1969-ben 100 élveszulott leanyra 107,6 fiu
jutott.

Vajon a filszuletési tobblet mennyiben tekinthetd bioldgiai térvény-
szer(iségnek és ingadozasai — amelyeket sok esetben tarsadalmi jelenségek,
mint pl. haboruk, illetve haborus férfiveszteségek kisérnek — mivel magya-
razhatok?

E problémakdr minden kérdésére nem tudunk még valaszt adni. Azt
hisszlk, hogy a fiutdbblet jelenségében mindenképpen bizonyos fizioldgiai-
természeti torvényszer(iség kereshetd — de ingadozasait sok esetben demog-
rafiai eszkdzokkel is meg lehet magyarazni. igy az a tény, hogy az anya demog-
rafiai tulajdonsagai erésen hatnak a szllotteik nemi aradnyara, énmagaban
is meghatarozo jellegl lehet, ha e tulajdonsdgok megvéltoznak.

E kérdések megvalaszolasahoz azt kell megvizsgalnunk, hogy milyen
tényez6k azok, amelyek az Gjsziilottek nemének kialakitasaban szerepet jat-
szanak. Ezek kozll az alabbiakat kivanjuk kiemelni:

1 A szil6k kora jelent6sen befolyasolja azt, hogy milyen aranyban né-
vekszik vagy csokken a filszlletési tobblet. Biologiai kutatdsok mar régen
aldhaztak, hogy az apa kora az, amely dont6en befolyasolja a sziiletendd
magzat nemi tulajdonsagait, de tekintettel arra, hogy a szll6k kora szoros
korrelacidban van egymassal (altalanossagban fiatalabb apak feleségei is fia-
talabbak, id6sebbeké pedig id6sebbek és az atlagtol vald eltérések nem bef6-



9. 100 hazassaghol éloeszilott leaAnyra jut fiu, a szul6k korcsoportja szerint, 1908
Manbunkn na 100 >XWBOPOXK/JEHHbIX B 6pake O0eBOreK Mo BO3pPaCTHbLIM rpunnam poauTenei, 1968r.
Number of boys per 100 yiris line-born in wedlock, by ayeyroups of parents, 1968

FopusoHTanbHaa rpada: (1) Bo3pacTHaa rpynna maTtepu; (2) Bo3spacTHas rpynna otua; (3) Bcero.
BepTukanbHasa rpaca: 1. Bcero.
Heading: (t) Age-groups of mother; (2) Age-group of father; (3) Total.

Lateral text: 1. Total.
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lyasoljdk az alapvetd Osszefiiggéseket) az anya kora szerinti kilonbségek
is jol mutatjak ezeket az 6sszefliggéseket. igy megallapithatjuk, hogy —1968.
évi adatok szerint —amig a 16 éves és fiatalabb anydknal a masculinitas 111,
a 20—24 éveseknél pedig 109, addig a 40—49 éveseknél csak 95, vagyis itt
lednysziiletési tobbletet tapasztalhatunk.

Ha most figyelembe vessziik, hogy a szliletések szamanak csokkenésével
parhuzamosan nétt a fiatalabb korban sz{il6 n6k aranya és jelentésen csdkkent
az id6ésebb korban szil6ké, és igy most nagyobb aranyban vannak azok, akik-
nél nagyobb a valdszinlisége a magasabb filsziletési tébbletnek, akkor meg-
taldljuk a valaszt arra, hogy miért magasabb jelenleg a filszlletések el&for-
dulasa, mint a maltban. Ezt szamszer(sitve igy mondhatjuk, ha a szil§ nék
kor szerinti megoszlasa 1968-ban olyan lett volna, mint 1900-ban, akkor a
tényleges 106,4-del szemben 105,4 filszlletés jutott volna 100 leanysziiletésre,
ami az akkori arannyal pontosan megegyezd lenne.

A genetikai kutatasok szempontjabdl érdemes bemutatni, az anyai kor
mellett azt is, hogy a két szllé koranak kombinacidjaban hogyan alakul a fiu-
sziiletési tobblet. A 9. tabla adataibdl az altalanos tendenciak leolvashaték, de
bizonyos ingadozéasok-ellentmondasok tovabbi kutatasa sziikséges. igy pl. az
altalanos tendencidbol ,kilogonak” latszik az 50—59 éves apak magas fil-
szlletési tobblete, bar e vonatkozasban az anyai kor szerinti er6sen ingadozo
aranyok nem annyira a toérvényszerliségekre, mint a kis szamu el&fordulasokra
utalnak. Még a fiatalabb korcsoportoknal sem latszik azonban teljesen bizo-
nyitottnak, hogy az apai kor a meghatarozobb erejdi, hiszen ezzel ellentmon-
donak latszanak azok az adatok, amelyek fiatalabb apak és idésebb anyak
esetében magasabb filsziletési tobbletre utalnak.

2. A szll6i korral parhuzamos képet mutat a masculinitas szlletési sor-
szdm szerinti differencialtsaga. Az elsé négy sziiletési sorszamndl alig tala-
lunk kildnbségeket. Az els6 és harmadik szulétteknél 100 lednyszilottre 107,
a masodik és negyedik szilotteknél 106 filsziiletés jut, ami annyit jelent,

10. 100 élveszulott leanyra jut fia, szulési sorrend
szerint
Manbynkn Ha 100 otcueopooicdeniibix gesorek no nopsagky
posos
Number of boys per 100 live-born girls by birth order

FopusoHTanbHaa rpada: (1) MopAagok poaos.
BepTukanbHasa rpada: 1. Bcero.

Heading: (1) Serial number of birth.
Lateral text: 1. Total.

26 Demogréfia 4.
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hogy e csoportban viszonylag azonos mértékli magas masculinitast talalunk.
Ezzel szemben az 5. szuldttektdl kezdve erésen csokken a fitsziiletési tobblet:
a 6—7. szilotteknél 101—104 szazalékos, ettdl kezdve pedig — kisebb inga-
dozasoktol eltekintve — lényegében magasabb a lednysziletések el6fordu-
lasa, mint a filké (csak a 10. és 11. szlilési sorszamuaknai talalunk ezzel ellen-
tétes tendenciét).

Természetesen a sziilési sorszdmoknak a kisebbek felé torténd eltolodasa
—amit a szlletések szdmanak csokkenése okozott — szintén megindokolja
a masculinités emelkedését. Ha ui. 1968-ban ugyanolyan aranyu lett volna a
szliletések sziilési sorszam szerinti megoszlasa, mint a szazadfordul6n (1897-
ben), akkor az igy standardizalt masculinités 103,6 lenne, vagyis — a kor
szerint standardizalt arannyal parhuzamosan —nem mutatna emelkedést az
akkorihoz képest, s6t még alacsonyabb lenne az 1900-ban tapasztaltnal.

Mindez azt mutatja, hogy az ilyen val6ban bioldgiai-genetikai természeti
jelenség, mint a filsziletési tobblet is er6sen befolyasolhatd olyan jellegi
tarsadalmi-gazdasagi jelenségekkel, amelyek a sziiletések sza ndnak csokke-
nését, illetve a szl nék demogréfiai tulajdonsagainak eltolédasat okoztak.
Ez az eltol6das mar énmagéban megmagyarazza a masculinitas jelenlegi fel-
szOkését, de nem ad magyardzatot a habor( utani kiugrasokra (amelyek az
els6 vilaghabord utdn mas hadvisel6 orszagokban még fokozottabbak voltak,
mint Magyarorszagon). Természetesen még az is megvalaszolatlan jelenség,
hogy mi okozza a kiilénb6zd demografiai tulajdonsagu nék szuldttei kdzott a
nemi differenciékat.

E kérdéshez még az is hozzatartozik, hogy a fejlett orszagokban alig
mutatkozik kilonbség az Gjsziilottek nemi aranyaban: Eurépaban, Eszak- és
Dél-Amerikaban, Ausztraliaban mindenttt a masculinitds 103 és 108 kozott
van. Ugyanakkor egyes fejl6dé orszagokban 115%-os fiusziiletési tobbletet is
talalunk. A tovabbi kutatokra var az a feladat, hogy meghatarozzak, ezek a
differenciak mennyiben csak a néi nem ottani elnyomésanak kévetkezményei
(vagyis a lednyszllottek anyakdnyvezése alacsonyabb aranyd), ill. mennyi-
ben eltér6 humanbioldgiai tulajdonsagok eredményei, ill. szintén csak de-
mogréfiai tényez6k hatasait (a magasabb termékenységet) mutatjak.

TOBBES SZULETE SEK

A szliletések biologiai vonatkozasainak felsorolasabdl nem hagyhatd el
a tobbes sziiletések kérdése. Hazai adatok itt is bizonyos allanddsulas utan az
utobbi idészakban csokken6 tendenciat vélnek felfedezni: 100 szulott kozil
ui. az ikerszllottek ardnya a masodik vildghaboru el6tti 2,3%-r6l a 60-as
évekre 1,8—2,l°c-ra esett vissza. Ennek sem kell azonban természeti okait
kutatni, e vonatkozéasban is a szil6 nék demografiai tulajdonsdgainak meg
véltozésa (f6leg a megfiatalodasuk) az, ami a csokkené tendenciat indokolja.

UJSZULOTTEK FIZIKAIl ISMERVEI

Hasonl6 kérdése az Ujszllottek fizikai ismérveinek kérdése, amely a fizikai
antropoldgia és a demografia kzos kutatasi teriilete. Hazai vonatkozasban
féleg az Gjszllottek szlletési sulyanak és hosszanak kérdése all a kutatasok
el6terében.
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IV . Elveszilétiek atlagsulya, 1953 — 1968
CpefHWii Bec DKMBOPOXKAEHHbIX, 1953— 196S rr.
Average Weight of Live-Born Children, 1953— 196S

11. Elveszulétiek atlagsulya (gramm)
CpefHUil Bec 0iCUBOPOXKACHHbLIX (rpamm)
Average weight of live-born children (gramm)

FopusoHTanbHana rpada: (1) rog; (2) Becero; (3) B Tom
yucne; (4) manbuuk; (5) geBouka.

Heading: (1) Years; (2) Total; (3) Of which: (4) boys;
(5) girls.
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A IV. &bradn bemutatjuk az Gjszuldttek atlagsulyénak alakuldséat 1953-
tol 1968-ig. E szerint az elmualt 15 évben a szllottek atlagosan 7%-kal lettek
kisebb sulyuak és a fitk mindig nagyobb sullyal szilettek, mint a leanyok.
Figyelemre mélto, hogy a két nem sziiletési suly differenciaja egy arnyalattal
visszaesett: ma a fiuk csak 4%-kal stlyosabbak, 15 évvel ezel6tt a kiilénbség
még 5%-o0s volt (11. tdbla).

Természetesen az adatok értékelésénél itt is felmeril, mennyiben valé-
sak ezek, illetve a csokkenést nem annyira a tényleges sulyvisszaesés, hanem
a mérlegelés precizebb volta okozza-e. A sulymegoszlas adatai azt latszanak
igazolni, hogy e tekintetben is inkdbb megfigyelési eltérések okozhatjdk a
kilonbségeket.

Ui. amig a sziiletési suly modusaba es§ el6fordulasok gyakorisaga az el-
mult 15 év folyaman nem valtozott (akkor is, most is az Ujszuléttek 40%-a
3000—3500 g-os sullyal sziletett), addig a kis sulydak (2500 g-on aluli dn.
koraszilottek) aranya megnétt (6%-rdl 11%-ra), a nagy sulyuaké (a 4000
g-nal nagyobb sullyal szll6tteké) pedig visszaesett 14-r6l 5%-ra. Ez ugyan

V. Elveszildttek idényhullamzasa
(Az élvesziletések napi atlagos szama az évi atlag szazalékaban)
Cc3oHanbHas yKTyaunus >XUBOPOXKAEHHbIX
(CpefHee [HEBHOE YMC/I0 XX MBOPOIICAEHNI B NpoLEeH T ax
K rojoBOMY cpefjHEMY)
Sessional Fluctuation of Live Births
(Average Daily Number of Births’ in Percentage of the Annual Average)
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sulyeltolodasra is utalhat, de inkabb annak a kdvetkezménye, hogy az 50-es
években még az intézeten kivili sziilések nagyardnyl elterjedése miatt csak
—felfelé — becsléssel allapitottak meg az Gjszilottek sulyat.

SZULETESEK IDENYFLUKTUACIO.JA

A teljesség igénye nélkiil a szlletések bioldgiai vonatkozasu kérdései ko-
zul még megemlitendének tartom a sziletések idényfluktuacidjanak kérdését.
Az ezt dbrézold V. dbra tanusédga szerint is hazdnkban a szlletések ingadoza-
séban viszonylag &lland6 havi mozgas figyelhet6é meg. A vizsgélt 80 éves id6-
szakban minden évben — hacsak valamiféle egyéb zavar6 momentum nem
jatszott kozre —a szliletések maximalis értéke mindig a tél végi-tavasz elejei
héonapokra (leggyakrabban marciusra) esett, és ez 7—10%-kal meghaladta
az atlagosat. A minimalis érték pedig allanddan a tél elején mutatkozik (leg-
tobbszor december honapban), és az 13—19%-kal az atlag ala esik.

12. A szuletések idényfluktuacidja
Ce3oHanbHasi (QNyKTyauus poXKAeHUn
Fluctuation of births by seasons

Az élveszuletések napi atlagos szama az évi atlag
szazalékaban (2)

aMagyarorszag els6 vilaghabora el6tti terulete.

FopusoHTanbHasa rpapT: (1) Mecay; (2) CpefiHeEe YNCNO XXUBOPOXAEHUW B AeHb B MpoueHTax
K rof0BOW cpefHeit.

BepTukanbHasa rpacdpT: 1. Bcero.

Heading: (1) Months; (2) Daily average number of live births in percentage of the yearly
average.

Lateral text: 1. Total.

26a
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Ez maés sz6val annyit is jelent, hogy a fogantatasok gyakorisaga legma-
gasabb a tavasz végén (majus—unius), a legalacsonyabb 3 tél végén (feb-
ruar-marciusban). E jelenséget nem okozza a hazassagok idényfluktuacidja,
mert az eltér6 maximumokat-minimumokat eredményezne, de figyelemre
méltd, hogy a hdzassadgon Kivili sziletések Kkiugrasa joval magasabb —
ezeknél ui. még inkabb jelentkezhetnek a természeti bioldgiai-éghajlati hata-
sok.

A természetfoldrajzi-éghajlati jelenségek erds bioldgiai hatasat az a tény
is alahuzzza, hogy a vilag kiilénb6z6 tertletein eltérd a sziletések havi meg-
oszlasa, de az idényjelleg egy-egy régié orszagaira altaladnosan jellemzd. A
melegebb égdvi terlleteken, ahol a természet megujulasa (a kitavaszodas)
hamarabb jelentkezik, ott a sziletések maximuma idd&belileg el6bbre esik;
a hidegebb égovi teriileteken, ahol ez késébb kdvetkezik be, a sziletési maxi-
mum is kitolodik.

igy Eszak-Eurdpaban a sziletési maximum aprilis—majusban, Nyugat-
és Kozép-Eurdpaban februar—iaprilisban, Dél-Eurdpaban januar—februar
honapban; Latin-Amerikaban december —januarban, Kozel- és Tavol-Kelet
Azsiaban oktober—novemberben mutatkozik. Ez is olyan jelenség, amelyet a
demografus csak észlel, de az okok kutatdsa a bioldgus feladata lenne.

Az el6bbiekben megkiséreltik felvazolni azokat a jelenségeket, amelyek
az emberi termékenység vonatkozasaban biologiai eredetlieknek itéltlink
meg. Tovabbi koordinalt kutatdsok sziikségesek minden részletre kiterjedd
Osszefuggéseik és okaik feltarasara.

BNONOTNYECKUWE ®PAKTOPbl, OKA3BbIBAIOW MNE BINAHWME
HA ®PEPTUNIBHOCTDb

Pesiome

Aoknap He UMeeT UeNblo 3aHMMaTbCA aKTopamu, onpegensrOUWmNMmM pas-
Mepbl epTunbHOCTU (Npob6nemaTMkKoOW 6uMoONOrMyeckowr nNNOAOBMTOCTU WU, COOT-
BeTCTBEHHO, eCTBECTBEHHOW (hepTUNbHOCTU), a u3naraeT TONbKO HUXecneayto-
wune BOMNPOChl, OKa3blBallWmnme BINAHNE Ha PEPTUNBHOCTD.

1. XX1N3Hecnoco6HOCTb HOBOPOX/EHHbIX, TO eCcTb MNponopuusas MepTBO-
POXXAEHHbIX B YNCNe BCeEX POXAEHHbIX CHU3nnacb o1 25— 30%« B rogbl A0 BTO-
poii MmmnpoBoii BOWHBLI A0 20% B NATUAECATbIX rogax W, COOTBETCTBEHHO, A0
10%0 B nocnefgHve rogbl. BepoATHO, YTO B 3TOM CHUXEHUUN WN3BECTHYK pPOb
nrpawT M pasHUUbl B yyeTe; TaK KakK B TO Bpems Kak ¢ 1950 r. nponopuwusa
MEPTBOPOXK/AEHHbIX CHWU3MNAcb NPUGIN3NTENbHO [0 MNONOBWUHbLI, nponopumnsa
HOBOPOXX/AEHHbIX 4Ype3BblyaliHO ManeHbKoro Beca (4o 1500 rpamm), nokasbl-
BalOWMNUX NPU3HAKN XXWU3HN N CnefoBaTelbHO CUYUTABLUUXCA XXUBOPOXKAEHHbIMN
yBenuumnacb Npubnn3nTenbHO BTPOe, HO COBMeCTHas MNpPoOnMnopuuss HOBOPOX-
AEHHbIX 3TUX ABYX FPynn ocTtanacb HeM3MeHHOW. Ha nponopunio MepTBOPOX-
OEeHHbIX 60NblLIOE 3HAYEeHNEe OKa3ann BO3pacT mMaTepu (BO3ZHUKHOBeHWe cly4vaes
MEPTBOPOX/AEHHbIX YyBENMUYMBAETCA NapannenbHo ¢ BO3pacToM), NOPALAOK POXK-
AeHNA (KOTOpbI ToXe yBenMumBaeTCcsas MO NOPAAKY POAOB) U MPOMEXYTOYHOe
BpemMs MeXAy pogamu (4acTo MOBTOPAUWMECA POAbl yBennvymBaeT BO3ZHUKHO-
BEHMWe c/ly4yaeB MepTBOpOXAeHHA). ToT ¢dakT, 4TOo 06WEeCTBEHHO-3KOHOMMUYe-
CKOe W, COOTBETCTBEHHO, KY/IbTYypHOe MNOJ0XeHWe MaTepu TO >e sABAdAeTcA
oKasblBalOW MM BAAHHC (aKTOpPOM, yKas3biBaeT Ha He TONbKO 6uonormvyeckuit
XapaKTep 4acToTbl Cly4YaeB MepTBOPOX/AeHHA.
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2. Kak npaBuno v nponopLunsa rnosioB HOBOPOXKJEHHbIX MOXET 06BbACHATLCSA
6M0N0TNMYEeCKNMM MpUUYMHamMnM. Lo nepBoii MUPOBOW BOWHbLI ewe Tonbko 105
poOXXAEeHUN Manb4uMKoOB npuxoamnocb Ha 100 poxxAeHWA peBywek, 3Ta Npo-
nopunsa pes3Ko yBelMmuyunacb nocne nNepBoi MUPOBOI BOWHbLI, MOTOM ONSATb
CHuU3nnacb M Nocne BTOPOW MWUPOBOW BOWHbLI MeANeHHO yBenuMumBanacb. B
nocnegHue rofbl MepeBecb POXAEHUIW ManbYMKOB OMATb ABASeTCA 6G0NbLWIUM
(1968: 108). 3To nocnefgHee sABNeHME MOXXeET O0O6bACHATbLCA Aemorpaduyecknmm
npuynHamm, Tak Kak B 60fee M0ON0oAOM BO3pacTe poauTeneil poXKAeHUS Malnb-
UNKOB ABNAOTCA 6Gonee yacTbiMKU, YemM B 6G0nee cTapom Bo3pacTe poauTene un
poXXAeHne Manb4MKOB npeacTaBnseT 60MblWIY0 MNPONOPLUID U B clyyae nep-
BbIX-TPeTbUX POXAEHHbIX. TakKnm o6pa3oM B KauyecTBe pe3y/nbTaTa CHUXeHUSA
yncna poXXKAeHUW, CUNbHO YBEeNNWYMBLUEro MNPOMOPLUID POXAEHUA HOBOPOX-
AEeHHbIX OT MaTepeli 60onee monoforo Bospacrta n 6onee HN3KOro Nopsifka poAos,
yBeNnUYmnncsa cblpoli NnokasaTeNb MACKYIMHHOCTW, XOTSA CTaHAapTHbIA Koaddu-
LMEHT M OCTancs HEM3MEeHHbIM UM faXe cokKpaTuncs.

