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IDOSGONDOZAS A CSALADBAN
-~ A GONDOZO CSALADTAGOK
HELYZETE A MAI MAGYARORSZAGON

A tanulmdny arra keresi a vdlaszt, hogy a mai Magyarorszdgon kik azok a
csalddtagok, akik magukra véllaljdk a demografiai eldregedés kovetkeztében
jelentkezd novekvd gondozdsi sziikségletek kielégitését, mi jellemzi az élet-
helyzetiiket és milyen sajdtos szempontjaik vannak a gondozdsi folyamatban.
A legmegbizhatébb adatok elérése érdekében orszdgos reprezentativ kérdSives
telefonos kutatdst végeztiink, random médon, szlir6kérdéiv alkalmazdsgval.
A kutatdsok tapasztalatait dsszegezve elmondhatd, hogy a nemzetkdzi ten-
dencidknak megfeleléen a gondozé csalddtag Magyarorszdgon is jellemzéen
dtlag alatti jovedelmd, hdtranyos helyzet( telepiilésen, gondozottjdval egyiitt
él8, kozépkort, gyermekes né. A gondozé tevékenység kovetkeztében szinte
minden teriileten romlik az életmindsége, tehermentesitésének egyetlen le-
hetséges megolddsa a formalis és informdlis gondozds kozotti Gj egyensuly
megteremtése.

Bevezetés

A posztindusztridlis tdrsadalomban zajlé gyors véltozdsok szdmos Uj szocidlis
kockdzathoz vezetnek (alulfoglalkoztatds, egyenldtlenségek névekedése, migracié
stb.). A demografiai folyamatok és a csalddszerkezet gyors dtalakuldsa eredménye-
ként egyszerre érvényesiild trend a fejlett vildgban az eloregedés és a hagyomi-
nyos csalddi gondozdkapacitds jelentds részének megsziinése, amelyek egyiittesen
korunk egyik legnagyobb tdrsadalmi kihivdsit jelentik (Myles 2007). Az utébbi
évtizedekben a szakirodalom és a kozvélemény is elsésorban az idéskori biztonsdg
garantdldsit célzo transzferrendszerek problémdival foglalkozott, és kisebb figyel-
met forditottak arra a nem kevésbé fontos problémdra, hogy ki fogja gondozni az
egyre tobb idds embert.

A vildg kordsszetételéhez képest, ahol a lakossdg 8 szdzaléka 65 év feletti, az
Eurdpai Unié eloregedési mutatdi kiugréan magasak: az ebbe a korosztdlyba tar-
toz6k ardnya eléri vagy meghaladja a lakossdg 19 szdzalékdt (World Bank 2015).
Az id8s populicién beliili jelentds valtozds, hogy a ,legidésebb id8sek” (a 80
év felettiek) szdma kétszer olyan gyorsan ndvekszik, mint a néluk fiatalabbaké
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(OECD 2015). Kériikben egyszerre jelentkezik kockdzatként a hirtelen egész-
ségromlds, valamint az ezt kdvetd tartdés gondozdsi szitkséglet!, ami az ismert 6t
id8siigyi kockdzatot? eredményezi és kiegésziil egy hatodikkal, a maginyossdg
érzésének megjelenésével.

A csalddszerkezet dralakuldsa a hagyomdnyos informdlis gondozdkapacitds
nagymértékd csokkenését eredményezte (Hantrais 2004), elSrevetitve a csald-
di pilléren alapulé gondoskodé feladatok elldtisinak sdlyosbodé problémadit.
A posztindusztridlis gazdasdg kialakuldsdval, a szolgiltaté szektor el6térbe kerii-
1ésével vélt lehetSvé a ndk egyre nagyobb mértékli munkavéllaldsa (Somlai 2013).
A parkapcsolatok instabilitdsa, a véldsok és az egysziil8s csalddok szamdnak nove-
kedése, az atipikus egytittélési formak terjedése jelzik a csaldd gyors dtalakuldsat.
A fejlett nyugati joléti dllamok szocidlpolitikdjuk kialakitdsindl mdr évtizedekkel
ezelSte felismerték, hogy a nék — akik az informdlis gondozdsi feladatok elsd-
leges tehervisel6i — mdr nem képesek és nem is kivanjdk a nukledris csalddban
sziikséges Gjratermelési funkcidjukat egyediil magukra vdllalni (Beck 2003). Ez-
zel egytitt novekvd figyelem fordult a ndk kettds — munkavillaléi és gondozé —
tarsadalmi funkcidjdnak Gsszeegyeztetését célzé szocidlpolitikai eréfeszitésekre,
mivel a hagyomdnyos gondozds feladata a gondozé néi csalddtagot élete kiilonbo-
28 életszakaszdban érintheti, és a megnovekedett gondozdsi igény veszélyeztetheti
a n8k munkaerdpiaci jelenlétét.

Az id8sgondozist vizsgild szakirodalom tilnyomérészt a gondozottakra kon-
central és joval kisebb figyelem fordul a gondozdst végz8kre. A gondozé csalddtag
terheinek csokkentése érdekében szdmba kell venniink a welfare mix tovibbi pil-
léreinek teljesit6képességét. A novekvd gondozdsi igény kielégitéséhez Gj egyen-
stlyra van sziikség az dllam, a piac és a csaldd szerepében. Ennek sordn egyrészt
szamolnunk kell a fizet8képes keresletre épiild, szitkséglet-kielégitést szolgdlé piac
szocidlis érzéketlenségével, mdsrészt az dllam vonakoddsdval, mivel Ggy tlnik,
az dllam sem képes, st sokszor nem is kivdn — kizdrélagosan — erre a ldtszélag
periférikusnak tekintett problémdra érdemi vélaszt adni. Az id8sgondozds vil-
toz6 kihivdsaira adott, az Gtfiigglség (path-dependency) tézisét sokban igazold
kiilonb6z6 4llami vélaszok azt mutatjdk, hogy ttkeresés zajlik az adott teriileten.
Az biztosnak ldtszik, hogy a vdltozd csaldd szerepe jelentds marad az id8sgondo-
zésban, ennek ellenére nem vagyunk pontosan tisztdban azzal, hogy haziankban
— a csalddon beliil — kik véllaljak magukra ezt a gondozdsi tevékenységet.

Magyarorszdgon sem reagélt még az dllam kielégité mértékben a csalddszer-
kezeti véltozdsokra. Ennek szdmos oka lehet, koztiik az, hogy nem volt még 6ndl-

1 A demogréfiai dregedéssel jaré egészségromlds és ezt kdvetd tartds gondozdsi sziikségletndvekedés
kozotti dsszefiiggést jol példdzza a Global Agenda Council on Ageing Society szakértdi munkacso-
port 2012. évi 4tfogd nemzetkdzi tanulmdnya, amely az id8sodés globaliz4cids hatdsait vizsgdlja, nagy
nemzetkozi 8sszehasonlité elemzéseken keresztiil. A benne taldlhaté 6. tébla (a 136-137. oldalon) jél
kiemeli a varhaté élettartam és az egészségben eltdltote évek szdmdnak egymdshoz viszonyitott ardnydt.

2 Az 6tidésiigyi kockdzat: fizikai és szellemi hanyatlds, csalddtagoktdl, segit8ktél valé fizikai és szelle-
mi fiigg8ségi viszony kialakuldsa, id8skori depresszi6, elesettség, betegség.
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16 kutatds a gondozé csalddtag szocioldgiai, demografiai jellemzdinek feltdrdsara.
Felmérés hidnydban csak feltételezéseink lehetnek arra vonatkozéan, hogy a hazai
gondozok helyzete mennyiben hasonlit vagy tér el az Eurdpai Unié tobbi tagél-
lamdban él6kéhez képest.

A fent vézolt problémakérbél nem a rendszert, nem is a gondozott idést, ha-
nem az id8sgondozds harmadik szerepldjét, a gondozé csalddtagot, annak élet-
kortilményeit és sajétos szempontjait vizsgdlom e gondoskoddsi folyamatban.
Ennek érdekében el8szor elhelyezem hazdnkat a tartés gondozdsi rendszerek mo-
delljeiben, hogy érzékeltessem, a csalddi gondozé a megvéltozott csalddszerkezet
mellett milyen mértékd dllami tdmogatdsra szdmithat gondozdsi tevékenysége
elvégzéséhez. Ezt kovetden korképet adok a gondozé csalddtagra vonatkozé kuta-
tasokrol, az eltérd fogalomhaszndlatokrél, hogy viszonyitdsi alapot nyujtsak sajdt
kutatdsom elemzéséhez. Végezetill 6sszegzem a gondozé csalddtagra vonatkozd
reprezentativ kutatdsom legfontosabb megallapitdsait.

1. A hazai otthonkézeli tartés gondozds
nemzetko6zi megkozelitésben

Eurépdban az 1990-es évek kozepéig az otthonkozeli tartds gondozds® (Long
Term Care, a tovabbiakban LTC) szempontjdbdl egyrészt univerzélis modellrdl,
madsrészt rezidudlis modellrél beszélhetiink. Univerzdlis modell alatt azt értjiik,
ha a tartds gondozasi rendszer lefedettsége meghaladja a 20 szdzalékot. Rezidudlis
modell esetén a lefedettségi mutaté? dltaldban nem éri el a 10 szdzalékot, itt na-
gyobb mértékben tdmaszkodnak a csaldd gondozdi szerepére és az egészségiigyi
szolgdltatdsok igénybevételére. Az els¢ modellbe tartoznak a skandindv orszdgok,
a mdsodikba a kontinentilis, dél-eurépai és kozép-eurdpai orszdgok, igy Ma-
gyarorszdg is. Az 1990-es években az univerzdlis modellbe tartozé dllamokban
jelentds megszoritdsokat vezettek be, féleg a hozzdférést korldtoztak. Ezzel szem-
ben a rezidudlis modell dllamaiban kiterjesztették az LTC-modell lefedettségét,
és fejlesztették az elldtdsokat, igy a rezidudlis modell az univerzdlis modell felé
mozdult el. Ennek kévetkeztében az eredeti elvi kiilonbségek jelentdsége csok-
kent (Ranci — Pavolini 2015).

