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1. Problémafelvetés, célok, hipotézisek, modszerek

1.1. A probléma megfogalmazasa

2011 oktoberének végére a Fold népessége elérte a 7 milliardos 1élektani hatar, és a kdvetkezo
milliardot a szakértdi becslések szerint 2025 koriil fogja elérni. Az ENSZ elorejelzései szerint
2050-re 9 milliard folé no a 1étszam. A becslések szerint azonban ez a kilencmilliard lehet a
cstics, mert akarmilyen furcsdnak tlinik is a rekordszdmua népességrol szolo hirek utan, az
utobbi negyed évszazadban visszaesett az az litem, amennyivel az emberiség novekedett egy-
egy év alatt. Ugyancsak az ENSZ el6rejelzései szerint a kdvetkez6é egymilliardos 1épcséfokot
tizennégy év mulva lépi at az emberiség. Ez azért jelentds, mert ez lesz az elsé alkalom,
amikor a milliardfés novekményhez hosszabb id6 kellett, mint az el6z6hoz. A kovetkezd
egymilliard elérésére azutan valamivel még tobb id6t, tizennyolc évet kell majd varni, és igy
jutunk el 2050-ig. A novekedés lassulasa azért fontos, mert az eddigi mutatok pont az
ellenkezdjét jeleznék. Ez a csokkenés aztan ahhoz vezet majd, hogy egyes kutatok szerint
2050 utan rohamosan csokkenni fog a vilag népessége és 2100-ra mar csak 6 milliard lesz. Ez
onmagaban nem okozna problémat, de mint tudjuk, ez csak a sziiletések szadmdnak a

csokkenésével kovetkezhet be, ami viszont a rohamosan eloregedd tarsadalmakhoz vezet.

A vilag minden pontjan ugyanazok a népesedési folyamatok zajlanak, csak eltérd
idépontokban, és eltérd intenzitassal. Ezeket a folyamatokat jol elkiilonithetd szakaszokra

lehet bontani.

Legéltalanosabban a demogréafiai atmenet eldtti szakaszrél, az elsd demografiai
atmenetrdl, a masodik demografiai atmenetrdl, és a demografiai dtmenetek utdni szakaszrol
beszélhetiink. Mindegyikiiknek megvan a maga jellegzetessége. A demografiai 4tmenet elotti
szakaszban magas sziiletésszdm mellett magas volt a halalozasok szama is, és alacsony a
sziiletéskor varhat6 4atlagos élettartam. A népesség szdm viszonylag alacsony szinten volt. A
demografiai atmenet els0 szakaszaban javultak az életkoriilmények, terjeddben volt az
egészségligyi ellatas, tovabbra is magas sziiletésszam mellett csokkent a halalozasok szama,
és nott a sziiletéskor varhato atlagos élettartam. A népesség szdma robbanasszeriien elkezdett
novekedni. A demografiai &tmenet masodik szakaszaban aztan elkezdett igazodni a sziiletések

szama a halalozasokéhoz, az atlagosan varhato élettartam pedig tovabb ndtt. Még mindig



novekszik a népesség, de nem olyan gyors iitemben. A ndéknek mar nem kellett annyi
gyermeket sziilnilik, mert a jobb koriilmények miatt a kevesebbdl is tobb maradt €letben. A
demografiai atmenetek utan beall az alacsony sziiletésszam mellett az ugyancsak alacsony
halalozasi szam, és a sziiletéskor varhaté6 magas élettartam. Ami a népesség csokkenéséhez

vezet. A hosszu élettartam sem tudja kompenzalni az alacsony szamu sziiletéseket.

A fejlett orszagok mar rég tal vannak a folyamat azon részein, melyek egyes
régiokban még csak most fognak kdvetkezni. Bizonyos szempontbdl halatlan a szerep, mely a
fejlett régionak adatott, hiszen az éppen aktualis népesedési problémakra is nekik kell
megtalalni a megoldasokat, melyek az adott szakaszt késdbb elérd régioknak mar mintdul

szolgalhatnak.

Ebbdl a szempontbol Magyarorszag is a fejlett régiohoz tartozik, ahol mar a demografiai
atmenetek utdni hatasok érvényesiilnek. A népesség rohamos csokkenése sarkalatos
problémdja minden fejlett tdrsadalomnak. Ha nem torténik valtozds a mai tendencidkban,
ellatorendszerek fognak Osszeomlani, melyek miikodésképtelenné tehetik a szocidlis
halézatokat. Megfeleld szamu adozo nélkiil fenntarthatatlan lesz az egészségiigyi- és a
nyugdijellatds. Ehhez pedig az sziikséges, hogy biztositva legyen a népesség reprodukcioja.
Mindent ennek kell aldrendelni! Annak a tarsadalomnak, ahol nem sziiletik elegendd

gyermek, nincs jovoje.

1.2.Célok

- Munkam célja, hogy bemutassam, hogyan valtoztak meg a gyermekvallalassal
kapcsolatos szokasok Magyarorszagon a 20. szdzad elejétél napjainkig, mely
tarsadalmi folyamatok kapcsolhatok szorosan a témahoz, azok mutatdéi hogyan
alakultak, mennyiben befolyasoltak a vizsgélt teriiletet, vizsgdljam ezen valtozasok
okait, ereddit, probaljak magyardzatot talalni rajuk, és felvazolni az esetleges
megoldasi lehetdségeket.