3. NMponopunsa po>xxaeHWh 6AM3HeuoB cHu3unacb oT 2,3% [0 BTOPOW
MUpPOBOI BOVHbLI o 1,8— 2,1% B wecTuaecaTble rogbl. 1 B 3TOM MrpaeT nepsBo-
CTEeNeHHYI0 ponb M3MEHeHMWe YPOBHSA POX/AaeMOCTMU, OMONOXEHUA MaTepeii.

4. N3 yucna Pusnyecknx NpPprU3HaKoB HOBOPOX[EHHbIX Haunbonee Ba>KHbIM
ABNAeTCA aHanmi3 WU3MeHeHUA Beca Npu poxAaeHuwu. 3a nocnegHue 15 net
CpeAHMWI BeC HOBOPOXAEHHbIX COKpaTuUacsa Ha 7%. 3To NpUUYUHSAETCA ABYyMs
TEHAEHUMAMMN pas3fiMyHblX XapakKTepoB: coKpaTunacb Nponopuuss HOBOPOXK-
[AEHHbIX C 60MbWINM BECOM U OAHOBPEMEHHO 3Ha4YUTeNbHO yBeAnymnacb nNpo-
nopuns HOBOPOXAEHHbLIX C MalleHbKUM BecoM (HOBOPOX/[AeHHble, TaK Ha3blBae-
Mble NMpeXXAeBpPeMeHHO poXXJeHHble A0 2500 rpamm B HacTosl,ee BpemMs cocTab-
nAarwT 11% BCex XXMBOPOXAEHHbIX NpoTmB 6% B 1953 r). OgHako B 3TOM M3Me-
HEHUN KpoMe (PaKTMYeCKOro COKpalleHns Beca U MPUUYUHBI yyeTa MOFyT uUrpatb
N3BECTHYIO POfb.

5. Buonornyeckuin xapakTep MMeeT U JUHaMMKa ce3omanbHou dAyKTyauum
poxxaeHuii. B BeHrpuu 3a nocnegHue 80 neT MaKcuManbHasi BeNMUYMHA pPoOXKAeE-
HUI Bcerga npuxogunacb Ha Mecsilibl B KOHLLe 3UMbl U B Hayane BecHbl (Haun6onee
4yacTo Ha MapT), a MUMHUMaNbHasa BelMYMHa KaK NpasBuno — Ha Hayano 3UMbl
(Hanbonee 4yacto Ha pekabpb). BnmsaHme ecTecTBEHHbIX reorpauyeckKo-KIm-
MaTUYeCKUX (pakTopoB Ha 3avyaTusa nokasblBaeTCcsa U B MeXAYHapoAHbIX AaH-
HbiX, TaK KaK napannenbHo c o6HOBNeHMEeM Npupoabl (C HaCTynaeHMEM BECHbI)
N MeCSAUYHbIi MaKCUMYyM POXAEHWUA MMeeT MEeCTO paHblle UAM MNO3Xe B TOW nnan
WHOW pernu 3emnu.

BIOLOGICAL FACTORS INFLUENCING FERTILITY

Summary

In his lecture the author does not deal with the factors determining the size of fertility
(with the problems of fecundity and natural fertility resp.,) but only summarizes the follow-
ing problems influencing fertility:

1 The viability of the new-born, i. e. the proportion of still-births in the total number
of births fell back from 25—30%-in the years before World War 1l to 20%- in the 50’s
and to 10%- in the last years. Causes of accounting must also have played an important
part in this decrease: while since 1950 the proportion of still-births has fallen back to
nearly its half, and the proportion of the new births of a very small weigth (under 1500
grams), showing any evidence of life, (regarded, therefore, as live-births) has nearly trebled,
the joint proportion of those belonging to the two groups, has remained unchanged. The
rate of still-births is considerably influenced by the age of the mother (their frequency in-
creasing parallel with age) by the order of birth (their frequency increasing with the order of
birth and by the interval between births (repeated births increasing their frequency). The
fact that the socio-economic and cultural situation of the mother is also an influencing fac-
tor points to the not exclusively biological character of the frequency of stillbirths.
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2. The sex ratio of the new-born can be explained, as a rule, by biological causes.
Whereas befor World War | only 105 boy births could be recorded per 100 girl births, after
World War | this proportion increased considerably, then it fell back again and increased
at a slow pace after World War Il. In the last years there is again a considerable surplus
of boy births (108 in 1968). This can be explained by demographic causes. For the frequency
of bov-births is higher in the younger than in the older age and the proportion of boy
births is higher among first and third births. Thus as a result of the decrease in the number
of births —which has considerably increased the proportion of births of young mothers
with a low order of birth —the crude index of masculinity has increased, although the stan-
dard rate has remained unchanged or even has decreased.

3. The proportion of multiple births fell back from 2,3 per cent before World War 11
to 1,8—2,1 per cent in the 60’s. The changes in our natality, the getting younger of our
mothers have played a role in this above all.

4. Of the physical criteria of the new-born weight at birth in the most important.
In tlie last 15 years the average weight at birth of the new-born has decreased by 7 per
cent. Two different tendencies have contributed to this: the proportion of those with a
large weight at birth has decreased, at the same time, however, the proportion of those
with a small weight at birth has considerably increased (the so-called early-births under
2500 grams amountto 11 per cent of all live-births as against 6 per cent in 1953.) Causes of
accounting have also played a role in this change besides the actual decrease of weight.

5. The seasonal fluctuation of births has also a biological background. In the past 80
years in Hungary the maximum value of births could always be experienced in the late
winter or early spring months (most frequently in March); their minimal value can be
observed as a rule, in early winter (most frequently in December). The impact of the na-
tural-geographical and climatic factors on the conceptions is also supported by interna-
tional data; for with the renewal of nature (with the advent of spring) in the different
areas of the Earth the monthly maximum of births can be recorded either sooner or later.



A MUVI VETELESEK HATASA
A TERMEKENYSEGRE*

DR. MILTENYI KAROLY

Ha a mivi vetéléseknek a termékenységre gyakorolt hatasaval foglalko-
zunk, akkor el6szor is tisztdznunk kell, hogy a termékenység kifejezést milyen
értelemben hasznaljuk. Ismeretes, hogy a magyar demografiai széhasznalat-
ban a termékenység legalabbis kétféle alapfogalmat takar

a) a fekunditast, amelyen a biol6giai fogamzdképesség, illetve sziil6ké-
pesseg értendd, és

b) a fertilitast, amelyen a tényleges — szllésben kifejezésre jutott —
termékenység értend6. Ez utobbit aranyszamok formajaban szoktak érzékel-
tetni; példaul 1000 sziil6képes kord nére jutd szilések szdma egy adott id6-
szakban, vagy meghatarozott életkort elért ndk sziléseinek, illetve gyerme-
keinek szama.

Fenti megkilonboztetéssel analdg, bar nem teljesen azonos modon ennek
az el6adésnak a keretében

1. a m(ivi vetéléseknek a teherbeesések szamara, illetve aranyara gyako-
rolt hatasat, és

2. a kihordott terhességek (sziilések) szamara gyakorolt hatasat kivanom
elemezni. Nyilvanvald, hogy a megkllonboztetés nem csupan logikailag
jogosult, hanem — mint latni fogjuk — a befolyas irdnya is mer6ben ellen-
tétes.

A problémakdr megkdzelitéséhez hagyomanyosan az (n. természetes,
tehat korlatozas nélkili termékenység allapotabol szoktak kiindulni. Ezutéan
a természetes és tényleges termékenység dsszehasonlitasaval megkaphatjuk a
szllletéskorlatozas mértékét; végul ezt mint eredét felbonthatjuk a megeld-
z06tt, illetve mivileg megszakitott terhességek 6sszetevéire.

A természetes termékenység vizsgalata torténhet egyes primitiv nép-
csoportok, torzsek, izolalt telepilések vagy vallasi csoportok populécidjanak
megfigyelése alapjan; itt lehetnek ugyanis leginkdbb biztositva az Un. labo-
ratoriumi feltételek, vagyis a fejlettebb szocilis és gazdasagi kérnyezet altal
determinélt sziiletéskorlatozas teljes vagy megkozelitéen teljes hianya. Gya-
korlati és célszerliségi okokbdl azonban indokoltabbnak tartottam nagyobb

* A Magyar Biol6giai TArsasag altal, az MTA Demografiai Bizottsdga 6s a KSH Népességtu-
doméanyi Kutaté Intézete kdzrem(Gkodésével, Budapesten, 1970. majus 6-8-an rendezett 1X. Biol6-
giai VAndorgy(ilésen megvitatott el6adas.
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tarsadalmi egysegek alapulvételét ehhez a kiindulashoz. Ezért, amint azt a
mellékelt tablak és grafikonok is mutatjak, egyrészt két nyugat-afrikai orszag
jelenkori, méasrészt pedig Magyarorszag hosszabb idészakot felolel§ adatait
hasznéaltam fel a probléma megkdzelitésére.

1. Termékenységi mutatok Magyarorszagon és Nyugat-Afrikdban
MokasaTenn epTuUnbHOCTU B BeHrpun u B 3anagHoit Adpuke
Fertility indices in Hungary and Western Africa

Egy nére juté szuletett gyermekek szama (2)

FopusoHTanbHasa r/oda: (1) BospacTtHas rpynna (roa); (2) Yncno poXXAeHHbIX AeTeli Ha OAHY
XXeHWUHY; (3) Bce XeHWUHbI; (4) 3aMy>XHUE XXEHLUHbI.

Heading: (1) Age-groups (years); (2) Number of children born per one woman; (3) all women;
(4) married women.

Az 1 tébla és dbra a népszamlalaskor szdmba vett termékenységi muta-
tokat hasonlitja 6ssze Nigéridban és Ghanaban a legutobbi évtizedre vonat-
kozbdan, Magyarorszdgon pedig 1930-t6l napjainkig. Az adatokkal, illetve
abréaval kapcsolatban a kdvetkezdkre hivom fel a figyelmet.

Jbllehet Ghana és Nigéria klimatikus, etnografiai viszonyai megkozeli-
téen azonosak, gazdasagi és kulturalis fejlettségik elég jelent6s mértékben
eltér6. Ghana egy f6re es6 nemzeti jévedelme mintegy 2 és félszerese a nigé-
riainak. Megkdzelitéen hasonld ardnyu kilénbségek észlelhet6k a kulturlis
fejlettségben, az egészséglgyi ellatottsagban, valamint ennek nyoman a
tarsadalmi életben, szokasokban is. Feltehet6en ezzel magyarazhatd, hogy
Nigéridban feltlin6en magas a 20 éven aluliak termékenysége (19 éves koraig
csaknem egy gyermek jut atlagosan egy ndre). A termeészetes termékenység
csaknem korlatozatlan forméban a késébbi életkorok folyamén is megmutat-
kozik. Mindazonaltal a kumulalt termékenységi mutatdk névekedése lénye-
gesen lasstbb (tem(, mint ahogyan az Ghanaban észlelhet6, ahol a 20 éven
aluliak termékenysége viszont alacsony, hasonl6 az eurdpaihoz. Ez arra enged
kovetkeztetni, hogy a Nigéridban kedvez6tlenebb egészségligyi viszonyok,
tovabbd a hosszabb szoptatasi periodusok mérsékléleg hatnak a késdbbi, tuda-
tosan egyébként nem, vagy legalabbis nem jelent6s mértékben korlatozott
természetes termékenységre. Ezzel szemben Ghanaban, ahol a szociélis fejlé-
dés és az ezzel dsszefliggd hazasodasi szokasok nyoman a termékenység na-
gyobb mértékben csak a 20 éveseknél indul meg, éppen a kedvez6bb egész-
segligyi feltételek kovetkeztében az id6sebb nék termékenységének vissza-
esese kisebb mérv(, igy a id6s korlak befejezett, kumulalt termékenységi
mutatéi magasabbak a Nigéridban megfigyelt értékeknél.
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I. Termékenységi mutaték Magyarorszagon
és Nyugat-Afrikaban

Mokas3aT enudepTUNbLHOCTY B BeHrpuu n B 3anagHoi
Adpuke

Fertility indices in Hungary and Western Africa

Az 1930—1968 kozotti magyar adatok ravilagitanak a termékenységi
strukturanak azon mddosulésara, mely egyrésztaz (n. természetes termékeny-
ségi viszonyokat tiikréz6 nyugat-afrikai struktdraval szemben megmutatko-
zik, mésrészt a vizsgalt id6szak folyamén is észlelhet6. Ez roviden abban
foglalhatd Gssze, hogy a termékenységi id6szak egyre hatdrozottabban lesz(-
kil a hazassagkotést kovet§ 5—10 évre, Iényegében a 20—29 éves néi élet-
korra.

A természetes termékenységhez kozelallo, illetve az intenziv korlatozas
hatasat mutatd termékenységi szerkezet dsszehasonlitasa képet ad a korlato-
zas mértékér6l, de még nem ad kozvetlen valaszt kérdésiinkre, nevezetesen a
m(vi vetélések hatasara a teherbeesések, illetve szllések gyakorisaga tekinte-
tében. Annak kovetkeztében, hogy a szilletéskorlatozds mindkét forméaja
(fogamzasgatlas, illetve mUvi vetélés) rendszerint gyakorlatilag egyidejlleg
jelentkezik —bar eltéré aranyban és sullyal —figyelemmel az ezzel kapcsola-
tos gyakorlat intim, gyakran illegélis jellegére, a probléma egzakt megkozeli-
tése igen nagy nehézségekbe Utkdzik. A tovabbiakban ezért a szdmba vett
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szllészeti események magyarorszagi adatait kivanjuk elemezni 1881-t6l nap-
jainkig. (2. tabla és abra). Meg kell jegyezni, hogy az ilyen tavlatd elemzés
szlikségképpen hianyos, minthogy a muvi vetélésekrdl nincs megbizhaté in-
formacio az 1957 elGtti, tehat az abortuszok legalizalasat megel6z6 id6szakra
vonatkozdan. (A spontan vetélésekre vonatkozo adat 1957-et megel6z6en
ugyancsak becslés eredménye; itt azonban az eredmény nagysagrendi helyes-
sége valoszinlinek tekinthetd.)

2. Sziilészeti események fébb adatai Magyarorszagon
(Sziilészeti események aranya 1000 sziil6képes kort nére szamitva)

BakHeillwne gaHHble 06 aKyLLIEPCKUX cO6bITUSAX B BeHrpun (YaenbHblii Bec akyliepckux cobblTnii
BpacyeTe Ha 1000 >KEHLLMH POAOCMNOCOGHOro BO3pacTa)

Main data of obstetrical events in Hungary (Ratio of obstetrical events per 1000 women of
reproductive age)

aBecsult adat.

b Mvi vetélések nélkul,

cEl6zetes adat.

FopusoHTanbHasa rpada: (1) Fop; (2) WckyccTBeHHble a6opThl; (3) CTuxuiiHble a6opThl;
(4) Bce a6opThbl; (5) XXuBopoxxaeHuns; (6) MeptBopoxaeHus; (7) Bce poxxaeHuns; (8) Akywepckue
cobbITUA BCero.

Heading: (1) Years; (2) Induced abortions; (3) Spontaneous abortions; (4) All abortions;
(5) Live births; (6) Still-birtlis; (7) All births; (8) Obstetrical events together.

A teherbeesések aranyat (1000 szul6képes kord nére szamitva) alapjai-
ban a szil6képes kort nék csaladi allapot és kor szerinti 6sszetétele, ezzel 0sz-
szefiiggéen a nemi érintkezések gyakorisaga, illetve a fogamzasgatlas elter-
jedtsége és hatékonyséaga szabja meg. Tekintettel arra, hogy az els6 tényezd-
csoporthan gyors és nagyaranyl valtozasok nem tapasztalhatok, a teherbe-
esések gyakorisdgaban tapasztalhaté csokkenés elsésorban a fogamzasgatlas
elterjedésével magyarazhat6. Ez a cstkkenés a mult szazad végétdl 1938-ig
terjedd félévszazad alatt rendkivil nagy aranyd volt; a szamba vett sziilé-
szeti események 1000 n6re viszonyitott aranya kevesebb mint felére cstkkent.
Ez még akkor is figyelemre méltd, hogy ha tisztaban vagyunk azzal, hogy a
mavi vetélések illegalitasa miatt a regisztralt adatok eltilozzak a csokkenés
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mértékét. Evi 100 000 illegalis abortuszt feltételezve is — a témaval foglal-
kozé sziilész-n6gydgyaszok és demografusok becslései az 1930-as évekre vo-
natkozoan &ltalaban ebben a nagysagrendben mozognak — a csokkenés ara-
nya kozel 40 szazalék volt; vagyis a fogamzasgatlas gyakorlata csaknem felé-
re_csokkentette a teherbeesési aranyszamot. A tisztitott szllési aranyszam
(1890:173 — 1938:74) visszaesése ebben az idoszakban még nagyobb aranyd,
57 szazalékos volt; akét aranyszam kozotti diszkrepanciat a feltételezett mavi
vetélések aranya okozza. Ez azt is jelenti, hogy 1957-ig a m(vi vetélések lega-
lizalasaig a sziiletéskorlatozasban a fogamzasgatlasnak lényegesen nagyobb,
2/3 részardnyt meghaladé sdlya volt, mig a miivi vetélések a megakadalyozott
szllések kevesebb mint 1/3-aban jatszottak szerepet.

1957 Ota a szulészeti események lényegében komplett szambavétele nyo-
man az 0sszes teherbeesések aranyszamanal hatarozott emelkedés észlelhetd,
annak ellenére, hogy ugyanebben az id6szakban a sziilési ardnyszam jelent6s
mértékben csokken. A két tendencia kdzotti diszkrepancidt a mivi vetélések

I1. A szdmba vett szlilészeti események alakulasa
Magyarorszagon
(1000 sziil6képes kord nére szamitva)

[nHaMunKa y4TeHHbIX cobblTUiA poo/caeHus B BeHrpun
(B pacyéTe Ha 1000 oKeHLNH poagocnocobHOro BospacTa)
Development of registered obstetrical events in Hungary
(per 1000 women of reproductive age)
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egyre ndvekv6 aramba és sllya tolti ki. Megjegyezendd, hogy a teherbeesések
szama akkor is hatarozott ndvekedést mutat, ha az 1957 el6tti sziilészeti ese-
mények regisztralt adatait kiegészitjuk az illegalis mdvi vetélések becsiilt
szamaval.

Mindez arra enged kdvetkeztetni, hogy a mdvi vetélések legalizalasa és
ennek nyomén elterjedése a fogamzésgatlds gyakorlatdt visszavetette.
Kulonosen figyelemre mélté ez akkor, ha szamitasba vesszik, hogy a sziilési
gyakorisag 1880 utidn bekdvetkezett nagyardnyd és rohamos visszaesésében
a fogamzasgatlas dont6 szerepe olyan korlilmények kozott kovetkezett be,
amikor annak propagandaja, hatékonysaga, az idevonatkoz6 egészségiigyi
és kulturalis tajékozottsag még dsszehasonlithatatlanul elmaradottabb volt.
Igaz viszont, hogy ugyanakkor a sziletéskorlatozas masik modja, a mdivi
terhességmegszakitas sulyos bintet6jogi kovetkezményekkel fenyegetett
illegdlis aktus volt.