Magyarorszdg tartés gondozdsi rendszere a rezidudlis modellbe tartozik, mert
a tartés gondozdsban részesiil6k ardnya 2010-re éppen csak megkozelitette a 10

3 A kiilféldi szakirodalom a Long Term Care fogalmdba sorolja mind az otthonkézeli, mind a bent-
lakdsos tartds gondozdsi formdkat. Mivel a gondozé csalddtag viszonylatdban az otthonkozeli tartds
gondozdsnak van jelentdsége, a tanulmdny csak ez utdbbi elldtdsi forma kifejtésére véllalkozik.

4 Lefedettségi mutaté: a 65 év felettiek kziil azoknak a szdzalékos ardnya, akik hdzi gondozdsban és/
vagy bentlakdsos gondozdsban elldtdst kapnak.
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szdzalékot?, és a 2015-6s dsszesitett adatok alapjdn is alig haladta meg a 11 szdza-
1ékot®, ami azt mutatja, hogy a nemzetkézi tendencidknak megfelelden a magyar
rezidudlis rendszer is enyhén elmozdult az univerzalis rendszer felé.

Magyarorszdgon az otthonkézeli tartds gondozdsra vonatkozd szolgdltatd-
sok az alapelldtds keretében biztositottak. Ide tartozik a hdzi segitségnyujtis is,
amelynek el8djét a Tertileti szocidlis gondozdsrdl sz6l6, 10/1986. (IX. 24.) EaM
rendelet vezette be Magyarorszdgon. A szocidlpolitika akkori filozéfidja alapjin
ez egy egészségiigyi szolgdltatds volt (Szab6 1985). Az orszdggyilés a rendszervél-
tast kdvetSen 1992 decemberében fogadta el a szocidlis igazgatdsrol és szocidlis
elldtdsrol szl 1993. évi III. térvényt (a tovdbbiakban: Sztv.), amely egyrészt
egységes szerkezetbe foglalta a szocidlis elldtdsok korét, benne a méltdnyossigi
dpolasi dijat, mdsrészt a kordbbi gondozéi hilézatot hizi segitségnydjtdsként ha-
tdrozta meg azon személyek csoportja részére, akik énmagukrdl nem képesek
gondoskodni, és akikrdl mdsok sem gondoskodnak (Jeneiné 2014).

Az Sztv. vonatkozdsdban a 2015-6s esztendd jért az eddigi legnagyobb viéltoz-
tatdssal’, amely a transzfer- és a szolgdltatdsrendszer dtszervezése révén az idések-
re és az Gket gondozé csalddragokra is jelentés mértékben kihat. A szabdlyozdsi
rendszerbdl kikeriilt a méltdnyossdgi alapon nyujtott dpoldsi dij, amelynek el-
lentételezéseként keriilt bevezetésre az Ggynevezett telepiilési timogatds (Jeneiné
2015).

A hiézi segitségnyujtds rendszerében is jelentds modositdsokat fogadtak el,
amelyek koziil a legfontosabb a — jogosultsdg igénybevételéhez, az értékeld lapon
elérhetd — sziikséges pontszdm emelkedése: 2012. janudr 1-jét6l hatrdl 11 pontra,
majd 2015. janudr 17-étdl hdszra. 2016. janudr 1-jét8l Magyarorszdgon is vél-
toztak a hdzi segitségnyujtds szintjei, a torvény egyrészt pontosan meghatdrozta
a szocidlis segités és a személyi gondozds tartalmdt, mdsrészt egységesitette a hizi
segitségnyujtds keretében a szolgdltatdsok koréed. 2017. janudr 1-jét kdvetden vi-
szont eltdroleék a gondozdsi id6re vonatkozé maximum 4 6rds korldrot, biztositva
ezzel a valds sziikségletnek megfeleld elldtdst.

A nemzetkozi tendencidkhoz hasonléan a hazai viltozdsok is azt mutatjik,
hogy az dllam dltal garantdlt otthonkozeli tartds gondozds a magasabb gondozdsi
szitkséglettel rendelkezd id8sek felé tolodik. A kérdés az, ha a piac — fizet8képes-
ség hidnydban — nem elégiti ki a sziikségletet, a csaldd milyen segitséggel tudnd

5 A szdmitds alapja a KSH 2010. évbél szdrmazé adatszolgdltatdsa, amely szerint 2010. december 31-én
1671135, 60 évet betoltott ember élt Magyarorszdgon, akik koziil 75 054 f8 részesiilt hdzi segitségnydj-
tdsban 76 189 f6 bentlakdsos ellétdsban és 12039 f6 dtmeneti elldtdsban.

6 A szdmitds alapja a KSH 2015. évbél szdrmazé adatszolgdltatdsa, amely szerint 2015. december 31-én
1796579, 60 évet betdltott ember élt Magyarorszdgon, akik koziil 113020 f8 részesiilt hdzi segitség-
nyUjtdsban 78 193 f6 bentlak4sos ellitdsban és 13005 {8 dtmeneti elldtdsban.

7 Az j el8irdsokat a 2014. évi CI. torvény a szocidlis igazgatdsrél és szocidlis elldtdsokrdl sz616 1993.
évi I1I. t6rvény, a gyermekek védelmérdl és a gydmiigyi igazgatdsrél sz616 1997. évi XXXI. torvény,
a sportrdl sz616 2004. évi 1. torvény, valamint egyes kapcsolédé torvények médositdsdrol szol6 jogsza-
baly tartalmazza.

8 L4sd: II. fejezet 4.1.3. A gondozési tevékenység
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elvégezni a gondozé munkit. E kérdés megvélaszoldsa kiilondsen fontos abban az
esetben, ha mds szerepld (gondozd) tevékenységére nem szdmithatunk.

2. A gondozé csalddtagra vonatkoz6 nemzetkozi kutatdsok

Csekély szdmi nemzetkozi és csak egy részleges magyarorszdgi kutatds 4ll ren-
delkezésre a gondoz6 csalddtagra vonatkozdan, rdaddsul ezek eltérd fogalomhasz-
ndlata is megneheziti a komparativ elemzés elvégzését, annak ellenére, hogy a
tarsadalom eloregedésével, a vdrhaté élettartam novekedésével, valamint ezzel
parhuzamosan a csalddszerkezet megviltozdsdval egyre nagyobb szakpolitikai
figyelem hérul a tart6s gondozdsi sziikségletekre, illetve az informalis gondozék
potencidlis szerepére (OECD 2011).

2.1. Az eltérd fogalombaszndlatok

A nemzetkozi kutatdsok jellemzéen hdrom elkiilonithetd fogalmi keretet hasz-
nalnak a gondozé megjelolésére. Az informalis gondozé fogalma a csalddtagokon
tal magdban foglalja a bardtokat, szomszédokat, ismer8soket és az onkénteseket.
A gondozé csalddtag a vérségi vagy jogi értelemben vett rokonsdgra korldtozza a
gondozott és gondozd kozotti kapesolatot, feltételezve a rokonsigbél eredd nor-
mativ elvdrdst a gondozott elldtdsdra. Végiil a kutatdsok utolsé tipusa a felndtt
gyermek és az id6s sziild kozotti szolidaritdst vizsgdlja, mint a csalddon beliili
kapcsolatok egyik sajdtos és egyben legerésebb tipusit. Az OECD az informadlis
gondozé kifejezést haszndlja a csalddtagok és bardtok dltal végzett gondozé tevé-
kenységre. Az Idés Emberek Eurdpai Platformja informdlis gondozéra vonatkozé
definiciéja még tdgabb kategéridt fed le. E szerint a csalddtagokon és a bardto-
kon tdl, a szomszédok és a gondozdst fizetés nélkiil elldté egyéb személyek is
informdlis gondozéknak mindsiilnek. Az INTERLINKS-projekt’ (Triantafillou
et al. 2010) a gondozé informalitdsdinak meghatdrozdsa mellett, a fizetés hid-
nydn tul, tovabbi feltételeket is rogzit: igy a szerzddéses jogviszony hidnydt,
a gondozdsi feladatok meghatdrozatlansdgdt, komplexitdsdt, valamint a gondozd-
si id6 képlékenységét. Eltéré megkozelitést alkalmaz a NAC (National Alliance
for Caregiving 2015), valamint az EUROFAMCARE!?, amely a gondozé fogal-
madt a megkérdezett szubjektiv értékitéletéhez koti. (Lamura et al. 2008).

Bér a gondozott fogalmdt konnyebb kériilhatdrolni, mint az informdlis gon-
dozéét, a kutatdsokban jelentds eltérések vannak az életkori hatdr meghatdro-
zdsdban, ami Osszefligg a kutatds céljaival, a tartds gondozdsi szitkséglet eleérd
meghatdrozdsaival, valamint az id8s fogalma koriil kialakult szakmai vitdkkal.

9 Health systems and long-term care for older people in Europe. Modelling the interfaces and links
between prevention, rehabilitation, quality of services and informal care

10 Services for Supporting Family Carers of Elderly People in Europe: Characteristics, Coverage and
Usage
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Az OECD ¢és a SHARE!-projekt 50 évben hatdrozta meg a mintdban szerepl8k
korhatdrit. Az EUROFAMCARE vizsgdlatdban 65 év feletti gondozottakra vo-
natkozott a felmérés, mig az EUROFOUND!? 60 éves vagy anndl id8sebb sze-
mélyek gondozdsit vizsgdlja, kiilon hangsllyal a 74 éven feliili populdciéra. Az
INTERLINKS nem hasznal kutatdsdban életkori hatdrt, mig a NAC a 18 éven
feliili gondozottakat vizsgdlja, elkiilonitve a 18—49, az 50—74 és a 75 év feletti
korcsoportot.

A gondozisi tevékenység definidldsa a szubjektiv értékitélet alapjdn fizetetlen
gondozdsnak itélt tevékenységtdl a gondozds alcsoportjainak meghatdrozasdig ter-
jed. A SHARE-projekt 5. hulldma retrospektiven vizsgélja, hogy a gondozott ka-
pott-e személyes gondozdst vagy hdztartdsi segitséget (Bonsang — Schoenmaeckers
2015). Az OECD , Activities of daily living” (ADL)!? — ,Instrumental activities
of daily living” (IADL)"* fogalompdr haszndlatdval kategorizélja a potencialis
gondozdst igényld tevékenységeket. Az OECD jelentésekben nem fedezhetd fel
a kiilonb6z8 tevékenységek kimeritd jellegti kategorizdldsa, a szervezet csupdn
példdkkal illusztrélja a gondozdsi tevékenységek tipusai kozotti kiilonbséget.
A t6bbi nemzetkozi kutatds leggyakoribb tevékenységi tipusai kozott szerepel a
személyes sziikségletek kielégitésében, a hdzimunkdban, valaminta pénziigyekben
és hivatalos tigyekben val6 segitség. Az érzelmi és pszicholégiai segitségnyijtdst
mindossze az INTERLINKS-projekt, az ez alapjn jelentd EUROFAMCARE-
projekt és az EUROFOUND 1995-6s kutatdsa emelte ki kiilon, mint a gondozési

tevékenység szerves részét.
2.2. A nemzetkizi kutatdsok eredményei

Az eltérd fogalomhaszndlat ellenére a nemzetkozi kutatdsok szimos ponton ha-
sonlésdgot mutatnak. A gondozisi tevékenység minden esetben jelentds korldto-
kat jelentett a munkaerdpiaci jelenlétet tekintve. A gondozdsi feladatok elldtdsa
nemi egyenlétlenségeket mutat. Az OECD 2013-as jelentése alapjan a gondo-

11 Survey of Health, Ageing and Retirement in Europe

12 European Foundation for the Improvement of Living and Working Conditions

13 Activities of daily living: azon tevékenységeket jelenti, amelyek elvégzése alapvetd készségeket igé-
nyel a gondozottdl (funkciondlis mobilitds; 6ndllé étkezés; evés, rigds; 6ltozkodés; személyes higiénia
rendben tartdsa, tisztdlkodds; fiirdés, zuhanyzds; we haszndlata; szexudlis aktivitds; alvds, pihenés; sze-
mélyes gondoskodds eszkozeinek hasznélata);

14 Az Instrumental activities of daily living: a magasabb készségeket igénylé tevékenységeket foglal-
ja magdban. Beletartozik médsok gondozdsa, dllatok koriili tevékenységek elldtdsa, a kommunikdcids
tevékenységek, a mobilitdst igényld feladatok elldtdsa, valamint a pénz- és hivatalos iigyek intézése.
A kategdria részét képezik tovdbbd az egészségiigyi elldtdst igényld tevékenységek, valamint az otthon
rendben tartdséval kapcsolatos feladatok: mdsik személy gondozésa, llattartds feladatainak elldtdsa,
gyermeknevelés; kommunikdci6; kozdsségi kozlekedés; pénziigyek intézése; egészségiigyi feladatok el-
l4tdsa; valldsgyakorlds; biztonsdg fenntartdsa, vészhelyzetek kezelése; vésdrlds; otthon rendben tartdsa;
ételkészités és felmosds. (McHugh — Schultz-Krohn 2013)
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26k 60 szdzaléka (Magyarorszdgon 71 szdzaléka) né®. A EUROFAMCARE
76 szdzalékra teszi a n8k ardnydt a gondozok kozott, mig az Amerikai Egyesiilt
Allamokra vonatkoztatva a NAC 60 szdzalékos néi ardnyt mutat. A ndk tehdt
kiilondsen veszélyeztetettek a munkaerdpiaci szegregiciot, az alacsony nyugdijat
tekintve (Salvage 1995), valamint az informalis gondozds néveli kéritkben a men-
talis megbetegedések valdszintiségét (OECD 2013). A gondozé életkordt tekintve
mind a NAC, mind az INTERLINKS-projekt kutatdsa arra mutatott rd, hogy a
gondozé szerep az 50 év felettiek korében a legjellemzébb. Az EUROFAMCARE
adatai alapjin a gondozék minddssze 41 szdzaléka foglalkoztatott, a gondozd
jellemzden csalddtag, tobbségében a gondozott gyermeke vagy hdzastdrsa. A gon-
dozisi tevékenység médjit tekintve az EUROFAMCARE kutatdsa alapjin a leg-
gyakoribb tdimogatdsi forma az érzelmi/pszicholdgiai segitségnyujtds, valamint
a pénziigyi timogatds. Az OECD 2013-as adatai alapjdn a gondozdsi tevékenység
66 szdzaléka napi szinten zajlik. Foglalkoztatdsi szempontbdl mindez azt jelenti,
hogy a gondozdknak az életpélydjuk egy részén csdkken a munkaerdpiaci kotd-
désiik, ami egyrészt megtori bérszinvonaluk névekedését, mdsrészt életkorukbdl
adédéan megneheziti munkaviszonyuk visszadllitdsdt. Az 50 év feletti nék esetén
kiilon kihivast jelent a gyermeknevelés idészakdt kovetden az aktiv évek djabb
megszakitdsa.

3. A gondoz6 csalddtag a 21. szdzad magyar valésdgdban

Magyarorszigon egyaltalin nem késziilt 6ndllé kutatds a témakorben, igy sem
egységes fogalomhaszndlatrél, sem kutatdsi eredményekrdl nem lehet beszdmol-
ni. Ezért empirikus kutatdsaimmal az volt a célom, hogy feltdrjam a gondozd
csalddtag valésigos élethelyzetét és sajdtos szempontjait a mai Magyarorszdg vi-
szonyai kozott megjelend gondozdsi folyamatban, mdsrészt feltdrjam az informd-
lis gondozdsban megjelend tevékenységek csoportjait, és végezetiil rdvildgitsak
a gondozé csalddtag életkoriilményében — a gondozdsi tevékenység kovetkeztében
— bekévetkezd viltozdsokra.

A célom elérése érdekében vizsgdltam, hogy az adott j6léti rendszer és csalddi
kapcsolatok mellett kik véllaljdk a személykézi gondoskodé szerepét, azaz kit
tekinthetiink Magyarorszdgon az iddseket gondozé csalddtagnak? Milyenek az
6 csalddi viszonyai, szociokulturdlis jellemz8i? Milyen életmindség-romldst szen-

15" A hivatkozott statisztika az OECD Health at a Glance 2013 jelentésében taldlhaté. A Magyarorszdg-
ra vonatkozé adat a SHARE-projekt 2010-es adatai alapjdn 4ll rendelkezésre. A kutatds informdlis gon-
dozéként hivatkozik a vizsgélt populdciéra (érdekes médon a definiciéndl mar a gondozé csalddtag fo-
galmdt haszndlja). Az OECD-nél haszndlt definicié szerint: informdlis gondozé (gondozé csalddtag):
olyan személy, aki napi vagy heti segitséget nytjt kozds hdztartdsban vagy azon kiviil é18 csalddtagjd-
nak, bardtjidnak vagy szocidlis/kdz8sségi hdlojaba tartozé embernek ADL- vagy IADL-tipust tevékeny-
ségekben. A rendelkezésre 4116 adatok csak az 50 éves vagy anndl idésebb populdcidra vonatkoznak.
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ved el a gondozisi tevékenység megkezdésével? A vizsgdlt kérdések megvilaszols-
st kutatdsi alkérdésenként ismertetem!©.

A legmegbizhat6bb adatok elérése érdekében egyrészt el6kutatdsként egy 65 év
feletti iddskutatdshoz!” kapcsolédé kérdéscsoportbél definidltam a f8 kutatdsom
szlir8kérdSivében megjelend lehetséges hazai gondozé csalddtag fogalmdt, mds-
részt annak konceptualizdldsira vonatkozé {8 kutatdsomban 6tvoztem a kvan-
titativ és kvalitativ eszkozoket. A kérdéiv osszedllitdsihoz el6kutatdsként a hét
magyarorszigi régiobdl egy nagy és egy kis telepiilésrdl, valamint egy budapesti
keriiletbdl 15 félig strukeurdlt interjit haszndltam fel.

Az orszdgos reprezentativ, kérddives, telefonos kutatds orszdgos mintdbol
indulva, szir6kérdéiv alkalmazdsdval tortént'®, 2016. 4prilis 29. és mdjus 25.
kozott, egyenként 30 perc idStartamban, standard kérddiv alkalmazdsdval.
A kérdéiv tematikdja az el6kutatds sordn elemzett félig strukturdle interjik ta-
nulsdgaira épiilt. A gondozé csalddragokat, akiktdl a kérddivet teljes hosszdban
lekérdezték, sztir8kérddiv segitségével valasztotrdk ki, a kdvetkezd a kritériumok
alapjdn: a Polgdri Térvénykonyvben meghatdrozott hozzdtartozé!, aki hdrom
hénapot meghaladéan dpolja, gondozza 65 éven feliili hozzdtartozéjat, legalabb
heti 8 érdban, ami stirisédhet 1 napba, de elvégezhetd napi nagyjédbél 1 6riban
is. Mivel nincsenek alapsokasdgi ismeretek és statisztikik a gondozé csalddtagok-
rél, ezért a kérddivek lekérdezése utdn a kisebb korrekcidk érdekében a stlyozdst
a kiindulé hivdsokra — tehdt a teljes magyarorszégi lakossdgra — végezték el. Igy a
kiinduld, teljes magyar lakossdghoz képest a kutatdsbdl jol becsiilhetd a gondozé
csalddtagok ardnya és szima Magyarorszdgon. A kutatds alapjdn a fenti definicié
szerinti gondozé csalddtagok ardnya a 18 éven feliili lakossdg korében 25,5 szdza-