Fel kell hivnom a figyelmet egy gyakran elhanyagolt kérilményre, mely-
nek szamitdson kivil hagyésa gyakran félrevezet6 kdvetkeztetésekre vezet a
fogamzasgatlas, illetve mivi vetélés sziletéskorlatozasban betéltott viszony-
lagos sulyéat, valamint a fogamzésgatlas elterjedtségét és hatékonysagat ille-
téen. Amig egy szlilés a terhességi és azt kdvetd gyermekagyi-szoptatasi pe-
riddust figyelembe véve 112—2 éves infekundin korszakot jelent egy nénél,
addig a m(vi vetélés altal okozott hasonl6 idészak hossza csupan 4—5 hénap.
Ennek kovetkeztében — ceteris paribus, vagyis a fogamzasgatlas azonos
intenzitasat is feltételezve — a mdvi vetélések szdmanak, gyakorisaganak,
viszonylagos sulyanak ndvekedésével az dsszes teherbeesések gyakorisaga is
ndvekszik. Nyilvanvald, hogy ennek a tényezének is szerepe volt az 1957 utani
tendenciak kialakulasanal. Ez mas megkdzelitésben viszont azt jelenti, hogy
a fogamzasgatlas elterjedésének és hatékonysaganak kifejezett ndvekedése
sziikséges ahhoz, hogy akar csak a teherbeesési gyakorisag stagnalasat érjik
el egy olyan néi populécidban, amelynél a terhességek kimenetelében a mivi
vetélések novekvd, illetve a sziilések csokkend sullyal szerepelnek.

Ez mas szavakkal azt jelenti, hogy a mvi vetélések gyakorlatdnak el-
terjedése —ceteris paribus —a teherbeesések, ezen belil a nem kivant teher-
beesések szamat emeli, vagyis a jelent6s mértékben mivi vetélésekre alapi-
tott szliletéskorlatozas 6nmagat bovitett formaban reprodukalja.

Mi az oka annak, hogy az elmult 14 év soran ebbdl a circulus vitiosusbol
nem tudtunk kikeriilni, jollehet a m(vi vetélések egészségiigyi artalmainak
felismerése nyoman torténtek bizonyos er6feszitések a fogamzasgatlas gon-
dolatanak elterjesztésére és hatékonyabb formaéinak bevezetésére? Anélkiil,
hogy a keérdes valamennyi elagazasat szemugyre vennénk, vazlatosan két 6
tényez6t emlithetiink meg:

1. Az alkalmazott fogamzésgatlasi eszkozok, ‘illetve médszerek alacsony
hatasfoka. Az idevonatkozd vizsgalddasok arra utalnak hogy még a fogam-
zasgatlast alkalmazo rétegeknél is ennek kevéshé hatékony, an. naturalis
formai (els6sorban a coitus interruptus) dominalnak. Meg kell azonban je-
gyezni, hogy még a legutdbbi évekig (az ordlis fogamzasgéatlas bevezetéséig)
legkorszer(ibbnek tartott pesszarium és condom biztonsagi hatdsfoka is meg-
lehet6sen alacsony volt, és az idevonatkoz6 teherbeesési aranyszamok tanul-
saga szerint 3—7 éven belll csaknem elkerilhetetlenné tette a nem kivant
teherbeesést. A viszonylag nagy biztonsaggal alkalmazhat6 orélis fogamzas-
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gatlas csak a legutébbi években indult meg Magyarorszagon, és ma is még
igen sz(k néi réteget érint.

2. A fogamzasgatlast alkalmazok viszonylag alacsony ardnya. Béar az
idevonatkozo vizsgalatok, melyeket nagyrészt a mlvileg vetéld néknél végez-
ték, nyilvanvaloan ebbdl a szempontbdl kontraszelektalt népességre vonat-
koznak, mégis nagy valészintiséggel megéllapithatd, hogy a ndk jelentds része
nem védekezik rendszeresen a nem kivant teherbeesés ellen. Ennek 3 oka
lehet elméletileg:

aj a megfeleld ismeretek, informacié hianya,
b) a megfelelé fogamzasgatlo szerek hianya,
¢) a fogamzasgatlas alkalmazésara vonatkoz6 motivacié hianya.

ad a) Az érintett n6i népesség informaltsdganak mértékére vonatkozo
nézetek meglehetésen eltér6k. Gyakran hangoztatjak azt a véleményt, hogy
a n6k meglepben tdjékozatlanok ebben a vonatkozadshan. Ezt a vélemeényt
latszanak empirikusan aldtdmasztani az idevonatkozd vizsgalatok eredményei
is. Ezzel kapcsolatban azonban meg kell jegyezni, hogy itt tdinyomorészt
ismét muivileg vetéld, tehat definicioszer(ien szandékan kivil teherbeesett ndi
népességtdl szerezett adatokrol van szo, akiknél a valaszadés legkényelme-
sebb mddja az informéacio hidnyéra vald hivatkozés. Személyes véleményem
és tapasztalataim szerint az idevonatkoz6 alapvet6 ismeretek még Magyaror-
szagnal sokkal elmaradottabb és primitivebb egészségligyi kultdraju orsza-
gokban is a néi népesség tulnyomd részénél megvannak, s aligha hihetd, hogy
Magyarorszagon a 16 éven fellli n6i népesség racionalis ismeretei ebben a
vonatkozasban oly mértékben hianyosak lennének, ami a nemzetkézi viszony-
latban is kiugréan magas abortuszaranyt indokolna.

ad b) A fogamzasgatlo eszkdzok hozzéférhetGsége a valasztott antikon-
cipienstdl fliggben valtozo, de sem az Ovszer ara, sem a hozzaférhetéség admi-
nisztrativ, technikai el6feltételei Iényegbevagd akadalyt nem jelentenek.

ad c¢) Az a), b) pontban vazolt gondolatmenet elfogadasaval csak arra a
konkluziéra juthatunk, hogy a motivacid eréssége nem éri el azt a fokot,
amely egy rendszeres, folyamatos és fegyelmezett fogamzasgatlasi gyakorlat
kialakitasahoz sziikséges. Itt hangsulyozni kell, hogy a kérdésnek olyan for-
méaban torténé beallitdsa, hogy a probléma racionalis megkozelitése esetén a
mivi vetélés-fogamzasgatlas kozotti valasztds egyértelmiien determinalt,
nem teljesen jogosult. A konkrét valasztas ugyanis nem egy nyilvanvaldan
kellemetlen, koltséges és artalmas m(itéti beavatkozas, illetve a kisebb-na-
gyobb kényelmetlenséggel jaré fogamzasgatlas kdzott van, amint ezt a sz6-
noki kérdésfeltevések szuggeraljak, hanem az els, nyilvanval6an kedvezét-
lenebb eshetség bizonytalan, alacsony val6szinliséggel és csupan tavolabbi
idépontban bekdvetkezhetd passziv kockazat vallalasa all szemben egy adott
idépontban jelentkez6 tobbletcselekvés igényével. Ahhoz, hogy valaki egy
tavolabbi jovére vonatkozd és meglehetdsen alacsony val6szintiségli veszély
kockéazatat ne vallalja, hanem azt folyamatosan, rendszeresen és fegyelmezet-
ten elhéaritsa, er6s szubjektiv motivacio szilkséges, vagyis annak anticipiala-
sa, hogy az alacsony val6szin(iségi veszélyhelyzet realizalédasa igen sulyos
kdvetkezményekkel jar. Tapasztalati tény, hogy legalizalt abortusz-rendsze-
riinkben és az ennek nyoman kialakulé néi kozvéleményben az abortusz nem
asszocial ilyen képzeteket.
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Ez a referdtum csak a mdvi terhességmegszakitasoknak a sziilési és Le-
herbeesési ardnyszamokra gyakorolt hatasaval foglalkozott, tudatosan nem
tért ki atermékenységet tavlatilag, mindségileg is érinté dsszefliggésekre; nem
azért, mintha ezek jelent6ségeét lebecsulné, hanem arra tekintettel, hogy a 9.
Bioldgiai Vandorgyd(lés keretében ezt a problémakdért mas referatumok vizs-

galjak.

BINAHWUE NCKYCCTBEHHbBIX ABOPTOB HA
OEPTUJIBHOCTb

Pestome

B ouyepke [AaeTcs COMOCTAB/EHWE COBPEMEHHbLIX BEHIepPCKMX [aHHbIX O
EPTUILHOCTW, C OfHOW CTOPOHbI, C COOTBETCTBYHOLUMMY AaHHLIMW 3anafHoi
(pvikn 1 ¢ gaHHbIMKU Berrpumn X1X Beka, ¢ Apyron. YCcraHaBn1BaroTCA pas-

HULbI MeXZy MOPAAKOM Be/IMUMHBLI U CTPYKTYPO (DepTUNLHOCTW, pasmep
PerynupoBaHns PoX4aemMocTi, a MOTOM M3Y4aeTcs pPOo/b MPOTUBO3AYaTUA W
MCKYCCTBEHHbIX BbIKUIbILLEA B PerynMpoBaHun poxgaemoctu. OT KOHLaA rnpo-
LL/IOr0 BeKa A0 CepefuHbl ABafLIATOr0 BeKa B BeHrpum fond npoTHeBo3avaTus
B perynupoBaHuMn poXaaeMoCTy cocTas/fifna 6osblue 2/3 1 B pe3ynbTaTe 3T10ro
33 _3TOT Mepuof KO3IPMUUMEHT 3ayaTus 3HauuTeNnbHO oTcTaBan. OfHako C
1957 r. — B pesy/nbTate fleranusauun_UCKYCCTBEHHbLIX abopTOB — OJHOBpe-
MEHHO C COKpaléHMeM yucna poXAeHWA HabMoganocb 3HavyMTeNnbHOe YBesin-
YyeHWe [0 cny4vaeB 6epeMeHHOCTY U YBEeIMYNANCH U YUCTO U [ONA UCKYCCTBEH-
HbIX abOPTOB™ B PEry/nMpoBaHWM POXAAeMOCTW. [OBbILEHWIO KO3(PHULM-
€HTa 3a4atus Croco6CTBYET W TO, YTO Y XKEHLUMH, MNOABEPraroLmxcs UCKycC-
CTBEHHbIM abopTam, Nepuofpl 3a4atusa HAB/AIOTCA 3aHUYTE/IbHO 60/ee KOpOT-
KUMKW, YeM B C/lyyae POXAEHUA UMK pebEHKa.

Mpy 0630pé (hakTOpPOB, BbI3bIBAIOLLMX OTCTAIOCTL NPOTHBO3AYATUS, KPOME
HefoCTaTka COOTBETCTBYIOLLMX CBefeHU/ W HeGOMbLLIOro pacnpoCcTpaHeHus
COBPEMEHHBIX 3(MMEKTUBHBLIX MPOTUBO3aY4aTOYHLIX CPEACTB, aBTOpP YKasbiBaeT
B MEepBYI0 OYepeflb Ha OTCYTCTBME MOTMBALUMN.

THE IMPACT OF INDUCED ABORTIONS ON FERTILITY
Summary

The paper compares the Hungarian fertility data partly with the West African data,
partly with the Hungarian data of the 19th century. The author states the differences ac-
cording to the order of magnitude and composition of fertility, in respect to the extent of
birth control. He analyses fertility and the role placed by contraception and induced
abortion in birth control. In Hungary from the end of the past century till the middle of
the 20th century more than 2/3 ofthe birth controls was carried out by contraceptions; asits
result the rate of pregnancy fell back considerably in the same period. Since 1957, however,
after the legalization of induced abortions, simultaneously with the decrease of the number
of births, the rate of pregnancy increased considerably and so did the number and propor-
tion of induced abortions within birth control. The much shorter intervals between the
pregnancies of the surgically aborting women than that of the child-bearing women has
also contributed to the increase of pregnancy-rate.

Of the factors leading to the backwardness of contraception the author points to the
lack of proper knowledge, to the limited spread of up-to-date and efficient means of contra-
ception, and, above all, to the absence of strong motivation in a free abortion system.
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AZ EUROPAI ORSZAGOK NEPESSEGEINEK
struktadrajaban bekodovetkezett valtozasok
TARSADALMI KOVETKEZMENYEI*

ERLAND HOFSTEN

I. Bevezetés

1. A jelen id6szakban Eurépa legnagyobb részén a népesség meglehet6sen
alacsony természetes szaporoddasa tapasztalhaté. Ez azonban nem jelenti azt,
hogy ne lennének valtozasok a népességben. Sok teriileten fontos szerepet jat-
szik a vandorlas, és ezen tilmendéen olyan teriileteken is, ahol ez nem tapasztal-
hat6, gyors strukturdalis valtozasok mennek végbe. Ez kiuléndsen igy van, ha
nemcsak a hagyomanyos demografiai jellegzetességeket vesszik figyelembe,
vagyis az életkor, a nemek és a csaladi allapot szerinti 6sszetétel valtozasait,
hanem az iskolazottsag, foglalkozas és egyéb hasonlé tényez6k szerinti valtoza-
sokat is.

2. Az emlitett tipusu strukturdlis valtozdsoknak nagy hatdsuk van a ki-
16nb6z6 orszagok tadrsadalom- és gazdasagpolitikdjara. E dolgozat célja, hogy
rdmutasson arra, mely strukturalis valtozasoknak iehet a legnagyobb befolyésa
ebben a vonatkozésban, és kovetkezésképpen melyeket kell elemezni.

Il. Néhany altalanos megjegyzés a demografiai valtozasok és a tarsadalom
tarsadalmi-gazdasagi valtozasai kozotti 6sszefliggésekkel kapcsolatban

3. Demografus szamara kiléndsen nagy a kisértés, hogy a népességet te-
kintse kiinduldpontnak az emlitett kdlcsénhatés targyalasanal és hogy a figyel-
mét azokra a valtozasokra dsszpontositsa, amelyek a népesség valtozasai kovet-
keztében lépnek fel a tdrsadalomban. Ennek azonban van egy veszélye: kony-
nyen eltilozhatjuk vagy tévesen értelmezhetjik a népesség szerepét, és elfeled-
kezhetiink mindenekel6tt arrél, hogy a népesség valtozasai nagymértékben
lehetnek kovetkezményei is mas, a tarsadalomban lezajlott valtozasoknak.
Ehelyett tételezziik fel, hogy az aldbbi kozelités inkabb a megfelel6 :

4. Minden emberi tarsadalom struktGraja 6sszetett. Egy tarsadalom adott
id6pontban val6 jellemzésére a kdvetkezd vonasok a legfontosabbak:

(1) a tertlet, amit elfoglal és a rendelkezésére all6 természeti tényezO6k
(klima, nyersanyag, talaj, vizellatds stb.);

(2) népességének nagysaga és demografiai struktiréaja (a népesség szama,
valamint megoszlasa életkor, nemek, csaladi allapot, csaladnagysag stb. szerint);

(3) miszaki fejlettségi szintje és iskolazottsadgi szinvonala;

(4) termelési struktiraja (a termelés fajtdja, a munkamegosztas stb.);

(5) tarsadalmi szervezete (termel6eszkdzok tulajdonjoga, foglalkoztatott-
sdgi viszonyok stb.);

* Az European Social Development Programme Tarsadalomdemografiai Munkacsoportja
gWOrklng Group on Social Demography) 1970. jinius 3—5-i Ulésére készitett anyag. (Eredeti cime:
ocial Consequences of Structural Changes in European Populations.) — A szerz6 koszonetét fejezi
ki Mackensen és Rainer professzoroknak” (Berlin), valamint a Munkacsoport mas tagjainak a tanul-
many elébbi valtozatanak értékes biralataért.
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(6) osztalystrukturaja, politikai szervezete és ideoldgidja és

(7) kulturalis struktaraja (nyelvi, etnikai és vallasi kiillonbségek).

5. A fent emlitett jellemz6krél valé alapveté informaciok lényegesek, ha
meg akarunk érteni egy adott emberi tdrsadalmat. Tekintve, hogy e jellemzdék
némelyike gyorsan valtozhat, a tdjékozédasnak ki kell terjedme e valtozasok
mértékére is. Ezen tdlmenden szlikség van olyan elméletekre is, amelyek a té-
nyez6k koézotti kapcsolatra vonatkoznak. A tarsadalomtudésoknak arra kell
torekednilk, ho?(y ezeket az elméleteket megfogalmazzak, és amennyire csak
lehet, verifikaljak.

6. A legjobban kidolgozott és atfog6é elmélet a tdrsadalom fejl6désére az,
amelyik 6sszefonddik Hegel és Marx nevével, vagyis a dialektikus és torténelmi
materializmus. Amint az jol ismert, ennek az elméletnek alapvetd eszméi a ko-
vetkez6k :

a) a torténelmi folyamat egyedi és nem ismételhetd,

X IE) a torvények, amelyek a folyamatot uraljak elemezheték és megismer-
eték,

c) a fejlédési folyamat dialektikusdn megy végbe, és konfliktusok iranyit-
jak, amelyek magéabél a tdrsadalombol adédnak; a valtozadsok kdvetkezéskép-
pen nem folyamatosak. (Ez nem zéarja ki, hogy bizonyos tarsadalmak esetében
kulsé hatasok is fontos szerepet jatszanak.),

d) legaldbbis minden szocializmus el6tti tdrsadalomban az osztalyharc
alapvetd szerepet jatszik,

e) a folyamat megértéséhez kiilonbséget kell tenni a ,termel6erék” és a
»termelési viszonyok” kozott; a fenti felsoroldsban az (1) —(4) pontok a ter-
melberbkre, az (5) a termelési viszonyokra vonatkozik.

7. A fenti rovid vazlatot a megfelel§ érvelés nélkil adtuk, és nem hivat-
koztunk az alternativ kozelitésekre sem. Azért tortént igy, mert lényegesnek
tartottuk, hogy a szerzd Aallaspontjat vildgitsuk meg, miel6tt a tanulmany
kdézponti témajat ismertetnénk, melynek kore korlatozottabb.

8. Induljunk ki abbol, hogy az eurdpai népességek jelenlegi strukturaja
adott, tovabba tekintstink el a népesseg struktirajat jellemz6 valtozok kozotti
kolcsonos kapcsolatoktdl is. Ha igy vizsgaljuk a valtozékat egymas utan, és
megkiséreljik megtaldlni a jelenlegi struktira torténelmi hatterét, Iehetoseg
nyilik arra is, hogy vizsgalat targyava tegyik a jov6ben bekovetkezheté val-
tozasokat, azok tarsadalmi és gazdasagi kovetkezményeit. Az ilyenfajta ,cete-
ris paribus” kozelités azt eredményezheti, hogy teljesen elhanyagolunk olyan
alapvet6 valtozasokat, amelyek a jovében a valtozé kapcsolatoknak és a tarsa-
dalom 4&ltalanos fejl6désének kdvetkezményeiként adédhatnak. Ha a tavolabbi
jovot is vizsgalni szandékozunk, nem lenne célravezetd ez a méd; akkor nem
hanyagolhatnank el a politikai intézkedéseknek a népességre gyakorolt hatasat,
akar éppen az volt az intézkedés célja, hogy befolyasoljak a népesség alakula-
sat, akar mellékesen volt ilyen természet(i hatdsa, bar az eredeti f6 cél mas volt.
A demografiai valtozasokra azonban jellemz6, hogy lasst lUtemben térténnek.
Ha rovid tavua fejlédést vesziink tekintetbe, lehetséges a demografiai valtozokat
egymas utdn egyenként elemezni, és azok valtozasanak tarsadalmi és demogra-
fiai kdvetkezményeit vizsgalni.