16 Az 1-6. alkérdések:
1. Melyek a gondozdssal kapcsolatos tdrsadalmi attitidok és emellett kik a tényleges gondozdst végzd
csalddtagok?
2. Hogyan jellemezhet§ a tipikus gondozé csalddtag és milyenek az & szociokulturélis-demografiai
indikdtorai (iskolai végzettség, munkavéllalds, gyermekszdm stb.)?
3. Mi az informdlis gondozési tevékenység tartalma és csoportositdsinak lehetésége?
4. Milyen hatdst gyakorol a gondozési tevékenység megkezdése a gondozé csalddtag életkdriilmé-
nyeire?
5. Milyen lehet8ségei vannak a munkaerdpiaci és a gondozdsbdl szdrmazé feladatok dsszehangold-
sinak?
6. Milyen éllami transzferekben, tdmogatdsokban részesiil, van-e olyan kozottiik, ami a gondozéi
feladat elldtdsahoz kapcsolddik (példdul dpolds jogcimén kaphaté telepiilési timogatds)?
17" A kérd8iv erre vonatkozé kérdéseit az ARIOSZ Kft. a Belvdrosi Arany-Kereszt Egyesiilet megrende-
lésére kérdezte le. Az eredeti kérd8iv tovabbi kérdéseirdl egy rovid dsszefoglalé a Szocidlpolitikai Szemle
2016. I1. évf. 3. szdmban olvashat6
18 A kérdéiveket az ARIOSZ Kft. a Barankovics Alapitvdny megrendelésére kérdezte le.
19 Hézastdrs; egyenesdgbeli rokon; érokbefogadott, mostoha- és nevelt gyermek; rokbefogadé-, mos-
toha- és nevel@sziilé; testvér; élettdrs; egyenesdgbeli rokon hdzastdrsa; hdzastdrs egyenesdgbeli rokona
és testvére; testvér hdzastdrsa; — kiegészitve az id8skutatds gondozé csalddragjdra vonatkozé blokkjinak
eredményei alapjdn az unokadcs/unokahig és az unokatestvér kategéridjéval

52 esély 2017/4



Rubovszky Csilla: Idésgondozis a csalddban...

lékra, azaz 1971743 fére (plusz-minusz mintavételi hiba) tehetd?®. A tokéletesen
véletlen kivélasztdsi médszerbdl adédéan a mintabeli megoszldsok igen jol kize-
litik a gondozé6 csalddtagok alapsokasdgdra jellemzé ércékeket.

3.1. A gondozdssal kapcsolatos tdrsadalmi attitiidok
és a tényleges csalddon beliili gondozdk

Erdemes els6ként megvizsglni, hogy mely csalidtagok véllaljik magukra az idé-
sek gondozdsinak feladatait, hogy milyen attittidok élnek a megkérdezettekben
ezzel kapcsolatban. A gondozé csalddtagok véleményei alapjén leginkdbb a gyer-
mekeké az ids emberek gondozdsdnak felel6ssége: a kérdezettek 77 szdzaléka
vélaszolta, hogy az idéskorti hozzdtartozé gondozdsa a linygyermek feladata (is),
70 szdzalékuk szerint pedig a fidgyermekek feladata (is). A gondozdk 44 szdza-
léka nyilatkozta azt, hogy e feleldsség a feleségé (is), 40 szdzalék pedig azt, hogy
a férjé (is). Ennél kisebb ardnyban tartottdk a megkérdezettek az idds csalddtagok
gondozdsdt mds hozzdtartozék feladatdnak: 25 szdzalék azzal értett egyet, hogy
ez az id6skortak menyének, 24 azzal, hogy testvérének, 23 szdzaléka azzal, hogy
vejének feladata. Mindéssze 22 szdzalék gondolta azt, hogy mds személynek is
van feladata a gondozdsban (lisd 1. dbra).

1. dbra: On szerint az aldbbiak koziil kinek a feladata egy idés
ember gondozdsa? (%, N=500; bazis: teljes minta)
Lany gyermekeinek 77
Fiu gyermekeinek
Feleségének
Férjének
Menyének
Testvérének
Vejének

Egyéb

0 20 40 60 80 100

Forrds: sajét szerkesztés

20 A Szdzadvég Alapitvany 2017 méjusdban végzett dtfogd szocidlpolitikai kérddivében reprezentativ
felmérés sordn 24,2 szdzalékos ardnyt mért ezen populdcié viszonylatdban. A felmérésre azért keriile
sor, mert a szakemberek részérdl tobb észrevétel is érkezett a populdcié elttlzott méretére vonatkozdan.
Mivel az eredetileg mért 25,5 szdzalékhoz képest ez hibahatdron beliili eltérés, ezért ez nincs kihatdssal
az eredeti kutatds eredményeire.
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A megkérdezettek vélaszai rdmutattak arra is, hogy ténylegesen kik véllal-
tak magukra csalddon beliil ezeket a gondozdsi feladatokat. A valds helyzet is
azt timasztja ald, hogy jellemz8en gyermekeik gondozzdk id8s hozzdtartozéikat,
mert a megkérdezettek tobbsége, (56%) sajdt sziileit gondozza. Ebbe a csoportba
soroljuk a nevel&sziiléket és mostohasziiléket is. A gondozé csalddtagoknak csak
kevesebb, mint 6t6de gondozza hdzastdrsinak rokondt vagy csalddtagjit (16%),
nagysziiléjét vagy dédsziildjét (12%), hdzastdrst vagy élettdrsit (10%), 6 szdzalé-
kuk pedig mds rokondt (ldsd 2. dbra).

2. 4bra: A gondozd csalddi, rokoni kapcsolata
a gondozottal (%, N=498; bézis: teljes minta)

Hazastarsanak _
. . 16
csaladtagja, rokona
Nagysziil6, dédszilé - 12

Hazastars, élettars - 10

0 10 20 30 40 50 60

Forrds: sajat szerkesztés

Megfigyelhetd az is, hogy a gondozé csalddtagok tobbsége (61 szdzalékuk)
egyrészt azért véllalta magdra a gondozdsbol adodé feladatokat, mert leginkdbb
az § életkoriilményeik tették ezt lehetdvé. Ezt a motivdciét tdmasztja ald az is,
hogy a gondozé csalddtagok tobb mint fele, 55 szdzaléka a gondozott idésko-
ra csalddtagjdval egytitt él. Mdsrészt a megkérdezettek 28 szdzaléka a vizsgilt
gondozdsra szoruld csalddtagjukon kiviil mds személyeknek is nydjtott hasonlé
segitséget mdr életiik sordn, tehdt rendelkeznek gondozisi tapasztalattal. Ezen
gondozok kisebb része (9%) — a kutatds sordn vizsgdlt csalddtagja mellett — még
mindig gondozza ezt a masik személyt is. A mds csalddtagot a vizsgdlt id8szakban
nem gondozdkra jellemzd, hogy kordbban dtlagosan 45,7 hénapon (kozel 4 éven)
keresztiil segitették kordbbi gondozottjukat. A kordbbi gondozdsi tapasztalattal
rendelkezd megkérdezettek 44 szdzaléka sziileit, 47 szdzalékuk mds csalddtagot,
9 szdzalékuk pedig nem csalddtagot gondozott. A nék jellemz8en nagyobb ardny-
ban gondoztak mér id8s személyt.
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3.2. A gondozdk és gondozottak szubkulturdlis és demogrdfiai jellemzdi

A gondozék legfontosabb szociodemogrifiai indikdtorait vizsgdlva elmondhato,
hogy jellemzden a néi csalddtagok véllaljdk magukra az idés hozzdtartozéjuk
gondozdsdt: a gondozd csalddtagok kozel hiromnegyede, 72 szdzaléka nd, 28
szdzaléka férfi. A gondozé csalddragok dtlagos életkora 50,5 év, 46 szdzalékuk
18—45 éves, 31 szdzalékuk 4659 éves, 23 szdzalékuk 60 éven felili. Lakhelyiikre
jellemzd, hogy 12 szdzalékuk Budapesten, 16 szdzalékuk megyeszékhelyen vagy
megyei jogl vdrosban, 33 szdzalékuk mds vdrosban, 39 szdzalékuk pedig kozsé-
gekben él. A gondozdk iskolai végzettségét vizsgdlva elmondhatd, hogy a gon-
dozis feladata minden tdrsadalmi csoportban megjelenik. A megkérdezettek 18
szdzaléka legfeljebb 8 dltaldnos iskolai osztdlyt, 29 szdzaléka szakmunkdsképzdt
vagy szakiskoldt végzett. A gondozé csalddtagok 34 szdzaléka rendelkezik kozép-
foku (szakkozépiskolai vagy gimndziumi) és 19 szdzaléka fels6fokt végzettséggel.
Munkavillalds szempontjébol a gondozé csalddragok fele (51%) teljes- vagy rész-
munkaid8ben dolgozik, misik fele (49%) viszont valamilyen okbdl nem dolgozik
(nyugdijas, tanuld, vagy mds okbdl nem dolgozik), vagy csak alkalmi munkdt vé-
gez. Ezen a csoporton beliil jelentds szimban nyugdijasok (23%) taldlhaték (Iisd
3. dbra). Csalddi 4llapotukat tekintve kimutathatd, hogy a gondozé csalddtagok
kozel kétharmada (64%) hdzas, vagy élettdrsi kapcsolatban él, mig harmaduk
valamilyen okbdl egyediildllé. A gondozé csalddtagok tobbségének (81%) van
gyermeke, legtobbjiiknek két (42%), 21 szdzalékuknak egy, mig 18 szdzalékuk-
nak hdrom vagy t6bb gyermeke van (ldsd 3. 4bra).

A gender attitlidokben ldthaté kiilonbség: a ndi csalddtagok jéval nagyobb
ardnyban (72%) villaljdk magukra a gondozisi feladatot, mint a férfiak (28%).
Ezen kiilonbség a gondozdssal kapcsolatos attitidokben is megmutatkozott, de
nem ilyen mértékben. Kiilonssen jellemzd, hogy az alacsonyabb iskolai végzett-
ségll gondozok kérében magasabb a ndk ardnya, mint a magasabb végzettségliek
esetében. A gondozdst végzd nék emellett nagyobb ardnyban élnek egyiitt az dlta-
luk gondozottal, mint a férfi gondozdk, és ezzel osszefiiggésben a nék jellemz8en
tobb idét toltenek a gondozdsi feladatok elldtdsdval, mint a férfiak.