IIl. Az euro6pai szintér

9. Eurdépaban jelenleg a tarsadalom- és gazdasagpoltika egységei az egyes
orszagok. Ezért els0 kozelitésképpen minden egyes orszagot ,egy tarsadalom-
nak” tekinthetiink. Ez azonban természetesen nem engedi meg, hogy elfelejt-
sk, hogy az egyes orszagokon beliul vannak olyan népességcsoportok, amelye-
ket — legalabb részben — kilontarsadalomnak tekinthetiink. Arra is gondol-
nunk kell, hogy az orszdgok kozdtt is sokféle kapcsolat 1étezik.

10. Régebbi id6kben — sok nem eurdpai orszadg népességénél még ma is ez
a helyzet — az orszag tarsadalom- és gazdasagpolitikaja meglehetésen fejlet-
len szinten volt, ezért talan helyénvalobb a népesség minden kis csoportjat,
példaul minden falut kilonallé emberi tarsadalomnak tekinteni.

11. Eurdpa, a sz0 hagyomanyos értelmében, jelenleg 28 orszagbol all
(nem szamitva a 200 000-nel kevesebb lakosuakat). Kozismert, hogy az orsza-
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gok nagysaga lényegesen eltér6. A legnagyobb az 6sszes k6z06tt a Szovjetunid,
amelynek teriilete és népessége tekintélyes részben a hagyomanyosan Azsianak
tekintett részre esik. Van még egy orszag, amelyik atterjed Azsiaba is, ez TOrok-
orszag.

%2. Az is k6ztudomasu, hogy gazdasagi és politikai szervezet szempontja-
bol jelent6s kilonbségek vannak az eurdpai orszagok kozétt. E tekintetben a
legszembetlinGbb az eltérés a kelet-eurdpai, tervgazdasaggal rendelkez§ orsza-
gok és Eurdpa tobbi része kozott. A két csoporton belll is vannak azonban 1é-
nyeges kilénbségek a gazdasagi és politikai szervezet tekintetében. A gazda-
sagi és politikai szervezet eltéréseivel 0sszefliiggésben az orszagok k6zott lénye-
ges kilonbség van osztalyszerkezet, ideoldgia és kulturalis élet szempontjabdl.
Ez azonban nem jelenti azt, hogy ezek a kiilldnbségek szorosan kdvetik azokat
a hatarokat, amelyeket a gazdasagi és politikai szervezet eltérései jeloInek ki.
Példaul nagy népcsoportok, amelyek bizonyos vallashoz, példaul a katolikus
vallashoz tartoznak, megtaldlhaték gazdasagi és politikai rendszer tekinteté-
ben élesen kilonbdz6 orszdgokban is.

13. Jelentékenyebb eltérések vannak Europédban még a miszaki szinvonal
és iskolazottsdgi szint tekintetében is. Mint tudjuk, szamos orszag hosszu iparo-
sodasi folyamaton ment keresztiil, és ma mar lakossaganak tobb mint 90%-a
él iparbol tobbé-kevéshbé urbanus teriileten. Vannak azonban olyan orszagok is,
ahol a népesség jelentds része él még viszonylag primitiv, dnellatasra termeld
mez&gazdasaghdl. Az irastudatlansag is gyakori még sok teriileten, kiléndsen
Dél-Eurépéaban.

14. Népslr(iség tekintetében is szamottevé kilonbségeket taldlunk. Né-
héany nyugat-eurépai orszadgban igen nagy a néps(r(iség, eléri a 200 —400 la-
kost négyzetkilométerenként, mig més teriileteken ez a szam inkabb 100 vagy
meég kevesebb. Eurdpa legészakibb orszagaiban minddssze 10—20 lakos esik
egy négyzetkilométerre.

Ha a fenti jelent6s kilonbségeket nézziik, meglep6en kicsinek taldljuk a
debmograflal eltéréseket a haland6sag, termékenység és a reprodukcié tekinte-
tében

15. A haland6sadg mindenitt csokkent, és bar a relativ kiildnbség a leg-
alacsonyabb és a legmagasabb mortalitdst orszagok kozdtt jelent6snek nevez-
het6, Eurépa minden orszaga alacsony halandésagu orszagnak mindgsithetd.

16. Talan még figyelemre méltébb, hogy Eurépa csaknem minden orsza-
gat és teriletét az alacsony termékenység jellemzi. Mindenesetre tény, hogy
csaknem mindenittt kifejezetten lefelé mutaté trendet kdvet a termékenység;
ezzel kapcsolatban elhanyagolhaték a nyers sziletési ardnynak a habord utani
évek rovid id6szakra terjed6 valtozasai. Az alacsony termékenység szabélya
alol kivétel Albania. A jelenlegi trend lefelé mutat, és az orszag folyamatos
iparosodasaval nemigen allhat meg a csokkenés, mig el nem éri az Eurdpa tébbi
részéhez hasonlé alacsony szintet. Masik kivétel Romaéania, ahol az abortuszra
és fogamzasgatlasra vonatkozé térvények hirtelen megvaltoztatasa 1967-ben
ugrasszerlien nagy emelkedést eredményezett a nyers sziletési aranyban.
Jelenleg azonban Romaéaniaban ismét csokken a sziletési ardny; a hirtelen
emelkedés id6szakos jelleg(i lehetett. A nyers sziiletési aranyt vizsgalva azt lat-
hatjuk, hogy néhany orszagban a termékenység még mindig valamivel maga-
sabb, igy lIrorszagban, lzlandban, Portugalidban és Spanyolorszagban. Az el-
térések azonban csekélyek, és hamar eltGnhetnek. Ezzel kapcsolatban meg-
emlitheté, hogy a Szovjetuniéra vonatkoz6 adatokat jelent6s mértékben be-
folyasolhatja az éazsiai koztarsasdgok még mindig magas termékenysége. Az
Oroszorszagi, az Ukran és a Belorusz kdztarsasdgok nyers sziiletési aranya a leg-
alacsonyabbak k6zott van Eurdpaban.

17. Az alacsony termékenység kovetkezményeként egész Eur6paban ala-
csony a természetes népességszaporulat (a fent emlitett kivételekkel). Ugy lat-
szik, hogy sok esetben 1 (egy) koriul vagy éppen 1 alatt van a netté reproduk-
cio, és csak a kedvezd kordsszetétel miatt van még tobb szuletés, mint halalo-
z48s.

Egy generadcidval ezel6tt még altaldnosan elfogadott vélemény volt,
legaldbbis Nyugat-Eurdpaban, hogy ipari tarsadalmakban a termékenység
mindig Iényegesen magasabb lesz a munkasosztalyban és a mez6gazdasagi dol-
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gozok k6zott, mint a népesség tobbi részében, és kiiléndsen az a tétel, hogy a
termékenység a legmagasabb jovedelm( rétegekben és az értelmiségiek kdreben
tart az alacsony szint felé. Ezt az elméletet azonban fel kellett adni; a termé-
kenység ama kilonbségei, amelyeket egy bizonyos id6szakban meg lehetett
figyelni, annak a ténynek tulajdonithatok, hogy a kiscsalad eszméjét leggyor-
sabban a varosi népesség fogadta el — és kiilonésen annak magasabb jovedel-
m{ csoportjai — és hogy bizonyos id6nek el kell telni, mig e szokasok az egész
népességben elterjednek.

Hasonldan &ltalanos hiedelem volt az is, hogy a termékenység mindig ma-
gasabb lesz a katolikus, mint a protestans orszdgokban. Ez is olyan elmélet,
amit fel kellett adni, mikor kit(int, hogy a kiilénbségek kezdenek eltlinni.

Volt egy olyan elterjedt nézet is, hogy a demografiai atalakulas mas sza-
balyok szerint torténik a szocialista orszagokban, mint a kapitalista orszagok-
It()an. A jelenlegi tapasztalatok alapjan agy tlinik, hogy ezt az elgondolast is el

ell ejteni.

IV. Korstruktira

18. Egy orszag vagy egy orszagrész népességének jelenlegi korstruktarajat
az el6z6 demografiai események hatarozzak meg, vagyis a multbeli termékeny-
ség, halanddsag és vandorlas.

Modell-népességek vizsgalatabol tudjuk, hogy a termékenység alakulasa
egészében nagyobb hatdssal van a népesség korstruktdrajara, mint a haland6-
sag alakuldsa. Néhany eurépai orszaghan a habord okozta rendkivili halandé-
sagnak jelentés hatdsa volt a népesség kordsszetételére, kiillondsen a férfiakéra.
A vandorlas hatdsa a korosszetételre orszagrél orszagra és régiérdl régiora val-
tozik.

19. A csbkkené termékenység hossz( tavu hatasa a legidGsebb korcsoport-
ba tartozd népesség ardnyanak novekedésében mutatkozik és a fiatal korcso-
portok ardnyanak csékkenésében. Mivel a termékenység csokkenése Eurdpa
egyes részein mas és méas id6ben kezdddott, a kilonféle orszagok jelenleg a fej-
16dés kilonb6z8 fokan vannak. Némely orszagban, ahol a termékenység csok-
kenése egy korai id6ben kezd&dott, a legidésebb korcsoportokhoz tartozd né-
pesség aranya mar meglehet6sen magas, mig mas orszagokban a ndvekedés
csak Ujabban kezdddott.

20. A termékenységnek nemcsak a hossz( tavu trendjei fontosak, hanem
a szlletési ardny rovid tavu valtozasi is — melyek bizonyos esetekben jelenté-
kenyek, — ezek lehetnek a haboruk kdvetkezményei, vagy a gazdasagi fluktua-
cioé, oOsszefligghetnek torvényes rendelkezések megvaltozasaval stb. Ennek
kovetkeztében az egy évben sziiletett kohorszok nagysdga — bar az évek nin-
csenek nagyon messze egymastol — egészen kilonbdz6 lehet. A vandorlasok-
nak is lehet hasonlé a hatasa.

21. Az id8skortak szdménak relativ emelkedése hatassal van, és lesz min-
denféle szocialis intézkedésre, ami az Oregekre vonatkozik, példaul a nyugdi-
jakra forditandd 6sszegre, vagy az dregek szamara szikséges otthonokkal kap-
csolatos igényre stb. Befolyassal lesz ez a korhazi ellatds irdnti és gyogyszer-
szlikségletre stb., mert ezek igénybevétele gyorsan emelkedik a korral.

22. A sziletések szdmanak hanyatlasa csokkentette az igényt iskolaépilet,
tanerd stb. irant, illetve lehet6vé tette az iskoldzasi rendszer kiterjesztését,
tovabbi népességkategdriak bekapcsoldsat az iskolazasba. A sziiletések szama-
nak rovid tavu valtozasai hasonld hatdstak. igy atanulok szdma egy bizonyos
oktatéasi szinten a megfelelé kohorsz nagysadga szerint valtozik. Ha az egyetemre
felvehet6 didkok szama korlatozott, egy fiatal embernek vagy nének konnyebb
bejutnia olyan évjarattal, amikor a sziiletések szdma alacsony volt, mintha
olyankor sziletett, amikor a szlletések szdama magas volt. Masik példa, ha a
katonai sorozas és behivas évjaratok szerint térténik, akkor az Gjoncok szama
a szlletési kohorsz nagysagaval valtozik. Egyes orszagok hat6sagai erre te-
kintettel az id6pontokat médositgatva hivjak be az uioncokat, hogy ki lehessen
egyenliteni a kohorszok nagysaganak I’OVId tdvl kilénbségeit.

23. A korstruktira valtozasanak eddig emlitett kovetkezményei egyre
inkabb jelentkeznek minden orszagban, fiiggetlenil a gazdasagi és politikai
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rendszert6l. Ami a valtoz6 korstruktiranak a munkaer8helyzetre gyakorolt
hatasat illeti, ez mar jelentésen kilénbdzhet az orszag gazdasagi és politikai
strukturdja szerint. A 15 vagy 20 év korili népesség szamanak hirtelen ndveke-
dése bizonyos orszagokban a fiatalok munkanélkiiliségének nagymértékl emel-
kedését eredményezheti, mig més orszagokban ez a hatds nem érezheté. A kor-
struktOra valtozasadnak a megtakaritdsokra, a kiillonb6z6 koltségek alakulasara
is, a kulturdlis tevékenységre stb. gyakorolt hatdsa szintén eltéré lehet tarsa-
dalmi rendszerek szerint. Lehetnek azonban bizonyos hasonldsagok is.

24, A népesség-eléreszamitasok jol ismert technikat nyudjtanak a népesség
korstruktarajdban a jovében bekdvetkezd valtozdsok tanulméanyozéasdra. Ha a
vandorlas nem jatszik nagy szerepet és a jovOben nem kovetkezik be lényeges
valtozas a halandoésagban, el8reszamitdssal jol megismerhetjik a korcsopor-
tok jov6beni nagysdgat, ami megfelel a mar megsziletettekének, azaz a 20 év
mulva 20 évesek szamat sth. Az el6reszamitas gyakran kiterjed a még meg nem
szlletett kohorszokra is. A tapasztalatok megtanitottdk a demografusokat,
hogy ezek varhaté nagysagara vonatkozéan nem lehet kielégit6 pontossagu
elérebecslést végezni. Tudjuk, hogy a csalddok csaladtervezési temezésének
egészen kis valtozasai is, vagy a hazassagkotési gyakorlat hasonl6 mo6dosulasa
mar elég jelentds hatast gyakorolhat egy-egy naptari évben sziiletett gyerme-
kek szémara.

V. Nemi arany

25. A sziletéskor tobhé-kevéshé konstans a nemi arany, egy népesség val-
tozé nemi ardnya vagy differencialis haland6sag kovetkezménye, vagy olyan
vandorlasé, amely nem szerint er6sen szelektiv.

26. Fejlett orszdgokban mindig magasabb a férfiak halandésaga, mint a
n6ké minden korcsoportban, de mivel a haldlozas legnagyobb része a magasabb
korcsoportban kovetkezik be, kOvetkezésképpen a tovabbél6d nbék nagyobb
szama az id6sebb korban mutatkozik elsésorban. Tobb eurépai orszagban je-
lenleg ndvekszik a férfi és néi halanddsag kilénbsége a magas korcsoportokban.
]IcEnne,lg kdvetkeztében a legmagasabb korcsoportokban a nétébblet még tovabb
og néni.

27. A héaboras események mindig jobban érintették a férfiakat, mint a
néket, és ennek kdvetkeztében mar az alacsonyabb korcsoportokban is kiala-
kult a n6tobblet, mondjuk 20 és 40 kozott. Jelenleg, 25 évvel a masodik vilag-
hédboru befejezése utan ez a tébblet a 45 —65 éves korcsoportokban mutatkozik.
Kuléndsen igy van ez a Szovjetunidban.

28. A nagy tdvolsadgu vandorlas altalaban sokkal jobban érinti a férfiakat,
mint a n6ket. igy a kivandorlas orszdgdban né tdbblet, a bevandorlas orszaga-
ban férfi tébblet keletkezik. Rovid tavolsagra valé vandorlas, példaul falurol
varosha az orszagon belil, néha a néket jobban érinti, mint a férfiakat. Ennek
kdvetkezménye, hogy bizonyos varosi teriileteken n6é tobblet mutatkozik, és a
megfeleld férfi tobblet a falusi korzetekben taldlhaté, ahonnan az elvandorlés
tortént.

29. A legmagasabb korcsoporthoz tartoz6 né tobbletr6l nem hinné az
ember, hogy komoly tarsadalmi kdovetkezménnyel jarna; azonban olyan tarsa-
dalmakban szerzett tapasztalatok, ahol tdl nagy ez a tobblet (pl. Berlin) azt
mutatjak, hogy ez is okozhat problémat. Ha a fiatalabb korosztalyokban van
né tobblet, akar hdbord, akar vandorlds kdvetkeztében, hatdsa jelentés lehet
a hazassagkotésekre, termékenységre és a munkaer6helyzet alakulasara.

V1. Csaladi allapot szerinti megoszlas

30. Mint emlitettik, a nemek kdzotti arany eltérésének hatdsa lehet a ha-
zassagok alakulasara (minthogy Eurépaban csak monogamia van). A hazassagi
szokésoknak azonban &ltaldban nagyobb a szerepe a nupcialitdsra, mint a ne-
mek ardnyanal el6forduld kilénbsegeknek. A legutébbi évtizedekben tdbb
eurdpai néepességnél valtoznak ezek a szokdsok. igy szamos orszdgban tapasz-
taltdk mind a hazasodasi kor csokkenését és a hazasok sokkal nagyobb aranyat
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minden kohorsznal. Ezenkivil a valéasi torvények, a halandésag javulasa, vala-
mint az Gjrah&zasodési arany emelkedése befolydsolja egy népességnél az 6z-
vegy férfiak és 6zvegyasszonyok szamat.

31. Kulonos érdekl6désre tarthat szamot azoknak az 6zvegyasszonyoknak
a kategdriaja, akiknek bizonyos korhatar alatti gyermekik van. Egy-két gene-
racioval ezel6tt (és a habor( utani id6szakban azokban az orszagokban, amelyek
a haboritél szenvedtek) ez népes kategdria volt. Annak kdvetkeztében, hogy
csokkent a hazasuléasi kor, kevesebb az egy hazassagra es6 gyermekszam (a leg-
tébb gyermek az anya 30 éves kora el6tt sziletik), és hogy csokkent a férfiak
mortalitdsa, lényegesen csdkkent azoknak az 0zvegyasszonyoknak szama,
akiknek kiskoru gyermekik van. Masrészt novekszik az 6zvegyasszonyok sza-
ma a magasabb korcsoportokban, mégpedig olyan mértékben, ahogy emelke-
dik ezekben a korcsoportokban a férfiak és n6k halandésaga kozti kulénbség.

32. Nem jelentéktelen a csaladi allapot szerinti 0sszetétel valtozasanak
tarsadalmi kdvetkezménye. igy anyugdijak tekintetében a gyermekes 6zvegyek
kisebb szama, valamint az idésebb kord 6zvegyasszonyok szdméanak ndvekedé-
se hatdssal van a nyugdijrendszerre. Szintén lehet bizonyos hatésa a a csaladi
allapot szerinti 0sszetétel valtozasanak a munkaer@piacra és a kulturalis tevé-
kenységre.

33. Még egy szempontot kell ezzel kapcsolatban megemliteni: az alacso-
nyabb termékenység és haland6sag (valamint az alacsonyabb hazassagkotési
kor azokban az orszagokban, ahol ez a helyzet) egyik tdrsadalmi kdvetkezmé-
nye az, hogy a gyermeksziilés és gyermeknevelés nem egészen azt a helyet fog-
lalja el az asszony (és férje) életében, mint azel6tt. Korulbelil egy generéacidval
ezel6tt sok asszony mar a hatvanas éveiben jart, amikor legkisebb gyermeke
feln6tt. Az ekkor még magasabb haland6sadg miatt gy érezték, hogy mar éle-
tik végén vannak. Manapsag az alacsony termékenységl orszagokban egy
hézaspar legfiatalabb gyermeke feln6tt lehet és kész a maga fenntartasara,
amikor az anya 40 éves, vagy még annyi sem. Az alacsonyabb halandésag mel-
lett és talan a jobb egészségi allapotban az asszony még azzal szdmolhat, hogy
legaldbb 25 aktiv év van elétte.

34. Az életkor, a nemek és csaladi allapot szerinti népességdsszetétel val-
tozdsainak hatdsa van az egy bizonyos évben sziletett gyermekek szamara.
E kovetkezmények targyalasa — amit annyit vitatnak a termékenységi vizs-
galatokban — kivil esik e dolgozat korén.

V Il. Csaladosszetétel

35. Valamely népesség csaladosszetételének valtozdsa nyilvanvaléan szoro-
san osszefligg az életkor, a nemek és a csaladdi allapot szerinti 6sszetétel valto-
zasaival, melyeket mar targyaltunk. igy a kisebb gyermekszdmnak meg-
felel6en kisebb lesz az olyan csalddok szama, ahol sok gyermek van, és a leg-
gyakoribb csaladnagysag az egy-, két- esetleg haromgyermekes csalad lesz.
A kormegoszlasnak is van itt szerepe. Ha az 6regek relativ szama egy népesség-
ben nd, természetesen néni fog az olyan csaladok szama, ahol nincs gyermek,
vagyis, akiknek gyermekei mar felnéttek és kiilén csaladot alapitottak.