A gondozott iddskort csalddtagok korében a gondozé csalddragokhoz hason-
l6an jéval magasabb a n8k ardnya (71%), mint a férfiaké (29%). A gondozott
id8sek dtlagos életkora 78,47 év, tobbségiik — 65 szdzalékuk — 75 év feletti. Iskolai
végzettségiiket tekintve a gondozott id8sek korében magasabb az alacsonyabb is-
kolai végzettséglick ardnya, mint a gondozék esetében: tobbségiik, 57 szdzalékuk
legfeljebb 8 dltaldnos iskolai, 22 szdzalékuk szakmunkds, 21 szdzalékuk pedig
ennél magasabb iskolai végzettséggel rendelkezik. Egészségi dllapotukat tekintve
a gondozott idéskortak 67 szdzalékdnak van valamilyen tartés betegsége, 4 szd-
zalékuknak valamilyen fogyatékossdga, 15 szdzalékuknak pedig tartds betegsége
és fogyatékossiga is, mig 14 szdzalékukra jellemzd, hogy sem tartds betegséggel,
sem fogyatékossiggal nem rendelkezik (lisd 4. dbra).
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3. dbra: A gondoz csalddtagok demogrifiai jellemzdi (%; N=500; bdzis: teljes minta)
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Forrds: sajit szerkesztés

4. 4bra: A gondozott iddsek demografiai jellemzdi és

egészségi dllapota (%, N=500; bdzis: teljes minta)
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3.3. Az informilis gondozdsi tevékenység tartalma és tipusai

Kutatdsom sordn vizsgdltam, hogy a csalddtagok milyen feladatokat ldtnak el,
valamint van-e kiilénbség a feladatok elldtdsiban az egyes gondozdi csoportok
kozott. A gondozasi tevékenységeket hirom tipusra oszthatjuk. Az elsé a szemé-
lyes gondozds, amelybe olyan feladatok tartoznak, mint példdul az idés fiirdetése,
a tisztdba tétel vagy a mozgdsban valé kozvetlen segitség. Szocidlis gondozdsi
feladat az olyan tevékenység, mint a hdzimunka végzése, vagy a kiilonbozd tigy-
intézésekben val6 segitségnyjeds. Végiil az érzelmi, pszichés tdimogatds kategé-
ridjéba soroltuk az iddssel valé tdrsalgdst és a betegséggel kapcsolatos lelki segit-
ségnytjtdst. A felosztds egyrészt a 2016. janudr 1-jén hatdlyba [épett jogszabaly-
modositds, mdsrészt az OECD el6irdsain alapszik. A tovdbbiakban e gondozdsi
tevékenységekkel kapcsolatos eredményeket mutatom be.

A megkérdezett gondozék koziil 43 szdzalék szdmolt be arrél, hogy minden-
nap nydjt az dltala gondozott idésnek személyes gondoskodds kérébe tartozé
segitséget. Az ilyen tevékenységet hetente végzdk ardnya 16, a havi rendszeres-
séggel nyujtok ardnya elenyész8, 2 szdzalék. A valaszaddk 4 szdzaléka ritkdbban,
mint havonta végez ilyen tevékenységet, mig 36 szdzalékuk soha nem vesz részt
a személyes gondoskodds korébe tartozé feladatok elldtdsdban.

Nemenként vizsgdlva fontos kiilonbség, hogy a nék szignifikdnsan gyakrab-
ban végeznek a személyes gondoskodds korébe tartozé feladatokat, mint a férfiak
(x*=28,86, dF=4, p=0,000). Mig esetiikben a naponta ilyen feladatokat elldtok
ardnya 48, a férfiak esetében 28 szdzalék. Ezzel szemben azok ardnya, akik soha
nem nyujtanak személyes gondoskoddst, a férfiakndl 54, a néknél 30 szdzalék

(lasd 5. dbra).

5. dbra: A személyes gondozési feladatok nyujtdsdnak gyakorisiga
nemenként (%, N=488; bézis: teljes minta)
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Forrds: sajét szerkesztés
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Az intimebb feladatok elldtdsa kapcsdn elmondhaté, hogy az ezt elldték koré-
ben is magasabb a nék, mint a férfiak ardnya. Igy péld4ul a tisztlkod4sban a nék
44 szizaléka nyujt napi segitséget, mig a férfiak esetében ugyanez az ardny csak
22 szdzalék, és a férfiak korében jelentdsen magasabb azoknak az ardnya, akik
soha nem végeznek ilyen tevékenységet (x>=36,24, dF=4, p=0,000). Kisebb
mértékben ugyanez a tendencia az egészségiigyi dpolds esetén is megfigyelhetd
(2=12,03, dF=1, p=0,012).

A személyes gondoskodds korébe tartozé feladatok elldtdsinak gyakorisiga
esetében a férfi gondozékndl jelent8s szerepe van annak, hogy milyen nemi az
dltala gondozott csalddtag, mert a férfi gondozdk, ha gondozottjuk szintén fér-
fi, gyakrabban ldtnak el ilyen jellegli feladatokat, mint amikor néi csalddtagot
segitenek (ldsd 6. dbra). Ez a kiilonbség a néi gondozdk tekintetében nem figyel-
hetd meg.

6. 4bra: A személyes gondozdsi feladatok nyujtdsdnak gyakorisdga a férfi
gondozék esetében a gondozott neme szerint (%, N=140; bdzis: teljes minta)

Férfit gondoz 42 9 20 24
N6t gondoz 60 2 7 29
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Hsoha  Mritkabban, mint havonta M havonta hetente mindennap

Forrds: sajat szerkesztés

A gondozok kérében 42 szdzalék azok ardnya, akik mindennap elldtnak szoci-
alis gondozds korébe sorolhaté feladatokat, példdul hdztartdsi munkdt végeznek,
vagy segitik az id8s embert a pénziigyi és hivatali tigyintézésben. A gondozdék
30 szazaléka hetente, 16 szdzalékuk havonta, 4 szdzalékuk ritkdbban, mint ha-
vonta, 8 szdzalékuk pedig soha nem végez ilyen feladatot. A szocidlis gondozds
korébe tartozé feladatok koziil a gondozdk leggyakrabban a hdztartdsi munkdk
végzésében segitenek, 68 szdzalékuk mindennap, 22 szdzalékuk pedig hetente.
A gondozbk 48 szdzaléka naponta nyujt segitséget az idds ligyintézésében. A sze-
mélyes feladatokhoz hasonléan a szocidlis gondozdst is gyakrabban végzik a n8k
(x?=15,46, dF=4, p=0,004), a napi szint( szocidlis gondozdst nyjté nék ardnya
47, mig ugyanez az ardny a férfiak esetében 29 szdzalék. A szocidlis gondozist
sosem nyujtok ardnya a férfiakndl 11, a ndknél 7 szdzalék (1asd 7. dbra).
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7. dbra: A szocidlis gondozdsi feladatok nyujtdsdnak gyakorisdga
nemenként (%, N=488; bdzis: teljes minta)

Minennap w? —
Hetente
Havonta
Ritkdbban, mint havonta
Soha
50

nék M férfiak

Forrds: sajat szerkesztés

A héztartdsi munkdkat mindennap végz8k korében értelemszertien kiemel-
ked8en magas a ndk ardnya (72 szdzalék, mig a férfiak esetében 57 szdzalék)
(x?>=13,85, dF=4, p=0,008), az viszont elgondolkodtatd, hogy a nék még a kert-
gondozdsi és karbantartdsi feladatok esetében is nagyobb ardnyban jelezték, hogy
naponta végeznek ilyen feladatokat (43%), mint a férfiak (38%).

A személyes és szocidlis gondozdsi feladatok elldtdsa mellett a gondozok érzel-
mi és pszichés timogatdst is nydjtanak a gondozott idds szimdra. Ebbe a kategé-
ridba tartozik az idds részére tdrsasdg nyujtdsa és a szellemi elfoglaltsdg biztositd-
sa. A megkérdezettek 79 szdzaléka dllitotta, hogy mindennap nyujt ilyen jellegii
segitséget az dltala gondozott idésnek. 12 szdzalékuk hetente ldt el ilyen feladator,
ennél ritkdbban vagy soha pedig elenyészé résziik, 9 szdzalékuk. A nék és a férfi-
ak esetében az érzelmi tdmogatdsban is megfigyelhetdk kiilonbségek (y%=13,43
dF=4, p=0,009). A n6k 83 szdzaléka allitotta, hogy mindennap nyujt ilyen jelle-
gli timogatdst, mig a férfiak esetében ez az ardny 69 szdzalék.

A fentiekben ismertetett hiromféle tipust gondozdsi tevékenység végzésével a
gondozé csalddtagok egy munkahéten — hétf6tdl péntekig — dtlagosan 26,7 6rit
toltenek, ebbdl a ndk dtlagosan 28,9 6rdt, mig a férfiak dtlagosan 21,1 érit. A leg-
tobb id8t hétkéznaponként az idésebb korosztalyba tartozdk toltik gondozéssal.
A hétkdznapokon a gondozdssal toltott id6 forditott ardnyossdgban 4ll az iskolai
végzettséggel: jellemzden a legalacsonyabb iskolai végzettségliek toltik a legtobb
id6t id8s csalddtagjuk gondozdsival (F=5,68, dF=3, p=0,001). Nem meglepd,
hogy a foglalkoztatottak szintén kevesebb érdban litnak el gondozasi feladatokat
hétkdznap, és a legtobb idét az dtlagon aluli vagyoni helyzetliek forditjdk erre
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(F=14,57, dF=2, p=0,000). A gondozottal valé egyiittélés jelentdsen megnoveli
az 4tlagosan gondozdssal tltdtt idé tartamde (F=57,09, dF=1, p=0,000).

3.4. A gondozdsi tevékenység hatdsa a gondozd életkioriilményeire

A gondozisi feladatok megjelenése sziikségszertien hatdssal van a gondozé csa-
ladtag életkériilményeire. Az Gj feladatok hatdssal lehetnek a munkaerdpiaci fel-
adatokkal valé 6sszehangolds kényszere mellett a gondozé egészségi dllapotdra,
tarsas kapcsolataira és a szabadidejének eledltésére is.