36. A szokasok valtozasa természetesen szintén befolyasolhatja a népesség
csaladstruktarajat. A harom- (néha négy-) generacios csalad sok eurdpai orsza-
ban gyakori jelenség, mig Eur6pa mas részein a gyermekek leggyakrabban el-
hagyjak a csaladdot, ha feln6ttek. Ha késébb meghdazasodnak, rendszerint én-
allé haztartast képeznek anélkiil, hogy szilleiket magukhoz vennék, hogy egyitt
éljenek. A csalddstruktdra tipusadnak valtozdsa megnyilvanul abban is, hogy
valtozik azoknak az egyedilallé személyeknek a szdma, akik 6nallé haztartast
képeznek.

37. Tudomasul kell venni tovabbda, hogy a hagyomanyos csalad nem az
egyetlen lehetséges. Néhany orszdgban azt tapasztaltak, hogy az utobbi évek-
ben sokkal tobb a hazassadgon kivil egyuttélé férfiak és ndk nem tdrvényes
kozossége, mint azel6tt és a kozdsségekben sokszor gyermekek is tartoznak.
Lehetséges tobb par kozossége is. A hagyomanyos statisztika eddig egészen
figyelmen kivil hagyta, hogy vannak masfajta csalddok, haztartasok, mint a
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hagyomanyos, amelyeket a csaladi allapotra sth.-re vonatkozé statisztikai ada-
tok alapjan elemeztek.

38. A csaladi dsszetétel valtozé formainak tarsadalmi kévetkezményei sok-
félék. A lakéasépités szempontjabol a valtozas jelent6sége nyilvanvalé. Ha pél-
daul a kiscsalddok szama gyorsabban nd, mint a népesség, ennek kdvetkezmé-
nye lehet, hogy nagyobb az igény bizonyos tipust lak&sok irdnt, ami kiscsala-
doknak felel meg. Gondolnunk kell arra, hogy a lakasépités a kovetkez6 évtize-
dekre is sz6l és hogy milyen nehéz lehet késébb valtoztatni a lakasokon.

39. Sok cikk fogyasztasa, a kulturalis tevékenység, a tarsadalmi juttatasok
tipusa sth. szintén fligg a népesség csaladstrukturajatél.

VIIl. Véaros-falu megoszlas

40. Koéztudomaslt, hogy mindeniutt Eur6paban a népességnek gyorsan
novekedd része véarosias jellegl telepuléseken lakik, s6t a nagy szupervarosok-
ban. Ennek a valtozdsnak a tarsadalmi kovetkezményeit sok méas vonatkozas-
ban targyaljak, itt nem foglalkozunk vele.

IX. Iskolazottsag szerinti dsszetétel

41. A népesség iskolazottsdg szerinti 6sszetételének valtozéasa legtobbszor
politikai dontés eredménye. Mas politikai dontések, mint példaul az addézasra,
kozlekedésre sth. vonatkozdak, azonnal hatdssal vannak a tdrsadalom minden
tagjara (minden korcsoportra). Nem ez a helyzet az oktatasugyi rendelkezések-
kel; ezeket a rendelkezéseket leggyakrabban kohorszonként vezetik be és egyik
szliletési kohorsz utan a kovetkezGt érintik, kévetkezésképpen hatasuk a teljes
népességre fokozatosan és csak nagyon lassan terjed ki. A kovetkez6 példa
illusztralja ezt az allitdst. Ha egy orszagban, ahol a tankotelezettség 6-t6l 15
éves korig terjedt, elrendelik az iskolakoteles kor felemelését 15-r6l 16 évre, a
rendelkezés meghozasatél szamitott 50 évre van szikség, hogy a rendelkezés
érintse a teljes népességet 66 éves korig bezardlag.

42. Béar sok orszdgban jelentés erofeszitéseket tesznek a mar felnétt népes-
ség iskolazottsdganak kiegeszitésére, az iskolazottsdg fejlesztésére vonatkozé
legtobb intézkedés kohorszonként Iép életbe, vagyis hosszl id6 kell ahhoz, hogy
befolydsa a teljes népességre érezhetd legyen. Legtobb eurdpai orszaghan fontos
valtozasok torténnek az oktatas terén. Az iskolaba jaras éveit névelik, a tanul-
manyok tartalmat felilvizsgaljak és minden kohorszbol, amelyik elérte a tan-
koteles kor befejeztét, egyre nagyobb azoknak az ardnya, akik felsébb isko-
laba, egyetemekre igyekeznek.

43. A népesség valtozo iskolazottsagi szintjének fontos tarsadalmi kdvet-
kezménye van tobb szempontbdl, ilyenek a tarsadalmi osztalyok szerinti dssze-
tétel, a kulturdlis tevékenység fajtai, foglalkozasi struktira stb.

X. Foglalkozas szerinti megoszlas

44, A népesség foglalkozasi struktardjanak valtozéasai érinthetik azonnal
az 0sszes vagy a legtébb korcsoportot, de az ilyen valtozasok hathatnak kohor-
szonként is. Ha ez utobbi a helyzet, akkor anal6g az eset az iskolazottsagrol
mondottakkal. Minden eurépai orszaghan jelentés foglalkozasi atalakulas van
folyamatban. Az egymast kovet6 népszamlalasok adatainak elemzésébdl kitd-
nik, legalabbis bizonios mértékig, hogy milyen aranyban torténnek ezek a
valtozasok kohorszonként, és milyen meértékben befolyasoljak azonnal az egész
munkaer6t.

45. A foglalkozési struktura valtozasainak tarsadalmi kovetkezményei
sokrétliek. lIgy befolyasolhatjak a kiilénb6z6 kiadasok iranti igényt, a kultura-
i s tevékenység strukturajat, a politikai véleményt, az egészségi allapot szerinti
Osszetételt stb.

46. Szorosan kapcsolodik a népesség foglalkozéas szerinti felépitéséhez a
népesség osztalytagozodasa. Vannak, akik azt mondjadk, hogy az osztalyok
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helyes meghatarozasahoz Ggy juthatunk el, ha a foglalkozasi adatokat hasznal-
juk (igy szerkesztették az Eurdpai Statisztikusok Konferencidjan a tarsadalmi-
gazdasagi osztalyozast). Masok azt allitjak, hogy ez feliilletes megkdzelitése a
problémaénak, ami csak a szuper-struktiurara vonatkozik; az egyetlen lehetséges
mddja az osztadlyozasnak az, amely az egyénnek a termel8eszk6zdkhoz vald
viszonyan alapszik. Barmennyire is fontosak ezek a problémak, nagyon messze
vezetne, ha e dolgozatban a targyalasaba belekezdenénk.

X1. Etnikai, nyelvi, vallasi és egyéb struktirak

47. llyenfajta valtozasok bekovetkezhetnek a differencialis termékenység
vagy haland6sag, migracié vagy a tarsadalmi mobilitds eredményeként. A dif-
ferencialis haland6sag altalaban nem jatszik fontos szerepet, és a tarsadalmi
mobilitas sem igen fordul el6 (mint pl. etnikai csoportok kdzott), vagy szokat-
lan (mint pl. vallasi csoportok kozott).

48. Néha csak egész lassan ismerik fel, hogy az emlitett természetl foko-
zatos strukturalis valtozasok éppen most mennek végbe egy népességhen. Meg-
emlithetjik példaul az egy orszagba valé bevandorlast. Leggyakrabban a be-
vandorlok nagy része 15 —25 éves kor. Még, ha gy latszik is, hogy az orszagba
bevandorldk 6sszes szama az orszag 0sszlakossagahoz viszonyitva nem jelentds
néhany évtized mulva sok kohorsz 0Osszetételét teljesen megvaltoztathatja.
Mint méasik példat emlithetjik meg, hogy két népcsoport kdzotti viszonylag
csekély termékenységi differencia kovetkezményeként egy-két generacié alatt
jelentdsen megvaltozhat a népességodsszetétel a két csoport tekintetében.

49. A most emlitett tipusu strukturalis valtozdsoknak jelentds tarsadalmi
hatasa lehet tobb mddon, igy példaul az osztalyszerkezetre, az iskolazottsag
szerinti, a termékenység, haland6sag szerinti népességstruktirara. Kovetkezés-
képpen hatéssal lehetnek a torvényhozasra, a politikara stb.

X 11. Osszefoglalas, konkluziok

50. Az irodalom kimerit6en foglalkozik az itt emlitett strukturalis valto-
zasok némelyikével, valamint azok tarsadalmi és gazdasagi kévetkezményei-
vel. Ez a helyzet példaul a korstruktira valtozasaival és annak a munkaer&re
és a munkaerépiacra valé hatasaval. Més viszonylatokban azonban dgy latszik,
hogy a fent targyalt strukturalis valtozasok és kilonosen azok tarsadalmi ko-
vetkezményeinek vizsgalatat er6sen elhanyagolja az alkalmazott demogréafia.
Ugy tlnik, hogy a demogréafusok fontos szerepet jatszhatnanak a tarsadalom-
ban azaltal hogy jeleznék a strukturalis valtozasokat, amelyek el&relathatok,
és azok kiilonbz6 vonatkozéasu velejaroit, kévetkezményeit.

51. Ez az 0sszeallitds hagyomanyos modon tortént és csak a jol ismert
tipust strukturalis valtozasokat mutatja be. Nem szabad elfelejteni, hogy ma
még ismeretlen tipusi strukturalis valtozasok is el6fordulhatnak. Extrapolalni
mindig nagyon veszélyes.

52. Ami a modszertanra vonatkozik, szivesen latunk djabb megkézelité-
seket. A népesség jovében varhaté szam anak és korésszetételének tanulméanyo-
zasdra hagyomanyos modszer a népesseég-el6reszamitas, Ujabban az eléreszami-
tds modszerét kiterjesztik, ugyhogy atfogd eléreszamitasokat végeznek kisebb
tertiletegységekre, melyek kozott vandorlas van, valamint kilénb6z6 csaladi
allapotlu csoportokat is el6reszamitanak. Az el6reszamitadsok azonban szemé-
lyekre sz6lok, holott az egyedek csalddokban élnek. A csaldd-egység és annak
strukturalis valtozésait kellene tanulmanyozni. Kérdés: lehetséges-e vajon a
komputerek segitségével leforditani a mi egyedekre és sziiletési kohorszokra
vonatkozé hagyomanyos gondolkodasunkat a csalddokra vonatkoz6 fogalmi
rendszerbe?
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A SZTEROID FOG AMZASGATLAS HASZNALATAROL*
(AZ IPPF KOZPONTI ORVOSI BIZOTTSAGANAK VELEMENYE)

A Nemzetkdzi Csaladtervezési Szovetség (IPPF) Kdézponti Orvosi Bizott-
saga New Yorkban, 1970. aprilis 11-én és 12-én tartotta értekezletét, mely a
vilag minden tajarol szarmazo szakemberek részvételével megvitatta a szteroid
fogamzasgatlas bizonyitott és nem bizonyitott kockazatait.

Az orvosi irodalomban eddig kdzolt minden kockazatot szemigyre vettek.
Részletesen megvitattak az allatkisérletek, a klinikofarmakoldgiai es epidemio-
Ié%gai vizsgalatok eredményeit. Megallapitottdk, hogy a lehetséges karos hata-
sokat gyorsan jelentik az orszagos gyogyszerellenérzé hivataloknak és ezutan
kozlik az orvosi folyoiratokban.

A legtobb megvitatott informacid elfogadhatéan rovid id6 alatt hozzafér-
het6vé valt.

Thromboembolia

A szteroid fogamzasgatlok hasznalata és a thromboembolias betegség ko-
z0otti oki kapcsolat befejezett tény. Megjegyzendé azonban, hogy ez a szévéd-
mény nagyon ritka.

Egyetértettek abban, hogy olyan néknél, akiknél a) a kérel6zményben
thrombosis szerepel, b) akiknek sulyos szivbetegségiik van vagy c& bizonyos vér
dyscrasiaknal ésszeri a szteroid fogamzasgatlok hasznalatanak elvetése, ha
a csaladtervezés mas, megfeleld, hatasos modszerei rendelkezésre allnak.

Nagyobb mitéti beavatkozasok el6tt hat héttel és kozvetlenil a mtét
utani idészakban indokolt a szteroid hormon helyett a fogamzasgatlas vala-
mely mas madjahoz folyamodni. Ha a kdvetkezd tinetek kozil barmelyik
jelentkezik, gondosan mérlegelni kell, vajon lehet-e tartésan szteroid fogamzas-
gatlast alkalmazni: a) a 1ab gorcsei, fajdalma vagy oedémaja, b) hirtelen, szo-
katlan migrén vagy szokatlan fejfajas, c) stlyos mellkas fajdalom hirtelen je-
lentkezése, d) latasi zavarok.

A thrombosis bete(];ség el6fordulasi g?/akorisé?(a — a szteroid fogamzas-
gatlas hianyaban — jelent6s foldrajzi kulénbségeket mutat. Nem ismeretes,
hogy ez a jelenség etnikai vagy kdérnyezeti tényezOk kovetkeztében alakult-e ki.
A Bizottsagnak az a benyomasa, hogy azokon a teriileteken, ahol a thrombosis
betegség kilondsen ritka, a szteroid fogamzasgatlas thromboembolias szévéd-
ményei is ritkabban jelentkeznek.

A Brit Gyogyszerellen6rzé Bizottsag (British Committee on_ Safety of
Drugs) (a Scowen Bizottsadg) legutobbi ajanlasat, amely a thrombosis betegség
kockazatai és az 0sztrogén dézis kozotti kapcsolattal foglalkozik, érvényesnek
fogadjak el. Az Orvosi Bizottsag egyetért azzal az ajanlassal, miszerint az oralis
tablettak ne tartalmazzanak tobbet, mint 50 microgramm &sztrogént, ahol ez
csak lehetséges. Mindazonaltal elismeri, hogy ilyen dozis mellett a n6k egy
bizonyos hanyadanal attéréses vérzés jelentkezhet és hangsilyozza, hogy —
felel6sséggel —ilyen esetekben tovabbra is lehet nagyobb dsztrogén adagot tar-
talmazo készitmenyeket rendelni.

A daganatos betegségek megfigyelése

Elméletben a szteroid fogamzasgatlok csokkenthetik valamely szervben a
rosszindulati daganatok el6fordulasi gyakorisagat, novelhetik a gyakorisagot,
va?y ebbdl a szempontb6l teljesen irrelevéansnak lehetnek. A Bizottsdg és kon-
zultansai agy érzik, hogy a szteroid fogamzasgatlas bevezetése oOta eltelt id6
tal révid ahhoz, hogy barmiféle kdvetkeztetést le lehessen vonni ezen a téren.

Figyelembe véve az Osszes rendelkezésre allo informéaciot, elhataroztak,

*|PPF Medical Bulletin. Vol. 4. No. 2. April, 1970.
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hogy tovabbra is a legteljesebb felel6sséggel lehet rendelni szteroid hormonké-
szitménzeket fogamzasgatlas céljara. Ugyanakkor azonban igen fontos, hogy
kovessék a gyogyszerek hatasait a n6k statisztikailag szignifikans mintain.

A cervicalis cytolégia és az eml§ rutin attapintdsa a szteroid fogamzas-
gatlok alkalmazasakor részét képezi a megel6z6 orvoslasnak. Kivanatos, bar
nem parancsoloan szilkséges ilyen vizsgalatok rendszeres végzése szteroid fo-
gamzasgatlot alkalmazé noknél. Az ilyen vizsgalatok elvégzése nem el6feltétele
a szteroid fogamzasgatlok hasznalatanak.

Lehetséges magzati rendellenességek

Mind ez ideig nem birnak tudomassal arrol, hogK a szteroid fogamzasgat-
16k jelenleg hasznalt dozisai karos hatassal lennének azokra a gyermekekre,
akik olyan anyaktol szilettek, akik teherbeesésiik el6tt ilyen fogamzéasgatlot
szedtek, akik a szedés alatt estek teherbe, vagy akik mialatt szedték a gyogy-
szert szoptattak csecsemdiket. A Bizottsdg megallapitja, hogy a rendelkezésre
all6 vizsgalatok viszonylag kisszamu esetet dolgoznak fel, és reméli, hogy to-
vabbi vizsgalatokat végeznek majd ezen a téren.

Szoptatas

Bizonyitékok vannak arra, ho?(y a kombinalt és szekvencialis tipusa fo-
gamzasgatlok 6sztrogén tartalmuk kovetkeztében kedvez6tlenll befolyasoljak
a tej mennyiségét és mindségét és a szoptatds id6tartamat. A szajon at szedett
progeszteronok egyedill nem hatnak a szoptatasra, mig az injekci6 forméajaban
beadott készitmények — gy tlinik — el8segitik a tejképzdédest.

A Bizottsag megallapitja, hogy a szoptatas csak részleges formaja a fogam-
zasgatlasnak és kockazatos megvarni a szilés utani els6 vérzés jelentkezesét,
miel6tt elkezdenék vagy Ujrakezdenék a fogamzasgatlast.

Magas vérnyomas

A Bizottsdg megjegyzi, hogy kevés olyan esetrél szamoltak be, mid6n oki
kapcsolat volt megallapithaté a magas vérnyomas és a szteroid fogamzasgatlok
szedése kozott. Ez a jelenség a legtobb esetben reverzibilis. Mindenesetre indo-
kolt a vérnyomasméres a gyogyszer felirasakor és a szedés folyaman a rendsze-
res ellendrzés.

Sargasag

Szteroid fogamzasgatlok szedésekor ritkan Iépett fel sdrgasdg. Rendszerint
olyan néknél jelentkezett ez a tlinet, akik el6z6 terhességeikben besargultak.
Legjobb tudomas szerint ez az allapot mindig megfordithat6. Nem szabad
szteroid fogamzasgatlokat adni olyan néknek, akiknél terhesség alatt idio-
pathias sargasag esete all fenn.

A régebben lezajlott fert6zéses majgyulladas nem kontraindikacio szte-
roid fogamzasgatlasnal.

Anyagcsere hatasok

A Bizottsag egyetért azzal a felfogéassal, hogy valtozasok jénnek létre a
glucose toleranciaban olyan n6knél, akik 0sztrogén tartalm( szteroid fogamzas-
gatldkat szednek. A valtozasok kis nagysagrendlek és megfordithatok. Lehet-
séges, hogy foldrajzi kilénbségek jatszanak szerepet a jelenség fellépésében,
ezek jelentéségét ez ideig még nem allapitottak meg.

incs bizonyiték arra, hogy a glucose tolerancia tovabb romlik potencialis
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diabetikusoknal. Lehetséges a diabetes ellen6rzése szteroid fogamzasgatlok sze-
dése kdzben. Nem ismeretes, vajon a szteroid fogamzasgatlok szerepet jatsza-
nak-e a potencialis diabetes kivaltasaban, vagy a potencialis diabetes mellitus
manifesztacidjaban, vagy a mar meglevé diabetes mellitus sulyosbodaséaban.

Szamos kutaté szamolt be arrol, hogy valtozasok jonnek létre a trigliceri-
dekben és mas vérlipidekben. Ezek a valtozasok azonban megszlnnek, mihelyt
a gyogyszert elhagyjak. E valtozasok hosszl tavra szolo jelent6ségét jelenleg
meg nem lehet megallapitani.

Termékenység

Az az impresszidé alakult ki, amelyet jelenleg sem bizonyitani, sem elutasi-
tani nem lehet, hogy a nék kis csoportjanal az oralis fogamzasgatlo elhagyasa-
nal prolongalt anovulacios intervallum fordul el6. Ugy vélik, hogy ennek valé-
szinlisége nagyobb azoknal a n6knél, akiknek a rendszertelen menstruacio
anovulaciés ciklusok irAnyaba mutat. A spontan gyoégyitasi arany jé és majd-
nem minden olyan né, aki kezelést igényel, jol reagal a therapiara.