A gondozé csalddragok 22 szdzaléka szdmolt be arrdl, hogy amidta idds csa-
lddtagjdt gondozza, viltozds tortént az egészségi dllapotdban. Ez az ardny maga-
sabb (25%) a n8k korében, mig a férfiak esetében csak 14 szdzalék. A jellemz8en
tobb idét gondozdssal t6ltdk és az dtlagon aluli vagyoni helyzetben 1év csoportok
korében (y?=27,75, dF=6, p=0,001) a véiltozdsrol beszdmoldk kozott szintén na-
gyobb ardnyban taldlhatok meg az idésebb korosztilyhoz tartozdk (31 szdzalék,
mig a 18—45 évesek 16 szdzaléka, a 46—59 évesek 23 szdzaléka) és a nyugdijasok
(32 szdzalék, mig a foglalkoztatottak 16 szdzaléka, a mds okbdl nem dolgozdék
25 szézaléka: y?= 14,45, dF=6, p=0,025). A gondozottal valé egyiittélés szintén
meghatdrozé: azok kozott, akik egyiict élnek a gondozottal kozel kétszer maga-
sabb (27%) azok ardnya, akik valamilyen véltozdsrél szdmolnak be (3*=12,54,
dF=3, p=0,000), és az ardny hasonléan alakul a gondozdsra legtobb idét forditék
esetében is (33%). A gondozdk tobbsége (52%) az egészségi dllapotdban tortént
véltozds kapesdn a pszichés leterheltségbél, 27 szdzalékuk a fizikai leterheltségbdl
szdrmazd, mig 21 szdzalékuk egyéb panaszokrdl szamolt be. A pszichés leterhe-
1ésbél fakadé problémdkrdl nyilatkozdk ardnya kiilondsen magas a foglalkozta-
tottak korében (72 szdzalék, mig a nyugdijasok vagy mds okbdl nem dolgozék
korében 38-38 szdzalék).

A gondozdsi feladatok hatdsa kapcsdn vizsgdltam azt is, hogy miként hat a
gondozds a gondozé csalddi viszonyaira, hdzastdrsdra és gyermekeire. A gondo-
20k tobbségérdl, 84 szdzalékukrdl elmondhatd, hogy hdzas- vagy élettarsukkal
valé viszonyukban nem érzékeltek viltozdst a gondozds hatdsira. A valamivel
jobb hdzas-, vagy élettdrsi viszonyt vallok ardnya 5, a sokkal jobb vagy sokkal
rosszabb viszonyt érzék ardnya 2-2 szdzalék, mig azoké, akik inkdbb rosszabbnak
érzik, 8 szdzalék. A gondozdk 94 szdzaléka nyilatkozott Ggy, hogy a gondozdsi
feladatok elldtdsa nem volt hatdssal gyermekvallaldsi lehetSségeikre. A kérdés leg-
inkdbb a 18—45 éves korosztaly tekintetében fontos, de még koriikben is mind-
ossze 6 szdzalék llitotta, hogy romlott a gyermekvallaldsi lehetdségiik.

A gondozé csalddragokat arrdl is kérdeztiik, hogy a gondozdsi tevékenység
mennyiben befolydsolja a sajit magdra fordithat6 id6t és a tdrsas kapcsolatait.
A megkérdezettek koziil minddsszesen 17 szdzalék nyilatkozott tgy, hogy sem
magdra, sem tdrsas kapcsolataira nincs ideje (lisd 8. dbra).
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8. 4bra: A kérdezettre jellemzd 4llitdsok a csalddi kotelezettségekre és
a munkavégzésre vonatkozdan a teljes mintdban (%; bdzis: teljes minta)

Nincs ideje magara csalddi kotelezettségei miatt

Nincs ideje tarsas kapcsolataira csaladi
kotelezettségei miatt

Nagyon faradtan ér haza a munkabol
Munkavégzése feszultségekkel teli

Munkahelyén csaladi kotelezettségei miatt szorong

Nem tud a munkara koncentralni

a csaladi kotelezettségei miatt

Munkahelyi konfliktusai vannak

csaladi kotelességei miatt

Munkahelyén blintudata van

csaladi kotelezettségei miatt

Csaladi kotelezettségei akadélyozzak
munkahelyi elé6menetelét

Nem tudja otthoni kételezettségeit ellatni
amunkahellyel kapcsolatos elvarasok miatt
Csaladtagjaval konfliktusa van munkahelyi
kotelezettségei miatt

Csaladi és munkahelyi kotelezettségei mellett
nem tud feltéltédni

B egyaltaldn nem jellemzé M inkdbb nem jellemzd M inkdbb jellemzé teljes mértékben jellemz6

Forrds: sajat szerkesztés

A gondozisi tevékenység értheté médon jelentSs hatdssal lehet a gondozé sza-
badidejére is, kiilondsen, ha a gondozé csalddtag munka mellett ldtja el a gondozd-
si feladatokat. Mint ldthattuk, a gondozék hétf6t8l péntekig dtlagosan koriilbeliil
26 6rdr toltenek gondozdssal, hétvégén pedig a gondozdsra forditott id6 dtlagosan
12,3 éra a megkérdezettek korében. A gondozdkat a szabadidejiik eltoleése kap-
csan megkérdeztiik arrdl is, hogy végeztek-e egyes tevékenységeket a gondozds
megkezdése el6tt és utdn. A 9. dbrdn lithat6, hogy minden felsorolt program ese-
tében a gondozds megkezdése utdn alacsonyabb azok ardnya, akik emlitették az
adott program végzését, mint a gondozds megkezdése el6tt, azaz a gondozdsi fel-
adatok nagy valészintséggel csokkentik a gondozdk kiilonb6z8 programokon vald
részvételének lehetdségét. A kimozdulds mértékét vizsgdlva kimutathatd, hogy
a gondozds megkezdése utdn mindazok ardnya, akik soha nem mozdultak ki sz6-
rakozds céljdbdl 25-r6l 41 szdzalékra, akik egy héten legfeljebb csak egyszer moz-
dulhatnak ki otthonrdl, 13-rél 30 szdzalékra emelkedett (14sd 9. 4bra).
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9. 4dbra: Programok végzése az id8s csalddtag gondozdsdnak megkezdése

el8tt és utdn a teljes mintdban (%; bdzis: teljes minta)

Baratokkal, rokonokkal talalkozott | | | |

az 6 lakasukon ‘ CL ‘ ‘
L M —
Szinhdzba ment - 83,4
|
Moziba ment |[HEEN 84,3
|
Egyéb 59,3

0 20 40 60 80 100

W emlitette nem emlitette

Baratokkal, rokonokkal talalkozott | | | |

az 6 lakdsukon ‘ s ‘ ‘
O avessban, éererben 1B R —
Szinhdzba ment - 87,1
I
Moziba ment - 89,5
]
Egyéb 70,9

0 20 40 60 80 100

W emlitette nem emlitette

Forrds: sajét szerkesztés

Osszességében a vilaszadék 40 szizaléka dllitotta, hogy kevesebbet mozdul
ki a gondozds megkezdése 6ta, mig 53 szdzalékuk arrdl szdmolt be, hogy nem
tortént valtozds. A kimozdulds mértékének lecsokkenése kiilonosen azokndl a
csoportokndl figyelhetd meg, amelyek — mint kordbban ldthattuk — tbb idét
toltenek gondozdssal.

A szabadidg eltsltése kapcsdn fontos kérdés az is, hogy a gondozdknak van-e
lehetdsége elmenni legaldbb egy hétre pihenni. A gondozds megkezdése eldtti
idészakra vonatkozdan a gondozék 23 szdzaléka éllitotta, hogy legaldbb két alka-
lommal, 25 szdzaléka évente egy alkalommal, 19 szdzaléka pedig két-hdroméven-
te egyszer elutazott. A vélaszadk 34 szdzaléka egydltaldn nem utazott ebben az
idészakban sem. A gondozds megkezdése utdn jelentésen nétt azok ardnya, akik
nem utaznak, és ezzel pirhuzamosan csokkent azok ardnya, akik évente egyszer
vagy kétszer el tudtak utazni (ldsd 10. dbra).
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10. 4bra: A legaldbb 1 hét pihenésre elutazdk ardnya a gondozds
megkezdése el8tt és utdn (%, N=302; bdzis: teljes minta)
\ \ \ \ \ \

Egyaltalan nem utazik 62

Két- hdromévente egyszer *13 19
9

34

|

Evente legalabb egyszer

Evente legalabb két alkalommal

o

10 20 30 40 50 60 70

gondozas megkezdése utan B gondozéas megkezdése elétt

Forrds: sajét szerkesztés

A kimozduldshoz hasonléan az elutazdssal kapcsolatban is azok a csoportok
érintettek a leginkdbb, amelyek t6bb idt forditanak a gondozési feladatok elldtd-
sdra, vagy egylitt élnek a gondozottal, valamint azok, akiknek eleve tobb lehetd-
ségiik volt utazni (f8vdrosiak és felséfoku végzettségliek, jobb anyagi helyzetiek).

3.5. A munkavdllaldsbil és a gondozdsbil szdrmazd feladatok osszehangoldsa

A megkérdezettek 66 szdzaléka nyilatkozta, hogy a gondozési tevékenység meg-
kezdése eldtt foglalkoztatott volt, amely a tevékenység megkezdése utdn 51 szdza-
lékra esett vissza. A megkérdezettek 61 szdzalékdnak munkdjdra a gondozdsi tevé-
kenység nem volt hatdssal, 19 szdzalék ugy nyilatkozott, hogy valamilyen médon
hatott a munkdjdra, és a megkérdezettek 21 szdzaléka a gondozds megkezdésekor
sem dolgozott. Akiknél a gondozdsi feladatok hatdssal voltak a munkdjukra, 36
szdzalék éllitotta, hogy abba kellett hagynia a munkdt, 39 szdzaléknak munka- és
idébeosztdsdban kellett alkalmazkodnia az Gj feladatokhoz, 25 szdzalék (a teljes
minta koriilbeliil 5 szdzaléka) pedig egyéb vdltozdsrdl szimolt be. A nem nyugdij
miatt nem dolgozé és véltozdst tapasztalé gondozok kozott 73 szdzalék nyilatkoz-
ta azt, hogy abba kellett hagynia a munkdjit a gondozsi feladatok elldtdsa miatt.

Azok ardnya, akik gy érzik, valtozds toértént a munkdjukkal kapcsolatban,
magasabb volt a févdrosban, mint a tdbbi telepiilésen él8k esetében (% =10,53,
dF=4, p=0,000). A véltozast érzékelSk ardnya magasabb az dtlagon feliili vagyo-
ni helyzetliek kérében, mint a mésik két vagyoni csoport esetében (x>=10,55,
dF=4, p=0,032). Emellett a gondozottal egyiitt él8kre jellemz8, hogy nagyobb
ardnyban tapasztaltak véltozdst, mint a gondozottal egyiitt nem él8k (x*=11,51,
dF=2, p=0,003). Esetitkben magasabb azok ardnya is, akik mdr a gondozds kez-
detekor sem dolgoztak, ami megerdsiti, hogy a gondozisi feladatok felvillaldsa
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a gondozdk esetében részben a meglévd élethelyzetbdl is adddik. A gondozdsra
legtobb idét — tobb mint 28 érat — forditok korében a legmagasabb azok ardnya,
akik érzékeltek valtozdst a munkdjukkal kapcsolatban, a gondozdsra forditott id8
novekedésével pedig csdkken azok ardnya, akik nem tapasztaltak semmilyen vél-

tozdst (y?=24,61, dF=4, p=0,000).
3.6. Allami transzgferek és tamogatdsok

A gondozé csalddragok kozel fele valamilyen okbdl nem dolgozik, egy résziik a
gondozdsi feladatok elldtdsa miatt adta fel a munkdjdt, de a foglalkoztatott gon-
dozéknak is alkalmazkodniuk kellett a gondozis és a munkavégzés 6sszehango-
ldsa érdekében. A gondozé csalddtagok a hétkoznapokat tekintve dtlagosan 26,7
ordt toltenek gondozdssal. Ennek ellenére a felmérés szerint a gondozé csalddta-
gok mindossze 9 szdzaléka részesiil telepiilési timogatdsban dpolds jogcimén
a gondozdsi feladatok elldtdsdére, 91 szdzalékuk nem kap ezen a jogcimen mds
tdmogatdst sem. Minddsszesen 7 szdzalék a teljes mintdban azok ardnya, akik
csalddtagjdnak jelenleg is sziiksége van dllandé dpoldsra, de ezt — az alacsony
tdmogatdsi Osszeg miatt — nem vidllaltdk. A gondozék tobbsége az dpolds jogci-
mén kaphat telepiilési tdimogatdstdl fiiggetleniil dont arrdl, hogy viéllalta-e vagy
véllalnd-e a teljes dlldsban toreénd gondozdst.

A fentiek ellenére rakérdeztiink arra is, hogy a gondozé csalddragok dtlagosan
havi mekkora nettd 8sszegért véllalndk a teljes dlldsban toreénd dpoldst. A havi
nett$ dtlagos Osszeg a teljes mintdban 118 ezer forint. Az iskolai végzettséggel
ugyanakkor egyenes ardnyban né ez az osszeg (F=3,41, dF=3, p=0,025). A leg-
alacsonyabb iskolai végzettséggel rendelkez8k dtlagosan havi 64 ezer forintért
véllalndk a feladatot, mig a kozépfoku vagy felséfoka iskolai végzettséggel ren-
delkez8k 139 illetve 138 ezer forintért. Szintén jelentds kiilonbségek figyelhetek
meg a kiilonboz8 telepiiléstipusok kozote (F=5,82, dF=3, p=0,003): a Budapes-
ten ¢él8k joval magasabb dtlagos 6sszegre (172 ezer forintra) tartandnak igényt
ezen tevékenység elldtdséért, mint a mds telepiilésen élék. Ezen vélaszok is jél
titkrozik, hogy Magyarorszdgon az életkoriilményeket alapvetden meghatdrozé
indikdtorok az iskolai végzettség és a telepiiléstipus.

3.7. A legrosszabb helyzetiiek

A kutatdsom eredeti definicidja szerint 1971743 {6 tartozik a gondozé csaldd-
tag fogalmaba, akik alatt azt értjiik, hogy egy munkahéten — hétf8t8l péntekig
— dtlagosan 26,7 érit toltenek 65 éves vagy anndl id8sebb csalddtagjuk gondo-
zéséval. Ha ezen populdcion beliil csak azok csoportjdt vizsgéljuk, akik legaldbb
a fent emlitett gondozdsi dtlagot vagy anndl tbbet toltenek el gondozdssal
hétfétdl péntekig, akkor ez mar csak az dltalam eredetileg vizsgalt populdcié 31,5
szdzaléka, 621990 8. Ezen csoporton beliil azok ardnya, akik kizdrélagos gon-
dozénak mindsiilnek 29 szdzalék, 180 119 £6. Lényegesen magasabb a nék ardnya
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(80,1%), mint a férfiaké és az dtlagéletkoruk 52,4 év. A lakhelyiik tipusa szerint
némi eltol6dds ldthat a megyeszékhely vagy megyei jogt vérostdl az egyéb véros
felé, de Budapest és falu tekintetében nincs lényeges eltérés a teljes populdcié-
hoz képest. Az eredetileg vizsgdlt populdciéban a kozépfoku iskolai végzettség
a leggyakoribb, de ennél a csoportndl a fels6foka végzettséglick ardnya jelentésen
kevesebb és a legfeljebb 8 4ltaldnos iskoldt végzettek ardnya jelentésen magasabb,
mint a teljes populdcié korében.

11. 4bra: A legveszélyeztetettebb csalddi gondozok demogrifiai

jellemz8i (%, N'=157; bdzis: az egy munkahéten — hétféeél
péntekig — legaldbb 26,7 gondozdsi 6rét eltoltdk korében)

NEM
né
férfi
ELETKOR
18-45 éves
45-59 éves
60 év feletti
LAKOHELY
Budapest
megyeszékhely vagy megyei jogu véros
véros
falu 38,6
ISKOLAI VEGZETTSEG
legfeljebb 8 &ltalanos iskolai osztaly
szakmunkasképzé, szakiskola
kozépfoku végzettség 36,0
felséfoku végzettség
FOGLALKOZTATOTTSAG
dolgozik teljes vagy részmunkaidés allasban 36,8
nem dolgozik mas okbol 33,7
nem dolgozik, mert nyugdijas #‘ 29,5

0 10 20 30 40 50 60 70 80 920

Forrds: sajét szerkesztés

E csoportnak mér 30,5 szdzaléka (a teljes populdci6 22 szdzalékdhoz képest)
nyilatkozta, hogy a gondozdsi tevékenység megkezdése utdn valtozds élle be
egészségi dllapotdban és csak 77,9 szdzaléka (a teljes populdcié 84 szdzalékdhoz
képest) mondta azt, hogy nem tortént véltozds hdzastdrsdval/élettdrsval valé vi-
szonydban.

Ezen csoportba tartozok 21,7 szdzalékdnak (a teljes populdcié 16 szdzalékdhoz
képest) sajdt bevalldsa szerint a csalddi kotelezettségei miatt nincs ideje magdra
és 19 szdzalékukra (a teljes populdcié 16 szdzalékdhoz képest) teljes mértékben
jellemz8, hogy ugyanezen kotelezettségiik miatt tdrsas kapcsolataikra sem marad

idejiik (ldsd 12. dbra).
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12. dbra: A legveszélyeztetettebb csalddi gondozdkra jellemz8 dllitdsok a gondozdsi
kotelezettségekre és a munkavégzésre vonatkozdan (%, N=157; bdzis: az egy
munkahéten — hétf6t8l péntekig — legaldbb 26,7 gondozdsi 6rdr eltsltdk kdrében)

Nincs ideje magéra csaladi
kotelezettségei miatt

Nincs ideje tarsas kapcsolataira csaladi
kotelezettségei miatt

Nagyon faradtan ér haza a munkébol

Munkavégzése feszultségekkel teli

Munkahelyén csalddi kotelezettségei
miatt szorong

Nem tud a munkéra koncentrélni a csaladi
kotelezettségei miatt

Munkahelyi konfliktusai vannak

csaladi kotelességei miatt

Munkahelyén blintudata van csaladi
kotelezettségei miatt

Csaladi kételezettségei akadalyozzék
munkahelyi elémenetelét

Nem tudja otthoni kotelezettségeit ellatni
a munkahellyel kapcsolatos elvarasok miatt
Csaladdtagjaval konfliktusa van munkahelyi
kotelezettségei miatt

Csaladi és munkahelyi kotelezettségei
mellett nem tud feltltédni

B egyaltalan nem jellemzé M inkdbb nem jellemz6 inkébb jellemz6 teljes mértékben jellemz6

Forrds: sajét szerkesztés

Amellett, hogy ezen csoportba tartozé gondozék mar a gondozds megkezdése
elétt is kisebb ardnyban emlitettek szabadidds tevékenységet, a gondozds meg-
kezdése utdn ezen tevékenység végzése — kiilondsen az évente legaldbb két alka-
lommal utazék esetében — nagyobb ardnyban esik vissza, mint a teljes populdcié
korében (lasd 13. dbra).