A Bizottsdg megallapitotta, ho%y néhany orszagban szilkséges az oralis
fogamzasgatlok felirdsa abbol a célbol, hogy megdvjak a fiatal lanyokat a nem
kivant terhességt6l. Nincs sziikség arra és nem is indokolt, hogy oralis fogamzas-
gatlokkal szabalyozzak a menstruaciot, kivéve azokat az eseteket, ahol a fogam-
zasgatlas indokolt.

Nincs sziikség arra, hogy megszabjak az oralis fogamzasgatlok szedésének
idétartamat. Nem allnak rendelkezésiinkre megalapozott adatok, amelyek iga-
zolnék az oralis fo?amzésgétlék hasznalatanak abbahagydasat dnkényes inter-
vallumokban, abbél a célbol, hogy megallapitsak, eléfordul-e spontan ovulacio.
Mé(IJ nem all rendelkezésre elegend6é adat az injicialhatd szteroid fogamzas-
gatlok termékenységre kifejtett hatasanak értékelésére.

Mentalis valtozasok

Valtozasokrol szamoltak be mind a tudattalan mentalis allapotban, mind
a sexualis vagyban a szteroid fogamzasgatldkat hasznaloknal. Ezek a valtoza-
sok lehetnek elénydsek vagy elénytelenek és igen nehéz Gket objektiven érté-
kelni. Ajanlatos mas fogamzasgatlé modszerre ratérni olyan nénél, akinek a
tudattalan mentalis allapotaban vagy a libid6jaban nem kivanatos valtozasok
kovetkeztek be.

Altalanos megfigyelések

A Bizottsag és tanacsaddinak vitai soran vilagossa valt, hogy a szteroid
fogamzasgatlas szamos nem kivanatos hatassal rendelkezik a készitményekben
talalhato Osztrogén komponens kévetkeztében. A Bizottsag ezért tgy véli, hogy
ahol ez lehetséges, kis ddzisu 6sztrogént tartalmazé készitményeket kell hasz-
nalni. A Bizottsag reméeli, hogy a csak progesztogéneket tartalmazo szteroid
fogamzasgatlok kutatasa a jov6ben folytatodni fog és még kiterjedtebbé valik.

A Bizottsag megallapitja, hogy a felhasznalhatd egészségligyi személyzet
szama nagymértékben kilonbozik a vilag kiilénb6z6 tertletein. Azokon a terii-
leteken, ahol orvoshiany van, egészségiigyi kozépkaderek is rendelhetnek szte-
roid fogamzasgatldkat, orvosi feliigyelet mellett, ily modon lehet6vé valik az
orvosok felhasznalasa nagyobb igényl sirgds feladatok ellataséra.

Nem kétséges, ho%y a szteroid fogamzasgatlast széles korben alkalmazzak
és az a csaladtervezés hatasos mdédjanak bizonyult. A Kdzponti Orvosi Bizott-
sag azonban hangsulyozza, hogg a szteroid fogamzasgatlas csak egy a sok csa-
ladtervezési mod kozul. Kulonb6z6 modszerek alkalmazhatok kulonb6zd koé-
rU[bmények kozott és egyazon né szil6képes korszakdnak kilonbdz8é periddu-
saiban.

A Bizottsag megallapitja, hogy bar az orvostudoméanyban minden Gjitas
bizonyos kockazattal jar, amelyeket természetiik szerint nem lehet el6re meg-
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josolni, a szteroid fogamzasgatlok fontos tényez6nek bizonyultak az anya és a
csalad egeszségének megovasaban.

A Bizottsag komoly megfontolds utan Ggy érzi, a szteroid fogamzasgatlas
tovabbi alkalmazasa teljes mértékben igazolt. Mind a lehetséges kockazatokat,
mind a valoszinl elénydket egyarant mérlegelni kell. A kilonb6z6 fogamzas-
gatlé modszerek alkalmazhatésaganak értékelésében a relativ hatdsossag a je-
lent6s.

MODERN FOGAMZASGATLAS ES A NEMI BETEGSEG *

A venereas betegségek Ujabban tapasztalhatd igen nagyfokd elszaporo-
dasa az elmult évtized egyik legkidbranditébb és nem vart eseménye. A masodik
vilaghdbor( utan szamos ok volt annak feltételezésére, hogy e betegségek eld-
fordulasa csokkenni fog és szamos szaktekintély ugy vélte, hogy végérvényesen
el fognak tlinni. Valdban jelentds csokkenés kdvetkezett be az 1950-es évek
elején, de 1956-ra szamuk UGjra ndvekedni kezdett és ez a folyamat azé6ta is
tart. A nemi betegségek el6fordulasardl nem éallnak rendelkezésre meghizhatd
adatok, mivel az esetek egy részét nem allapitjdk meg és nem keriilnek be a sta-
tisztikai adatgy(jtésbe. Mindezek ellenére az altalanos trendek jol ismertek és
az adatgzt’jjtés megbizhatobb mddszereivel dolgozo orszé?okb()l szarmaz0 sza-
mok jol hasznalhatok a probléma jelent6ségének illusztralasara.

A probléma attekintése

Az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO) kézelmultban megalakitott bizott-
sé%(a megallapitotta, hogy a nemi betegségek a vilag legnagyobb részén nem all-
nak ellendrzés alatt és bizonyos teriileteken jelentkezésik jérvénlyszerl’]. Ugy
szamitjak, hogy kb. 100 milli6 gonorrhoeas megbetegedés fordul el6 évente.
Ez a betegség Jelenleg a legelterjedtebb bejelentend6 fert6zéses allapot a ka-
nyard utan és a szakérték Ug&/ vélik, hogly e?yéltalén nincs ellendrzés alatt.
Anglidban és Walesben el6fordulasuk az elmult 15 évben gyorsan nétt; 1968-
ban a szakrendelések 41 829 (j esetet jelentettek. A gonorrhoeas esetek a nemi-
beteg-rendelések munkéajanak 25%-at teszik ki és gyakorisdguk az utébbi
években a néknél gyorsabban fokozddott, mint a ferfiaknal. Anglidban és
Walesben az 4 megbetegedések szama hetenként tébb mint 1000, ami jarvany-
szintnek szamit.

A szifilisz, ami a legsulyosabb nemi betegség, szintén gyakoribba valt. A
WHO Iegﬂ{)abb jelentéseben a szifilisz el6fordulasanak novekedésérél szamolt
be a legtobb orszagban. Az altalanos trend a betegség el6fordulasanak 90%-0s
novekedését mutatta az egész vilagon az elmult 10 évben. A szifilisszel fert6-
z6tt emberek szamat a vilagon 20 milliéra becsulik. A nem specifikus urethri-
tis, amelyet valdszinileg virus okoz, egyre na?yobb gyakorisaggal fordul el az
utobbi években. Miota err6l a betegségrol Angliaban és Walesben nyilvantartast
vezetnek, el6forduldasa gyors novekedést mutatott és jelenleg olyan gyakori,
mint a gonorrhoea.

Annak a 12 betegségnek a legtdbbjét, amelg nemi érintkezéssel terjed,
novekvd gyakorisaggal diagnosztizaltak és a nemibeteg szakrendeléseken meg-
jelend Paciensek szamasjelent(’is meértékben emelkedett. Angliaban és Waleshen
példaul 1960-ban 129 500 Uj paciens jelentkezett a szakrendeléseken, ez a szam
azonban 1968-ra 197 000-re emelkedett, ami 52%-0s novekedésnek felel meg.
A novekedés a n6knél viszonylag nagyobb volt, mint a férfiaknal.

. * |PPF Medical Bulletin. Vol. 4. No. 4. August, 1970. Osszeéllitotta: R. D. Catterall. (Rovi-
ditett kdzlemény.)
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josolni, a szteroid fogamzasgatlék fontos tényezének bizonyultak az anya és a
csalad egészségének megovasaban.

A Bizottsag komoly megfontolas utan ugy érzi, a szteroid fogamzasgatlas
tovabbi alkalmazéasa teljes mértékben igazolt. Mind a lehetséges kockazatokat,
mind a valdszinlG elényoket egyarant mérlegelni kell. A kiilénb6zé fogamzas-
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entds.

MODERN FOGAMZASGATLAS ES A NEMI| BETEGSEG *

A venereas betegségek Ujabban tapasztalhat6 igen nagyfoka elszaporo-
dasa az elmult évtized egyik legkiabranditobb és nem vart eseménye. A masodik
vilaghabora utan szamos ok volt annak feltételezésére, hogy e betegségek el6-
fordulasa csékkenni fog és szamos szaktekintély Ugy vélte, hogy végérvényesen
el fognak tlnni. Valoban jelentds csokkenés kovetkezett be az 1950-es évek
elején, de 1956-ra szamuk Ujra novekedni kezdett és ez a folyamat azéta is
tart. A nemi betegségek el6fordulasardol nem allnak rendelkezésre megbizhaté
adatok, mivel az esetek egy részét nem allapitjak meg és nem kertilnek be a sta-
tisztikai adatgyd(jtésbe. Mindezek ellenére az altalanos trendek jol ismertek és
az adatg?]/l'jjtés megbizhatébb modszereivel dolgozo orszagokbdl szarmazé sza-
mok jol hasznalhatok a probléma jelent6ségének illusztralasara.

A probléma attekintése

Az Egészségugyi Vilagszervezet (WHO) kdézelmultban megalakitott bizott-
ségz(a megallapitotta, hogg/ a nemi betegségek a vilag legnagyobb részén nem all-
nak ellendrzes alatt és bizonyos terileteken jelentkezésik jarvanyszerd. Ugy
szamitjak, hogy kb. 100 milli6 gonorrhoeas megbetegedés fordul el§ évente.
Ez a betegség Jelenleg a legelterjedtebb bejelentendd fertézéses allapot a ka-
nyaré utan és a szakerték ugy vélik, hog?/ e?yéltalén nincs ellenérzés alatt.
Angliaban és Walesben el6fordulasuk az elmult 15 évben gyorsan nétt; 1968-
ban a szakrendelesek 41 829 (j esetet jelentettek. A gonorrhoeas esetek a nemi-
beteg-rendelések munkdjanak 25%-at teszik ki és fgyakoriséguk az utébbi
években a ndknél gyorsabban fokozo6dott, mint a ferfiaknal. Angliaban és
Walesben az Uj megbetegedések szama hetenként tébb mint 1000, ami jarvany-
szintnek szamit.

A szifilisz, ami a legsulyosabb nemi betegség, szintén gyakoribba valt. A
WHO legujabb jelentéseben a szifilisz elé6fordulasanak novekedésérdl szamolt
be a legtobb orszagban. Az altalanos trend a betegség el6fordulasanak 90%-os
névekedését mutatta az egész vilagon az elmult 10 évben. A szifilisszel fert6-
z0tt emberek szamat a vilagon 20 milliéra becsilik. A nem specifikus urethri-
tis, amelyet valdszin(leg virus okoz, egyre nagyobb gyakorisaggal fordul el6 az
utobbi években. Miota errdl a betegségrol Angliaban és Walesben nyilvantartast
vezetnek, el6forduldsa gyors ndévekedést mutatott és jelenleg olyan gyakori,
mint a gonorrhoea.

Annak a 12 betePségnek a Ie%tébbjét, amelg nemi érintkezéssel terjed,
novekvé gyakorisaggal diagnosztizaltak es a nemibeteg szakrendeléseken meg-
jelend paciensek szama jelentés mértékben emelkedett. Anglidban és Walesben
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azonban 1968-ra 197 000-re emelkedett, ami 52%-0s novekedésnek felel meg.
A novekedés a ndknél viszonylag nagyobb volt, mint a férfiaknal.

_* IPPF Medical Bulletin. Vol. 4. No. 4. August, 1970. 6sszeéllitotta: R. D. Catterall. (Révi-
ditett kézlemény.)
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Mi okozza a betegség elszaporodasat?

Nehéz megmagyaréazni ezeknek a betegségeknek ilyen dramai elszaporoda-
sat, amikor az emberek sohasem toréddtek annyit az egészségukkel, mint most,
amikor az egészségigyi ellatas az egész vilagon javuléban van és amikor olyan
antibiotikumok allnak rendelkezésre, amelyek a legtdbb beteget orak alatt
infekciomentessé teszik. Néhany olyan tényezd, amely felelds ezért a nem Ki-
elégité helyzetért jol ismert, mas tényezéket azonban teljesen figyelmen kivil
hagynak.

gyAz elmdalt tiz évben fontos valtozasok mentek végbe a szexudlis magatar-
tasban az egész vilagon, de kulondsen Eurdpaban eés Eszak-Amerikaban. Sza-
mos vizsgalat bizonyitotta, hogy a nemi érintkezés fiatalabb korban kezdédik,
tobb a héazassag eldtti és a hazassagon kivili nemi érintkezés. Tovabba az
esetlegesség és a promiszkuitas jelenlegi diavatja nagymértékben el6segiti a
nemi betegségek terjedését.

Figyelemre méltdé mdédon szaporodtak a kiilonbéz6 tipust baktériumok,
kuléndsen a gonococcusok, amelyek viszonylag rezisztensek a penicillinnel és
mas antibiotikumokkal szemben. Ez a jelenség vilagszerte névelte az eredmény-
telenll kezelt esetek szamat. Az antibiotikumokkal szembeni rezisztencia a leg-
er6sebb a Tavol-Keleten.

Sok, szexualisan atvihet6 betegség egyaltalan nem okoz tiineteket, vagy
csak kevés tinetet okoz néknél. A néknek tébb mint 60%-anal a gonorrhoea
nem okoz tiineteket, a szifilisz rendszerint egyhébben zajlik le noknél, mint
férfiaknal és a nem specifikus genitalis infekcidt nehéz nében felismerni. Fia a
nék, akik korokoz6 gazdak promiszkuitasban élnek, sok férfit betegithetnek
meg és igen nehéz Gket rabeszelni arra, hogy gyogykezeltessék magukat.

Az 1pari orszagok modern, mozgd népessége az urbanizacié, a megjavult
életszinvonal, ajobb oktatas, a tébb egyetemi hEIg’ tobb gépkocsi, tébb utazas
és anagyobb turizmus eredményeként jon létre. Ehhez jarul még a tébb szabad-
id6, ami nem ritkan unalomba fullad, nagyobb tarsasagi élethez, tobb széra-
kozashoz vezet és az, hog?/ sok pénzt adnak ki alkoholra. A vilag kilolbozé
teruletei kozott meglevé eletszinvonal-kilonbségek nagyfokl bevandorlashoz
és a vendégmunkasok szamanak megszaporodasahoz vezetnek. A mozgo tarsa-
dalom egyuttal a promiszkuitas tarsadalma is és a fert6zések gyorsan terjednek
orszaghatarokon, kontinenseken keresztil. A turizmus szintén forrasa a fertd-
zésnek. Valo6szin(, hogy ezek a tényezék még jelentésebbekké valnak ajovében,
mid6én még toébb kocsival, a turizmus tovabbi névekedésével és még tobb nyug-
talansaggal szamolhatunk.

A legutébbi években a homoszekszualis férfiakat terheli a felel6sség a szifi-
lisz, gonorrhoea és a nem specifikus fertézések elterjedéséért. A homoszekszua-
lis férfiak igen gyakran promiszkuitasban élnek és az infekciok meglehetésen
gyakoriak kozottik; a homoszexualis nék kevésbé élnek promiszkuitasban,
kovetkezésképpen ritkdbban vannak kitéve a fert6zés veszélyének.

A helyzet megjavitasara tett eréGfeszitések ellenére a szexualis dolgokkal
kapcsolatos nemtérodémség széles kor(i és a nemi betegségekrél valé tajékozott-
sag hianyos és gyakran pontatlan. Nem kérdéses, hogy a nemtér6démseg fontos
szerepet jatszik e betegségek terjedésében. Megjegyzendé még, hogy a nemi
betegségek modern antibiotikumos kezelése megvaltoztatta az emberek maga-
tartasat a nemi betegségekkel szemben: a téluk valé félelmet anemtér6démség
valtotta fel, amely el6segiti a szexualis szabadossag elterjedését.

A fogamzasgatlas szerepe

Az utébbi években nem ritkan lehetett olyan érveléssel talalkozni, hogy
az oralis fogamzasgatlok és az 1UD-k fokoz6do elterjedtsége megsziintette a
teherbeeséstdl valo félelmet és ily mddon hozzajarult a nemi szabadossag mind
gyakoribba valasahoz. Az emberek novekvé nemi aktivitasa nagy szereEet jat-
szik a nemi betegségek terjedésében. A multban a fogamzasgatlo szerek tobb-
sége, mint amilyen a condom a kiilonb6zd occlusiv sapkak, pesszariumok, ké-
miai szerek bizonyos mechanikai gatat képeztek a fertézés terjedésével szem-
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ben. Az oralis fogamzasgatlok nem nydjtanak ilyen védelmet, s6t elGsegitik az
infekcid terjedéséet. Az ezzel kapcsolatos adatok azonban még elégtelenek.

Legutébb Juhlin és Lidén azt vizsgalték, vajon az oralis fogamzéasgatlok
hasznalata szexualis promiszkuitashoz vezet-e és mennyiben befolyasolja a nemi
érintkezések szamét. Arra is megkiséreltek valaszt talalni, hogy a genitalis
nyalkahartya fogékonyabba valt-e a fert6zések irant a bevitt hormonok kovet-
keztében és végul vajon a condomot kevesebben hasznéljak-e a pill beveze-
tése oOta.

Részletesen kikérdeztek 522 péacienst szexualis aktivitasukrol, a fogamzas-
gatlasrdl és a nemi betegségekrdl egy uppsalai nemibeteg szakrendelésen, Svéd-
orszagban. A 250 nébdl 71 (28%) egyetemi hallgatd volt és 50 (70%) szedett
koézuluk peroralis tablettat. A kézott a 179 ndé kozott, aki nem volt egyetemi
hallgat6 91 (50%) szedte a pillt. A tabblettat szed6 nék szama figyelemre mélt6
modon emelkedett mindkét csoportban az egy évvel ezelétti hasonlé vizsgalat-
hoz viszonyitva.

A szexualis partnerek szama és a nemi érintkezések gyakorisaga szignifi-
kansan nagyobb volt minden évben azoknal a néknél, akik tablettat szedtek,
mint azoknal, akik nem hasznaltak oralis fogamzasgéatldt. Legnagyobb a tab-
lettat szed6k szama a 20—25 évesek korcsoportjaban. Ebben a csoportban a
partnerek szama 36%-kal emelkedett. A nék mindegyik csoportban azt allitot-
tak, hogy jelent6sen megnétt a partnerek és a nemi érintkezések szama azutén,
hogy elkezdték szedni a pillt. A genitalis fert6zés igen elterjedt volt és a nék 67
%-andl diagnosztizaltdk a gonnorhoeat. A szerz6k arra a kévetkeztetésre
jutottak, hogy a szexualis aktivitas fokozodasa az oralis fogamzasgatlot szedd
néknél valészin(ileg néveli a gonococcus fertézés kockazatat.

Erdekes, hogy a tablettat szedé nék szamanak emelkedése nem jart egyitt
a condomot hasznal6 férfiak szamanak csokkenésével. A vizsgalat két egymast
kovetd évében a condomot hasznal6 férfiak aranya 30% volt. A szerz6k azt is
allitjak, hogy nem talaltak pozitiv bizonyitékot arra vonatkozélag, miszerint az
oralis fogamzasgatlé hasznalata fokozna a genitalis nyalkahartya gonococcus
infekci6 Iranti fogékonysagat.

Szamos szerz6 azt irta, hogy kapcsolat all fenn a hiively Candida infestatidja
és az oralis fogamzasgatlok szedése kozott. Morris azonban képtelen volt bizo-
nyitani az gsszefiiggést az oralis fogamzasgatlok és a Candida albicans hively-
ben val6 el6fordulasa, vagy a vagindlis floraban bekovetkezett barmely mas
valtozas kozott. Catterall szamos balanoposthitises (a himvesszémakk és fityma
gyulladasa) esetet irt le olyan férfiaknal, akik vaginalis candidosisban szenvedd
nokkel kozoésultek; ezek a nék kilenc honapig, vagy tovabb szedtek orélis
fogamzasgatlot. A férfiaknal azonnal megszlintek a tinetek, amint a néket
kigyogyitottak a hiivelyi candidosisbdl, de néhany nénél ez csak akkor sikerult,
midén abbahagyta a pill szedését.

A jelenleg rendelkezésiinkre &ll6 bizonyitékok gondos mérlegelése utan
arra a megallapitasra juthatunk, hogy 6sszefiiggés van a huvelyi candidosis és
a pill hasznalata koézott. A glucose anyagcsere modosulasa, a szérumban az
inzulin-kotés erdsodése és abnormalis glucoses tolerancia gérbe tapasztalhato
sok olyan nénél, aki a peroralis fogamzasgatlét szedi. Az anyagcserének ez a
modosulésa a genitalis traktusban a terhességre emlékeztetd atalakulasokkal
egyutt — ugy tlnik — el6segiti a Candida ndvekedését a hiivelyben.

Az IUD-k és a kismedencei fert6zés kozotti bsszerFgést sok szerz6 leirta.
Példaul Mills azt taldlta, hogy mucopurulens, vaginalis és cervicalis folyas
igen gyakori volt azoknal a n6knél, akik lUD-t hasznaltak. Elstein arrol szamolt
be, hogy 149 Lippes loopot hasznalé n6bdl 27-nek volt kismedencei gyulladasa,
mig 128 Birberg bow-t alkalmaz6 nébdl csak egy bizonyult fert6zottnek. Morris
és Elstein hangsulyoztak, hogy az 1UD-k cervicalis fuggelékkel valészind, hogy
gyakrabban okoznak kismedencei gyulladast, mint anéelkil. A salpingitis lehet
egy-, vagy kétoldali és a vizsgalt nok tdbb mint felénél tubalis occlusiot talal-
tak. Sokan ugy vélik, hogy a gonococcus fertézések sulyosbodnak és konnyeb-
bé valik felterjedésiik a petevezeték felé az IUD-t hasznalé néknél. Statham és
Morion harom olyan esetrél szamoltak be, amelynél — véleményik szerint —
a kismedencei gonococcus fertézést sulyosbitotta az 1UD jelenléte. Azt ajanljak,
hogy az eszkozt tavolitsak el, miel6tt elkezdik az antibiotikumos kezelést.
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Wright és Laemmle Atlantabdl a kismedencei infekciék megszaporodasat ir-
tak le olyan néknél, akik kiilénb6z6 fogamzasgatlo eszkdzoket alkalmaznak. Azt
allitottak, hogy az USA-anak abban a korzetében a heveny, kismedencei gyul-
ladasos bete;z(segek aranya 9,6 volt 1000 né-évre, vagy 1%. Az arany magasabb
volt azon ndk korében, .akiknél a terhesség befejez6desétél szamitva még nem
telt el egy év (22,7 1000 n6-évre, vagy 2%). A kulénbozd tipusu fogamzasgat-
Iokat hasznalo néknél a kismedencei gyulladasos betegség el6fordulasi aranya
33,7 volt 1000 né-évre, ezzel szemben csaladtervezési modszereket nem alkal-
maz6 néknél ez az arany 12,3 1000 né-évre. A fert6zési arany IUD-kre 66,2,
habmodszerekre 25,5 és oralis fogamzasgatlokra 13,4 1000 né-évre.

Kovetkeztetések

Az irodalom e rovid attekintéséb6l nyilvanvald, hogy rendkivil fontos
ﬁrobléméval allunk szemben és igen sokat kell még tenntink annak érdekében,
ogy fény deruljon a fogamzasgatlas modern maddszerei és a szexualisan atvi-
hetd betegségek kozotti dsszefliggésre. Ugy latszik, alig férhet kétség ahhoz,
hogy az oralis fogamzasgatlé fontos tén?/ezé a nemi betegségek terjedesét eld-
segité korilmények kialakuldsaban. ValészinG, hogy széles korben vald elter-
jedésiik fokozza a n6k szexudlis aktivitasat és nagyobb promiszkuitashoz vezet.
A kilatasok sulyosak, mert bizonyos allapotok maris jarvanyszerd elter-
jedést mutatnak. A kormanyoknak és az egeészségligyi hatosagoknak az egész
vilagon kiterjedtebb és jobb lehetGségeket kell biztositaniok e betegségek diag-
ndzisanak- és gyogykezelésének megkbnnKitésére, tobb venerolégus specialistat
kell kiképezni és J6l megalapozott, energikus kampanyokat kell folytatni a szex
minden vonatkozasat feldlel6 egészségigyi oktatas érdekében, beleértve a nemi
betegségekr(’il valé informaciét, ami nélkilozhetetlen.

A bizonyitékok mellett szélnak, hogy az IUD-k a kismedencei fert6zéses
betegségek megszaporodasahoz vezethetnek. Ha egy gonorrhoeas n6é hasznal
IUD-t, megn6 a valdszin(isége annak, hogy kismedencei infekci6 és a pete-
vezetd elzarddasa fejlédik ki nala. A nem specifikus, kismedencei ggulladésos
betegség kockazata szintén nagyobb lesz. A condom marad a legjobb ovszer a
nemi betegségek ellen, de csak akkor, ha a genitalis érintkezés elott felhuzzak,
a kozosulés folyaman mindvégig a himvesszén hagyjak, gondosan huazzak le
és a kiils6 nemi szerveket lemossak vizzel és szappannal és a holyagot kitritik.
Ez az eljaras Iényegesen lecsokkenti a fert6zések szamat a modern, promiszkui-
tasban él6, mozgo tarsadalomban. Az oralis fogamzasgatlok és az 1UD-k
elényei azonban oly nagyok mindkét partner szamara, hogy nagyon val6szind-
nek latszik tovabbi igen nagyfokd elterjedésiik az egész vilagon, ami a szexua-
lisan atvihetd betegsegek gyakoribba valasat vonja maga utan.
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A Tudoményos Ismeretterjeszt6 Tarsulat Népességtudomanyi Csoportja
és Heves Megyei Szervezete a KSH Népességtudomanyi Kutatd Intézetével
eg}/uttmu_k_odve Népességtudomanyi Konferénciat szérvezett Egerben. Az
1970. aprilis 23. és 25. k6zott megtartott konferencia témaja_az észak-magyar-
orszagi vandorlas és az ingéazés, valamint azoknak demografiai, szocioldgiai_és
teleplilésfejlesztési vonatkozasai voltak. A konferencian az orszagos kutatg in-
tézetek képvisel6i felvazoltak a vandorlas és ingazas tudomanyos kutatasanak
eredmenyeit orszagos méretekben, nemzetkézi 0Osszehasonlitasokra tamasz-
kodva, Heves, Borsod-Abauj-Zempleén és Nograd megyei el6adok pedig e prob-
Iémak helyi megnyilvanulasairdl adtak képet.
*

Sir David. Owen, a Nemzetkozi Csaladtervezési Szovetség (IPPF) fétitkara
1970. jlnius 29-én e|hur_1yt., Sir David Owen az 1969 szeptemberében Budapes-
ten rendezett IPPF regionélis konferencia alkalmabol latogatéast tett Magyar-
orszagon. *

A Revue Francaise de Sociologie 1970. évi 4prilis —Uniusi szdma ismerte-
test kozol a ,Szociologiai vizsgalatok™” (Etudes sociologiques, Corvina kiado.
Budapest, 1969. 353 p. szerk. Heged(is Andras) c. tanulmanykotetrél. A recen-
zor — Janina Markiewitcz—Lagneau — ramutat arra, hogé/ e fontos md,
melynek francia nyelv(i kiaddsa'S. Jonas és J. Pronteau kezdeményezésének
koszonhet6, lehet6ségeket nyujt a francia olvasok szamara, hogy alaposabban
megismerkedjenek a magyar szociologia elmdalt tiz éves gyakorlataval. A 15
dolgozatot tartalmazé tanulmanykotet képet nyGjt mind az'empirikus kutatas-
rol, mind ”em% az elmeleti meggondqlasokrgl e,?(y europai szocialjsta orszagban.
A konyv 16 érdekessége a tarsadalmi problémak felvetésének modja, a vizsgalt
témak kivalasztasa és egy még mindig nem eléggé ismert tarsadalom mikaodesi
Eyakorlataroj nyert informéacid0 — hangoztatja az ismertet6. (A tanulméany-

Otetben talaljuk tobbek kozott Erdei Ferenc ,,Szakszer(iség és demokracia”,
Ferge Zsuzsa , Tarsadalmi rétegz6dés Magyarorszagon”, Szabady Egon ,,A ha-
zassagi mobilitas és a csalad szerepe a kulturalis modellek fenntartasaban és
atadasaban” c. dolgozatat.) *

. A Svéd Kozponti Statisztikai Hivatal és az Orszagos Népessé?,nyllvﬁntarté
Hivatal meghivasara a magyar kozgpontl nepe_sse?nyl vantartas elokészitesével
kapcsolatban 1970, szeptember 13—I18 kozo6tt fanulmanydtra kerult sor a
svedorszagi nepességnyilvantartasi rendszer tanulmanyozasara. A tanulmany-
aton a Kozponti Népességnyilvantartas Operativ Munkabizottsaganak harom
tagja vett reszt, dr. Szaba { gon, a KSH elnokhelyettese, az Operativ Munka-
bizottsag vezetdjének vezetésével.
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1970. szeptember 13—18 k6zott tartotta VII. Vilagkongresszusat a Nem-
zetkdzi Szocioldgiai Tarsasag Varnaban. A kon%‘esszusra népes magyar kildott-
ség utazott., Erdei Ferenc akadémikusnak, a Magyar Tudomanyos Akadémia
fotitkaranak vezetésével. A Kozponti Statisztikai Hivatal Kikildottjekent
Cseh-Szombathy LaszI6 osztalyvezetG és dr. Andorka Rudolf féel6ado vett részt
a kongresszuson. A kon%resszus, munkaja mmte?y 60 szakbizottsagban, zajlott.
Ezek Kozl a legnepesebbek kozé tartoztak a Csaladszociologiai Kutatasi Bizott-
sag ulései, amelyeken megyitatasra kerult dr. Szabady Egon, a KSH elndkhe-
lyettese, a Népességtudomanyi Kutato Intézet igazgatoja ,,EgP/ csaladvédelmi
intézkedés hatasanak vizsgalata: a tarsadalmi tényezok ‘szelektiv szerepe a
gyermekgondozasi segély igénybevételében Magyarorszagon” cimi tanulmanya
valamint” Cseh-Szombathy L&szl6 dolgozata a devians normak elsajtatltasarol._
Dr. Andorka Rudolfnak  tarsszerz6kkel elkészitett dolgozata , A tarsadalmi
fejlodés befolyasa a devians magatartas egyes formainak gyakorisagara” cim-
mel a szociélpszichiatriai szekcio ulésén hangzott el.

*

_ Tekse Kalméan az ENSZ Egészs,égu_g){(l Vilagszervezete (WHO) megbizata-
sanak lejartaval a Népessegtudomanyi Kutato Intézet tudomanyos, osztaly-
vezetGjeként ismét bekapcsolodott az Intezet munkajaba. 1968. oktober 1 es
1970. szeptember 30. kozott Sierra Leone Egészségugyi Minisztériumaban a nép-
mozgalmi és egeszségiigyi statisztika megszervezéseben és fejlesztéseben vett
részt. *

A Lengyel Tudomanyos Akadémia Demografiai Bizottsaganak meghiva-
sara 1970. oktober 24-én” dr. Szabady Egon, a Kozponti Statisztikai Hivatal
elnbk,helxette,se, a Nepességtudomanyi Kutato Intézet igazgatdja ,,Demogréafiai
kutatasok, népesedési prognézisok, népességpolitika” cimmel eléadast tartott
a varsoi Tervgazdasagi Foiskolan.

ngndoli/n Z. Johnson, az ENSZ Demografiai Kozpontjanak tudomanyos
munkatarsa 1970. oktober 12—24 kozott latogatast tett a KSH Népessegtudo-
manyi Kutatd Intézetben. Itt-tartdzkodasa soran részt vett a demogréafiai
termekenységi modellek kidolgozasaban és megbeszéléseket folytatott népese-
déspolitikai kérdesekrdl és mas demografiai témakral.

*

. Albert Jacquard, a Francia Demogréfiai Intézet (INED) kutatési igazga-
toja, a Kulturélis Kapcsolatok Intézetének vendégekent 1970. oktober 26—30
kozott tanulményozta a Népességtudomanyi Kutatd Intézet munkajat és
megbeszéléseket folytatott a népesség-genetika témakorében. Oktdber 28-an az
MTA Demografiai Bizottsaga és a Népességtudomanyi Kutatd Intézet rendezé-
sében elGadast tartott ,,Demografia és a népesség-genetika” cimmel a Kézponti
Statisztikai Hivatalban.

M3IBECTUA

"pynna gemorpaduueckoii Haykun ObLLecTBa MopacnpoCcTpameHLLo HayYHbIX
3HaHMW 1 opraHu3aumsa O6LlecTBa B KommuTaTe XeBell COBMECTHO ¢ lctnepo-
BaTeNbCKMM MHCTUTYTOM no femorpadumu LCY nposenu KoHgepeHUnto Mo
BOMpocam %emorpadpmqecmm Haykun B . 3Jrep. Temon cocTtosLlenca ¢ 23 no 25
anpens 1970 r. KOHQepeHUMM CRyXXnnm mMurpaums u MasTHUKOBOE ABMKEHMWE
HaceneHns B CEBEPHOM YacTy BeHfpuun, a TakxXe yxX Aemorpapuueckne, couuo-
NOTMYecKMe W CBS3aHHbIE C Pa3BMTMEM NOCeneHuii acnekTbl. Ha koHgepeHLmn
NpeACcTaBUTENN HALMOHAbHbLIX WCC/ef0BATENbCKUX MHCTUTYTOB USNTOXUAN pe-
3yNbTaTbl HayYHbIX WCCMELOBaHWIA BOMPOCOB MUrpauum M MasTHUKOBOIO
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[BWKEHNA HAceNeHuWs B HaLMOHa/IbHOM MacluTabe, OnNuMpascb Mpu 3TOM Ha
pesynbTarhbl Me»<6quvapo,qu|x cornocTasneHunid. [loknagunku n3 Kommutatos Xe-
Bewl, bopwog-Abdayun-3emnnieH 1 Horpag W3f0oXUAM MeCcTHble acnekTbl yKa-
3aHHbIX Mpo6em. -

Cep fasug OyaH, rNaBHbIA CeKpeTapb MexayHapoaHo CDe%apau,mm rno nna-
HMpOBaHWIO CeMbM CKOHYanca 29 uoHa 1970 1. Cep [lasu V3H Mpe6biBan
B BeHrpuu B ceHTAbGpe 1969 r. no cnyvaro pernoHaibHow KOVHﬁJeEEHLU/IVI Mexay-
HapofHoW ®efepauny NNaHUPOBAHUA CeMbW, NPOBEAEHHOW B bydaneluTe.

*

Homep XypHana Revue Francaise de Socilogie 3a anpenb-utoHb 1970 .
COOEPXXMT pestoMe COOpHMKa 04vepkoB  «COLMONOTMYECKE WCCNEf0BaHNS»
(Etudes sociologiques) (M3patensctBo KopsuHa, byganewT, 1969 r. 353 cTp.
no ped. Augpaula Xerefwowa). ABTOP peLeHsun — AnuHa Mapkuesny-JlaHso
— YKa3blBaeT MNa TO, YTO 3TOT BaXKHbIA Tpyh, PpaHLy3CKOe M3faHne KOToporo
BbILWNO No nHuumaTvee C. Xonac 1 XK. MpoHTO, AaET BO3MOXHOCTb (PpaHLlys-
CKUM yuTatenam ans 6onee rnybokoro O3HAKOM/IEHWS C MPAaKTUKOA BeHrep-
CKOI coumonorum 3a nocnefHue gecat net. COOPHUK O4epKOB, COAEpXKalLmii
15 ouepkoB, JaeT MpeAcTaBfieHVMe Kak 00 IMMNMPUYECKON, WCCNefoBaHUU, Tak
M O TEOPETUYECKNX COOOPaXKEHWAX B OAHOW €BPONENCKOW COLMaNnCTUYEeCKON
cTpaHe. [NaBHbIA WHTEPEC KHWUMM MPEACTaBASAIOT CMOCO6 BbIABMXKEHWS 06LLe-
CTBEHHbIX Mpo6/em, BbIGOP MCCefyeMbIX TeM W UHDOPMaLMA O MpakTuke
(hYHKLMOHMPOBaHUS O0OLLIECTBA, KOTOB&H BCE elle He fABNAETCHA [OCTATOYHO
M3BECTHOI, — roBopuTca B pestome. (B COQPHMKE OYEpPKOB COAEPXAaTcs Mexay
npoynMn oyepkn PepeHua 3pgen «[enoBoM XapakTep U AemMOKpaTusa», XKy>ka
Pepre «CouunanbHaa cTpatugukaums B BeHrpum» un OroHa Cabagn «Ponb
OpayHoii MOBWILHOCTU W CeMbW B MOAAEPXMBAHUM W Nepefaye KynbTYPHbIX

mogenein».) -

Mo npurnaweHunto LieHTpasibHOro CTaTUCTMYeCKOro ynpasneHus n Hauymo-
HanbHOro 6Hpo Mo perncTpaumm HaceneHums LUeeumn € 13 mo 18 ceHTA6pS
1970 r. B CBSI3W C MOArOTOBKOI BEHrEPCKOro LEHTPa/IbHOrO peecTpa Hacese-
HWUA MMena MecTo Hay4yHas KOMaHAMPOBKa C UE/bl0 U3YYEHWUS CUCTEMbI Peru-
cTpauun HacesneHus B LUseuun. B yKasaHHOW Hay4yHOW KOMaHAMPOBKe Mpu-
HAMaNM yyactue Tpu yneHa OnepaTUBHOrO pabouvero KommTeTa LieHTpanbHOw
pernctpaumMm HaceneHus nof PyKOBOACTBOM A-p droHa Cabagu, Haua/bHUKa
OnepaTuBHOro paboyero KOMUTETa, 3aMecTuTenst npeacegatens LICY BHP.