Erdekességként jegyezném meg, hogy az e csoportba tartozdk 43,4 szézaléka
sajit bevalldsa szerint a gondozds megkezdése 6ta kevesebbet mozdul ki sajdt ott-
hondbél, amely ardny valamivel magasabb az 4ltalam vizsgélt teljes populdcidhoz
képest (40%). JelentSsebb kiilonbség figyelhetd meg viszont azok ardnyédban, aki
ugy nyilatkoznak, hogy a gondozds megkezdése 6ta nem tortént vélrozds, 47,4
szdzalék (az dltalam vizsgélt teljes populdcié tekintetében ez 53%). Minddsszesen
55,5 szdzalékuk volt foglalkoztatott, ez a gondozdsi tevékenység megkezdése utin
36,8 szdzalékra csokkent. A csoport 22,2 szdzaléka mondta azt, hogy a gondozds
hatdssal volt a munkdjdra és 28,1 szdzalék azt, hogy mar a gondozds kezdetekor
sem dolgozott. Azon beliil, akik azt mondtdk, hogy hatdssal volt a munkdjukra
a gondozds, tobb mint felitk (51%) gy nyilatkozott, hogy abba kellett hagynia a
munkdjdt, harmaduknak (33%) a munka- vagy idébeosztdsukban kellett alkal-
mazkodniuk az 4j feladatukhoz. Azok kozétt, akik jelenleg nem nyugdij miatt
nem dolgoznak és a gondozds kapcsdn véltozdst tapasztaltak, 75,3 szdzalék azok
ardnya, akik ugy nyilatkoztak, hogy a gondozdsi tevékenység miatt abba kellett
hagyniuk a munkdjukat.
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13. 4bra: A legaldbb egy hét pihenésre elutazdk ardnya a gondozds megkezdése
el8tt és utdn a legveszélyeztetettebb gondozdk kérében (%, N=157; bdzis: az egy
munkahéten — hétf8t8l péntekig — legaldbb 26,7 gondozdsi 6rdt eltsledk kdrében)
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gondozas megkezdése utan B gondozas megkezdése el6tt

Forrds: sajét szerkesztés

A fenti adatok ellenére sem éri el ezen csoporton beliil az dpolds jogcimén
telepiilési tdmogatdsban részestildk ardnya a 20 szdzalékot (19,3%). Mindezek el-
lenére minddsszesen 7,9 szdzalék azok ardnya, akik csalddtagjénak sziiksége lenne
dllandé dpoldsra, de az alacsony tdmogatdsi dsszeg miatt ezt nem viéllaljik. Ez alig
magasabb, mint az dltalam vizsgélt teljes populdciéban.

Osszegzés

A gondoz6 csalddtagok tobbsége életkoriilményeibdl adéddan, érzelmi okokbdl
és kotelességtudatbdl villalta magdra idés rokondnak gondozdsit, amely gyer-
mekeik feleldsségeként jelenik meg a gyermeknevelés viszonzdsaként. A gender
actitidok terén egyértelmi véltozds ldthat, nincs jelentds eltérés a megkérdezet-
tek vélaszaiban, hogy ledny vagy fitigyermekrdl, menyrdl, vagy vérél beszéliink.
Ez hosszttdvon pozitiv elmozduldst is jelenthet a ténylegesen gondozé csalddtag
nemében, azonban a folyamat lassinak mutatkozik, hiszen a nemzetkézi adato-
kon beliil Magyarorszdg mutatja az egyik legrosszabb ardnyokat a nék informadlis
gondozdsban tapasztalhaté tdlsulya tekintetében, annak ellenére, hogy a gyer-
mekgondozdshoz képest jéval kevesebb biolégiai magyardzat adhaté arra, hogy
miért elsésorban nék ldtjdk el az idésgondozdsbdl adddé feladatokat.

A kutatds tapasztalatait 6sszegezve elmondhaté, hogy — a kiindulé feltevése-
imnek és a nemzetkdzi tendencidknak megfeleléen — a gondozé csalddtag Ma-
gyarorszdgon is jellemz8en dtlag alatti jovedelmd, hdtranyos helyzet( telepiilésen
gondozottjéval egyiitt él6, kozépkora, gyermekes né. Tébb mint 40 szdzalékuk
napi szinten végez a személyes gondoskodds (pl. pelenkdzis), és a szocidlis segi-
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tés (pl. takaritds) korébe tartozé tevékenységet, emellett 6tbdl négyen pszichés
tdmogatdst is nydjtanak, a heti gondozdssal wltote idejitkk pedig meghaladja a 28
6rit. Eppen ezért nem hagyhaté figyelmen kiviil az a tendencia, hogy a gondo-
z4s kovetkeztében a foglalkoztatdsuk kétharmadrdl felére esett vissza, és minden
negyedik nének romlott az egészségi dllapota is. Gondozdsi igénybevételitk ko-
vetkeztében egyhatodukndl a rovid idejt kikapcsolédds elvi lehetdsége is meg-
szlinik, ami szélséséges esetben tdrsadalmi kirekesztédésiiket is eredményezheti.
Kevesebb, mint 10 szdzalékuk részesiil dpolds jogcimén valamilyen elldtdsban.
A vizsgalt populdcié azon csoportja, amely egy munkahéten — hétf6tdl péntekig
— legaldbb 26,7 6rét tolt gondozdssal, t6bb mint 80 szdzalékban a nék kérébdl
keriil ki. Az 6 esetiikben még nagyobb szdzalékban jelentkezik az egészségrom-
lds, a szabadidd és tdrsas kapesolataik csdkkenése, rdaddsul ndluk a legmagasabb
(19%) a foglalkoztatds csokkenés a gondozds megkezdésével. Ennek ellenére nem
éri el az dpolds jogcimén telepiilési tdimogatdsban részesiilék ardnya a 20 szdzalé-
kot, pedig nem kis feladat hdrul rdjuk, hiszen gondozottjaik jelent8s része tartds
betegséggel vagy fogyatékossiggal kiizd, 78 év feletti né. Igy elmondhaté, hogy
az informélis idésgondozdsban is tobb mint 70 szdzalékos néi talstly érzékelhetd.

A néi gondozé csalddtagok tobb mint 30 szdzaléka mdr kordbban is végzett
hasonlé gondozdsi tevékenységet, dtlagosan kozel 4 éven keresztiil, és feltételez-
hetden a legtobbjitk a jelenlegi idésgondozdst megel8zden is kieshetett a mun-
kaerdpiacrél gyermeknevelés jogcimén — akdr tobb alkalommal is —, ezért jelen-
t6sen rosszabb életesélyekkel rendelkezhetnek a jovében, mint a velitk azonos
kort férfiak. Az életiik sordn végzett gondozdsi tevékenység negativ hatdssal lehet
munkaerdpiaci helyzetiikre, beleértve karrierlehetdségeiket és jovedelmi viszo-
nyaikat, ami jelentésen csokkentheti késébbi nyugelldtdsuk osszegét, szélséséges
esetben arra vald jogosultsiguk megszerzését is ellehetetlenitheti, ami dtlag alatti
jovedelmi helyzetiik miatt az idéskori szegénységet is el8re vetiti. Ezt a megalla-
pitdst erdsiti az a tény is, hogy a heti 28 6rdt meghaladé gondozdst végzdk kozel
80 szdzaléka nd és 30 szdzalékuk nem kap segitséget sem mdsodlagos gondozétdl,
sem formalis szolgdltat6tdl. Itt ki kell hangstlyoznom, hogy azokndl sem beszél-
hetiink a gondozdsi feladat valésdgos megosztdsirdl, akik kapnak segitséget, mert
az elsédleges gondozéra mindig jelentésen nagyobb gondozdsi teher hdrul, mint
a mésodlagos, vagy tovébbi gondozdst végz8 személyekre.

Ha az dtlag alatti vagyoni és jovedelmi helyzetben lév8k toltik a leghosz-
szabb idét csalddtagjuk gondozdsdval (dtlagosan heti 36,9 6rdt), akkor felmeriil
a kérdés, hogy nem kellene-e ugyantgy megbecsiilni és segiteni ezt a tevékeny-
séget, mint a gyermeknevelést, és a gyermekgondozdsi segélyhez hasonldan egy
szolgdlati id6t keletkeztetd, dllamilag garantdlt tdmogatdst adni elvégzéséére, és
nem bizni ennek a feladatnak a megolddsdt a diszkrecionilis jogokat gyakorld
onkormdnyzatok méltdnyossdgi jogkorébe. A kutatds is azt erdsitette meg, hogy
az id8sgondozds, hasonléan a gyerekneveléshez, munkanélkiiliség esetén értékes
tevékenységnek bizonyul.
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A tanulmdnyban terjedelmi okokbdl nem tértem ki egy 1j szocidlis elldtérend-
szer korvonalazdsdra. A gondozé csalddtag fent emlitett jellemzdi indokoljik egy
valédi dtmeneti bentlakdsos intézményhdlézat létrehozdsit, az alapszolgdltatds
bévitését minden tartés gondozdsra szorulé idés szdmdra hozzéférhet$ hdzi segit-
ségnyujtdssal, jelzérendszeres hizi segitségnyujtdssal, étkezés hdzhoz széllitdsdval,
a tdimogat? szolgdlat id8sekre valé kiterjesztésével és a gydgydszati segédeszkozok
bérlésének dllam dltal torténd garantdldsdval. Kiilonosen siirgetdvé teszi a cse-
lekvést az a tény, hogy mdr napjainkban is olyan mértéki az eloregedés, amelyet
méltdn nevezhetiink demogrdfiai katasztréfinak. Az ebbdl ad6dé kockdzatok
nem hdrithatdk kizdrélag a csalddra, de jol ldthatd, hogy az dllam sem képes egy-
maga megolddst nyujtani, amit mdr a fejlett j6léti dllamok is beldttak. Egyszerti
vélasz lenne a mdr ,,jol bevélt”, ,mindent megold4” piacra héritani a problémdt,
és akik szdmdra ez a megoldds megfizethetetlen, azokrdl lemondani. De ha nem
elkiiloniilten vizsgéljuk a jéléti szolgdltatdk sziikséglet-kielégitési képességét,
hanem szektorkozi egytittmiikddésben gondolkodunk, a formdlis és informalis
gondozds dsszehangoldsa miikodéképes megolddst jelenthet. Ennek hidnydban
minden fizetetlen gondozas tovabbra is az egészségiigyi és anyagi szempontbdl
is legveszélyeztetettebb kozépkord nékre marad.
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