*

MexayHapoaHoe OO6LLECTBO MO couuMonornm npoeeno ceoe VIl BCEMMPHBIiA
KoHrpecc € 13 no 16 ceHTabps 1970 r. B BapHe. Ha KoHrpecce npuHumana
yyacTue MHOTONIOAHAA BEHrepckas feneraums nof pyKoBOACTBOM aKafleMuka
PepeHua 3paen, rNaBHOr0 cekpetaps AkafemMun Hayk BeHrpun. B kauectse
[eneraTos eHTEIBJ'IbHOFO CTAaTUCTUYECKOro Ynpas/fieHNs Ha KOHrpecce y4yacT-
BoBasiM _Jlacno Yex-CombaTuy, HayafbHWK OTAena u A-p Py%onbop AHJO0pPKa,
CTapLmin pepepeHT. PaboTa KoHrpecca mpoxofuna B 0Kono 60 creumasibHbIX
KoMuTeTax. M3 HUX Hambosee MHOrOMOAHLIMU ABAANUCL 3acefaHns Komu-
TeTa MO WCCNELOBAHMIO CEMEHOM COLMONOruM, Ha KOTOpbIX 06CYyXaanunch

oKnag fA-p OroHa Cabagu, 3amectutena npepacepatend LCY, pupekropa
CCNefoBaTeNlbCKOro WHCTUTYTa MO fgemorpadun, O3arfnasfeHHbl «liccnepo-
BaHWe BVAHWA OOHOTO MepOnpuUATUS MO 3alluTe CeMbW: CeNleKTUBHAA POJib
00LLeCTBEHHbIX (haKTOPOB B MO/1b30BaHMM MOCOOMEM MO BOCMWTAHUIO AETeil B
BeHrpuu», n goknag Nacno Yex-Comb6aTy 06 YCBOEHNN PACXOAALLMXCH HOPM.
[Joknag, NQAroToB/EHHLIN A-poM Pygonbhom = AHZopka M COaBTOpaMu, 03a-
rNaBMEHHbIA «BnnsaHMe 0OLLECTBEHHONO Pa3BUTUA Ha YacTOTY HEKOTOPbIX (OpM
pacxoALLerocs roBefeHNs», 3aUMTancsa Ha 3acefaHun CeKuun no couunansHon
ncuxmaTpum.
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KanbmaH Teklle MOC/e UCTEUEHNUS CPOKa MOpyUeHus, NoayyYeHHOro um ot
BcemupHont OpraHusauuu 3gapsooxpaHeHus OOH B KayecTBe HauvasibHUKa
Hay4yHOro otgena WccnefoBaTesibCKOTO MHCTUTYTa MO i%alvlorpa UM ondThb
BKNHOUMACA B paboTy NHcTMTyTa. C 1 okTA6pa 1968 r. no 30 ceHTAopsa 1970 r.
OH MPWHUMaN y4yacThe B OpraHu3auuv 1 pasBuUTUM CTATUCTUKN ECTECTBEHHOro
éBVI)KeHVIH HacefleHWsl U 34paBoOOXpPaHeHns B MUHUCTEPCTBE 34paBOOXPaHEHMS

nepa JleoHe. -

Mo npurnaweHunio ﬂ,emorgacbmquKoro KomuteTta Akagemun Hayk llonb-
wy 24 oktabpsa 1970 r. g-p Srod Cabagu, 3amecTuTenb npeacepatens LieHT-
pasIbHOr0 CTATUCTUYECKOTO YnpaBneHus, AMPeKTop lLccnefoBaTesibckoro WH-
CTUTYTA M0 AemMorpadum NPoYnTan Nekumio B VIHCTUTYTe NIaHNMPOBaHWA 3KOHO-
MUK/ B Bapluase nof 3arnasuem «Jemorpaduyeckué uccnefoBaHus, AemMorpa-
(hmyeckve NPorHo3bl M Aemorpaduyeckas NOMUTUKE».

*

rBeHg,OJWIH, 3. [I>KOH30H, HayuYHblli COTPYAHMK [emorpaduyeckoro LeHTpa
OOH c¢ 12 no 24 okTs6psa 1970 r. npebbiBan B ccneaoBaTelbCKOM UHCTUTYTe
no_gemorpaduu LICY. Bo Bpems CBOEro roceLleHns OHa yyacTBoBala B Pas-
paboTke demorpaguyeckux mogeneii epTUabHOCTM U MMena becefbl 0 Npoose-
Max MOMUTUKU HApOLOHACeNeHNs U 0 Apyrux Aemorpauyecknx Temax.

*

Anbep Xakap, ,EI,VIpEKTOBI vnccnefoBaHmnii ®paHLy3CKoro ,qemorpa(gmqecmro
WHCTWTYTa, B KA4ecTBe rocTa VIHCTUTYTa KybTYpHbIX cBA3eld, €26 no 30 okTa6ps
1970 r.” u3yyan AeatenbHOCTb MccneaoBaTenbCKoro MHCTUTYTa Mo Aemorpagim
1 umen Geceapbl 0 TeMax reHeTUKN HaceneHus. 28 OKTA6ps B OpraHunsauum demo-
rpaguyeckoro kKomuteta Akagemmn Hayk BeHrpum n WccneposaTtenibCKOro
MHCTUTYTa Mo Jemorpaduu OH npoyuTan nekumio B LleHTpanbHOM cTaTUCTUYeC
KOM YyripaB/ieHUW NOA 3arnaBuvemM «emorpadus v reHeTuka HaceneHus».

NEW S

The Group on Population Sciences and the Heves county Organization of the Society
for tlie Dissemination of Scientific Knowledge in cooperation with the Demographic
Research Institute of the Central Statistical Ofiice performed a Conference on Population
Sciences in Eger. Subject-matters of the conference held between 23 and 25 April 1970
were commuting and migration in Northern Hungary and their demographic sociological
and settlement-development aspects. At the conference representatives of national
research institutes outlined the results of scientific research work in the field of commuting
and migration on a national scale, on the basis of international comparisons and the lecturer
from the counties of Heves, Borsod-Abauj-Zemplon and Nograd presented a picture of

local problems in this field. *

On June 29, 1970 Sir David Omen, general secretary of the IPPF died. On the occa-
sion of the regional conference of IPPF held in Budapest Sir David Owen sojourned in
Hungary in September, 1969.

The 1970 April-June number of Revue Francaise de Sociologie publishes a review of
the volume of studies ,,Etudes sociologiques” (Corvina Publishing House, Budapest, 1969.
pp. 353 edit by Andras Heged(s). The author of the review Janina Markiewitz—Lagneau
points out that this important work the French edition of which is due to the initiative of
S. Jonas and J. Pronteau makes it possible for French readers to get better acquainted
with Hungarian sociological practice over the past ten years. The volume of studies contain-
ing 15 papers gives a picture about both empirical research-work and theoretical considera-
tions in a European socialist country. The main interesest of the book lies in the ways of



440 FIGYELD

raising social problems, in the selection of subjects investigated and in the information
given about the practice of functioning of a society so far not sufficiently known—stresses
the reviewer. (In the volume of studies there are among others a paper by Ferenc Erdei
“Professional knowledge and Democracy”, by Susan Ferge ,,Social Stratification in Hun-
gary,” and by Egon Szabady “Marriage Mobility and the Role of the Family in the Main-
tenance and Passing over of Cultural Models™).

*

At the invitation of the Central Statistical Office and the Bureau of Population Re-
gistration of Sweden in connection with the preparation of the Hungarian Central popu-
lation register a study tour aiming at the study of the Swedish population registration
took place from 13 to 18 September, 1970. In the study tour three members of the Opera-
tive Working Committee on the Central Population Register participated headed by dr.
Egon Szabady, deputy-president of the Central Statistical Office, head of the Operative

Working Committee. .

The International Sociological Association held its seventh World Congress between 13
and 18 September, 1970 in Varna. The Congress was attended by a numerous Hungarian
delegation headed by academician, dr. Ferenc Erdei, general secretary of the Hungarian
Academy of Sciences. As delegates of the Central Statistical Office Laszl6 Cseh-Szombathy,
head of section, and dr. Rudolf Andorka senior referent were present at the Congress. The
work of the Congress was going on in @special committees. Among them the sessions of the
Committe on Family Sociology Research were among the most attended. At those sessions
a paper by dr. Egon Szabady, deputy president of the Central Statistical Office, director of
the Demographic Research Institute Study entitled The Impact of a family Protection Mea-
sure : The Selective Role Played by Social Factors in Utilizing the Allowance for Child Care
inHungary” and a paper by Léaszl6 Cseh-Szombathy on the adoption of deviating norms we-
re discussed. The paper prepared by dr. Rudolf Andorka with co-authors “The Influency
of Deviant Behaviour” was presented at the session of the Section of Social Psychiatry.

*

Kalman Tekse, after the expiration of his WHO mission, as chief of scientific section
of the Demographic Research Institute has again joined the activities of the Institute.
Between October 1, 1968 and September 30, 1970 he participated in the organization and
development of vital and health statistics in the Ministry of Health of Sierra Leone.

*

At the invitation of the Demographic Committee of the Polish Academy of Sciences
dr. Egon Szabady, deputy-president of the Central Statistical Office, director of the Demo-
graphic Research Institute delivered a lecture on October 24, 1970 at the Institute of
Economic Planning of Warsaw under the title “Demographic investigations, population
prognoses, population policy”. %

Gwendolyn Z. Johnson, scientific collaborator of the UN Demographic Center visited
between 12 and 24 October 1970 the Demographic Research Institute of the Central
Statistical Office. During her stay here she participated in the elaboration of demographic
fertility models and had talks on population policy questions and on other demographic
topics. -

As a guest of the Institute of Cultural Relations, Albert Jacquard, director of research
of the French Demographic Institute was studying between 26 and 30 October 1970 the
activities of the Demographic Research Institute and had talks on subjects of population
genetics. On October 28 at a conferenc organized by the Demographic Commiltee of the Hun-
garian Academy of Sciences and of the Demographic Research Institute he delivered a lectu-
re in the Central Statistical Office under the title “Demography and Population Genetics”.
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A NEPESSEGTUDOMANYI KUTATO INTEZET
KOZLEMENYEI

Népességtudomanyi Kutatd Intézet kozleményei sorozatban eddig az
kotetek jelentek meg:

Ma%yarors“zéllg meggénkénti népességének varhato alakulasa, 1960. 1. —
1980. I. kozott. 1963/1
. A nyugdijasok helyzete. 1963/2 o L
. A korbevallas megbizhatésaganak vizsgalatai az 1960. évi népszam-
lalasnél. 1964/1 . o e
Mag¥arorszag _nefesseiqenek demogréfiai jellemz6i régionkent. 1965/1
A valasok okai. 1965/ ] o
A budapesti_nyugdijasok helyzete és problémai. 1965/3 ]
A tarsadalmi atrétegz6dés és demografiai hatasai. 1. Budapesten és a
varosokban. 1965/4° ) ) L
A népesség foglalkozasanak valtozasa 1960 —1963 kozott. 1965/5
Vizsgalatok a nepesse% teruleti eloszlasanak alakulasarol Magyarorsza-
on, 1900-1960. 1966/1
akasdemogréafiai adatok. 1966/2
A szocialis intézetek és gondozottaik helyzete. 1966/3
. Magyarorszag népességenek terileti_eloreszamitasa. 1966/4
A magyar lelrd statisztikai irany fejlédése. 1966/5
Termekenységi adatok. 1966/6 o
. A demografial tenyezok hatasa a mdvel6désre. 1967/1
Iskolai végzettség és szakkepzettseg. 1967/2
. Magyarorszag népességének gazdasagi korfai. 1967/3
. Nemzetiségek demografiai sajatossagai Baranya rTE%eben. 1968/1
Magyarorszag népessegének eléreszamitasa, 1966 —2001. 1968/2
A rrlwag ar torténeti demografia a Il. vilaghabora utan. 1968/3 (Angol
nyelven
orténeti demogréafiai kollokvium. Budapest, 1965. 1968/4 (Francia,
angol és német nyelven) . ) ) )
. Demoglraflal jellemz6K a telepllések nagysagcsoportja szerint, 1900 —
1960. 1968/5° o -
A kozponti Statisztikai Hivatal Népességtudomanyi Kutatd Intézeté-
nek évkonyve, 1963—1968. 1968/6 (Magyar és angol nyelven)
Alkoholizmus. 1968/7
Gyermekgondozasi segély. 1969/1 ) o
Kutatasi modszerek a termekenxseg és a csaladtervezés vizsgalatara:
Mag?yar tapasztalatok. 1969/2 (Angol nyelven) | o ]
. Csaladtervezes Magyarorszagon. Az 1966. évi termekenységi és csalad-
tervezeési vizsgalat, CS? fontosabb adatai. 1970/1
. Gyermekgondozasi segély. 1970/2

. 1966. évben egyetemi ,(Ifo’iskola}) felvételre jelentkezettek demogréfiai
és testfejlettséql vizsgalata. 1970/3 =~ =~ ° .
) '1I'g7raz/aga mi atrétegz6dés és demogréfiai hatdsai. 11. Magyarorszagon.

. Csaladtervezés Mag arorsz,g'agé)n. Az 1966. évi termékenységi és csalad-
tervezési vizsgalat (¥ CS) fébb eredményei. 1970/5 (Angol nyelven),

A IX. Bioldgiai Vandorgydlésen elhangzott el6adasok tartalmi Kivo-

natai. Budapest, 1970. majus 6—38. 1970/6 (Angol nyelven)

. Magyarorszag népességének 1957 ota tortént belfoldi vandorlasanak
vizsgalata néhany szempontbél. 1971/1 (Angol nyelven)
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COOBLLEHNA NCCNEAOBATEJIbCKOIO MHCTUTYTA IO JEMO-
FPA®VN LICY. B cepum cooblieHnii ViccnegoBaTenbCKoro MHCTUTYTa Mo
feMorpagmn [0 HacToALLEro BPEMEeHW BbILWAM CrieaytoLime ToMma:

28.
29.

30.
3L

32.
33.

. OXunpaemas gnMHamMuKa HaceneHWs kKomutatoB BeHrpum mexay 1. |

1960 n 1. 1. 1980 rr. 1963/1.

. MonoxeHne neHcmoHepos. 1963/2.
. VccnenoBaHns OTHOCUTENBHO [LOCTOBEPHOCTY OTBETOB B BO3pacTe Npwu

nepenucy HaceneHus 1960 roga. 1964/1.
[Jemorpaduyeckmne xapakTepuCTUKM HapogoHaceneHns BeHrpum no
eruam. 1965/1.
pyyrHbI pa3BofoB. 1965/2.
MonoxeHne n Npobnembl OyganewTCKUX NeHCUOHepoB. 1965/3.

. O6LlecTBeHHas pecTpaTudmrKauus 1 ee gemorpaguyeckme NocneacTems.
. Buty I-1965/4.

naneLiTe U B ropogax.

. I3mMeHeHns B 3aHATUAX HaceneHus B nepuof mexay 1960 n 1963 rr.,

1965/5.

. ViccnefoBaHus B 061acT AUHAMUKW TEPPUTO 1|/|a11bHoro pacnpegene-

HWA HaceneHusa B Benrpuu. 1900—1960. 1966Fl) .

. XKunnuwHo-gemorpagmyeckre faHHble, 1966/2.
. T1oIoKeHMe coumarbHbIX YUPEXAEHNA U UL, MPOXMBAIOLNX B HUX.

1966/3

. TepputopuanbHbIii MPOrHO3 HaceneHus BeHrpumn. 1966/4.

Eggg/vgme BEHIEPCKOr0 HanpaBfeHWs OMuCaTeNbHOM  CTaTUCTUKK.
,%aHHbie 0 MNOJOBMTOCTW. 1966/6.
NMsSiHNE AemMorpaduyecknx (akTopoB Ha obpa3oBaHMe. 1967/1.

. LLIkonbHOe o6pa3oBaHne — npodieccnoHanbHoe obpasoBaHue. 1967/2.
. DKOHOMWYECKVIe BO3pPacTHble nupamupbl HaceneHng BeHrpun. 1967/3.
.ﬂ,emorpzi(gmqecme OCOGEHHOCTV HaLMOHanbHOCTelW B KomuTate ba-

aHbs. 1968/1.

ePCNeKTMBbI PasBUTMA HaceneHns BeHrpum, 1966—2001. 1968/2.
BeHrepckas ncTtopuyeckas femorpagus nocse BTopoit MUPOBOIA BOMHI.
1968/3. (Ha aHrnuiickom s3blke.)

. CosellaHre no uctopuyeckoin gemorpagumun. bypanewT, 1965. 1968/4.

eMorpauyeckne XapakTepuctuku MOCENEHUA MO WX BEMNYMHE,

}Iga (bpaHLYy3CKOM, aHTIMACKOM W HEMELKOM $3blKax.)
1900—1960. 1968/5.

. ExxerogHuk WccnepoBaTenbckoro WMHctutyta no gemorpadun LICY

BHP, 1963—1968 rr. 1968/6. (Ha BeHrepckoM 1 aHTIMIACKOM SifbIKax.)
Ankoronusm. 1968/7.

. Mocobue no BocnuTaHuio fdeteil. 1969/1. .
. MeTogbl MccnefoBaHWs nnop(ﬂsmocm M CeMeliHOro MAaHWpPOBaHUS:

BeHrepckuii onbIT. 1969/2. (Ha aHrnnickom ssbike.)

. MnaHnpoBaHWe cemby B BeHrpun. BaxHeliwme faHHbIe NCCNef0BaHMS

no epTUIbHOCTM U cemeliHoMy nnaHupoBaHuo (TY) 19 roga.
19703)1.'0 y p (TY) i

Mocobre mo BocnuTaHWQ feTeid. 1970/2.

VccnenoBaHve [eMoOrpagmueckmx XapakTepucTMK W XapaKTepucTuk
(PM3NYECKOro PasBMTUSA KenaslunX NOCTYNUTb B YHUBepcuteT (BY3)
B 1966 rogy. 1970/3.

OO0LLecTBEHHas peCTPaqu])MKau,m N ee fdemorpauyeckme nocneg-
creus B Bewnrpun. 1. 19/0/4. .

lMnaHupoBaHMe cemb B BeHrpun. BaxkHeWlume pesy/bTaTbl ucche-
[I0BaHWS No (PepTUNLHOCTU W MnaHnpoBaHMIO cembkn (TY) 1966 ropa.
1970/5. (Ha aH[nmiickom s3blke.) . .
Pestome nekuuin, npoymtaHHbIX Ha |X. BWOMOrmyeckom BblE3LHOM
ceccumn. bypganewr, 8 mas 1970. r. 1970/6. (Ha aHrauiickom sixbike.)
HeCcKoMbKO acrnekToB WCCMEf0BaHWA BHYTPEHHEA Murpauum Hace-
NeHvs B Benrpun c¢ 1957 roga. 1971/1. (Ha aHrnuidickom s3blke.)
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PUBLICATIONS OF THE DEMOGRAPHIC RESEARCH INSTITUTE. In the
series of the Publications of the Demographic Research Institute the following volumes
have been published:

. Population Projections for Hungary by Counties between January 1, 1960, and

January 1, 1980. 1963/1

. The Situation of Pensioners. 1963/2
. Investigation on the Reliablity of Age-Admissions in the Population Census of

1960. 1964/1

. Demographic Characteristics of the Population in Hungary by Regions. 1965/1
. Causes of Divorces. 1965/2

. Situation and Problems of the Pensioners of Budapest. 1965/3

. Social Mobility and its Demographic Effects in Budapest and in the Towns. I.

1965/4

. Change in Occupation of the Population between 1960 and 1963. 1965/5
. A Study on the Regional Distribution of Hungary’s Population 1900—1960.

1966/1

. Housing-Demographic Data. 1966/2

. Situation of Social Institutes and Their Dependants. 1966/3

. Regional Projections of the Population of Hungary. 1966/4

. The Development of the Hungarian Descriptive Statistics. 1966/5

. Fertility Data. 1966/6

. The Impact of Demographic Factors on Culture. 1967/1

. School Qualification and Professional Training. 1967/2

. The Economic Age-pyramids of Hungary’s Population. 1967/3

. The Demographic Characteristics of the Nationalities of the County of Baranya.

1968/1

. Population Projection for Hungary, 1966 —2001. 1968/2
. Hungarian Historical Demography after World War 1l. 1968/3 (In English)
. Colloquium on Historical Demography. Budapest, 1965. 1968/4 (In French,

English and German)

. Demographic Characteristics by Size of Settlements, 1900 —1960. 1968/5
. Annals of the Demographic Research Institute ofthe Central Statistical Office,

1963 —1968. 1968/6 (In Hungarian and English)

. Alcoholism. 1968/7
. Allowance for Child’s Care. 1969/1
. Survey Techniques in Fertility and Family Planning Research: Experience in

Hungary. 1969/2 (In English)

. Family Planning in Hungary. Main Results of the TCS-66 Study. 1970/1
. Allowance for Child’s Care. 1970/2
. Demographic and Phisical-Developmental Study of Those Who Applied for

Admission to Universities (Higher Schools) in 1966. 1970/3

. Social Mobility and its Demographic Effects in Hungary Il. 1970/4
. Family Planning in Hungary. Main Results of the 1966 Fertility and Family

Planning (TCS) Study. 1970/5 (In English)

. Abstracts of the Lectures Delivered at the 9th Hungarian Congress of Biology.

Budapest, 6—7—8 May, 1970. 1970/6 (In English)

. Some Aspects of the Internal Migration of Population in Hungary Since 1957.

1970/7 /In English)
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