- agyermekvallalast érintd legfontosabb teriileteket elemezve bemutassam azt a sokszor
nem konnyti utat, melyet a magyar tarsadalom végigjart a 21. szézad elejére,

- mivel ez a probléma nem specidlisan magyar, vildgviszonylatban is igyekeztem

elhelyezni térben és idében.



- bebizonyitsam, hogy Magyarorszag a hagyomanyosan konzervativ beallitottsagu
orszagok koz¢ tartozik a csaldd, a gyermekvallalds, a hazassag kérdését illetden,

- bemutassam, a fiatalokban van a lehetéség minden téren, 6ket kell megtanitanunk élni
lehetdségeikkel, alternativakat kinalni nekik, segiteni a dontéshozatalban, de nem
donteni helyettiik. Megtanitani 6ket az ¢letre, felvazolni lehetdségeiket, megismertetni
Oket a dontéseik kovetkezményeivel. Olyan vilagot €liink, ahol atalakuloban vannak
értékeink, €s ebben a bizonytalan vilagban elvesznek a fiatalok, ha nem kapnak értd
segitséget, és ennek nem szintere a csalad.

- Mindezek fényében a megeldzés fontossagara szeretném felhivni a figyelmet! Az élet
oly sok teriiletén kertil elétérbe a prevencio, a tudatossag, és ez a vilag fejlddése révén

egyre nagyobb szerepet kap! A tudatossdgnak mindennapjaink részévée kell valnia!

1.3. Hipotézisek

1. hipotézis: Olyan vilagban éliink, ahol a tarsas kapcsolatok teljes atértekelddésének
lehetlink szemtanii. A gyermekvallalas elsddleges szintere a csalad, mely klasszikus
értelemben véve a hazassaggal jon létre, és valamelyik fél halalaval, vagy valéassal ér
véget. Napjainkra azonban elterjedoben van az élettarsi kapcsolat, mely a hazassagnal
kotetlenebb egyiittélési forma. A kérdés az, hogy lehet-e teljes, biztonsagos életet €lni,
felelésen gyermeket vallalni egy ilyen jogi szabalyok altal kevésbé szabalyozott, laza
kotelékben. Mennyire tud barmelyik fél is kiteljesedni egy ilyen kapcsolatban, és
mennyire lehet szintere a csaladi életnek, a gyermeknevelésnek az élettarsi

viszony?

2. hipotézis: A gyermekszam valtozasa tekintetében, ugy gondolom, az egyik
legfontosabb szempont a ndk tarsadalmi szerepének, megitélésének megvaltozasa.
Napjainkban a nékre hihetetleniil nagy teher nehezedik. Hol van mar az az id6, amikor
a ndk feladata a gyermeknevelésben és a hdztartdsrol valo gondoskoddsban meriilt ki,
és jollehet 0k maguk inditottak harcot a 18. szazad végétdl kezdve azért, hogy nagyobb
megbecsiilést kapjanak, hogy dolgozhassanak, szavazhassanak, részt vehessenek az
oktatasban, és a férfiakkal egyenrangu félként kezeljék Oket, azok az elvéarasok,

amelyek ma a ndkkel szemben fennallnak, enyhén szdval is talzottnak nevezhetdek.



Vajon ilyen mértékii terhek mellett vallalhato-e felelésen az ,anyaszerep”? Milyen

lehetéségeket kinal a tarsadalom a nék helyzetének megkonnyitésére?

hipotézis: Gyermekvallalas szempontjabdl elmondhatd, hogy a valldsossag altalaban
magasabb gyerekszammal jar egyiitt. A felmérések azt mutatjak, hogy a vallasossag
Magyarorszagon az elmult évtizedekben strukturalis valtozdson ment at, fliggetleniil
attol, hogy milyen vallasrol, felekezetrél beszéliink. A téma szempontjabdl azt a
kérdést lehet megfogalmazni, hogy valdban kiilonbség van-e a vallasos és nem vallasos
csaladok gyermekvallalasi szokasai kozott. Megoldas lehet-e a gyermekszam

novelése érdekében a vallasos értékek tijboli elotérbe helyezése?

hipotézis: A fiatalok vannak a legnehezebb helyzetben. Az idésebb kortak jovdje is
tolik fligg, ugyanakkor a tarsadalmi értékek atrendez6dése miatt nem kelden
felkésziiltek a varhatd kihivasokkal szemben. Képes-e a jelenkori felnétt népesség

mintaval szolgalni szamukra, tanitani, segiteni 6ket dontéseik meghozataliban?

hipotézis: A terhesség-megszakitas kérdéskor meglehetdsen Osszetett, igy
beszélhetiink egyebek mellett a miivi vetélések orvosi, jogi, egészségiigyi, vallasi,
erkdlcsi, sot politikai vonatkozasair6l. Demografiai megkozelitésben a miivi vetélés a
szliletésszabalyozas eszkoze, és ily modon fontos szerepet jatszik a termékenység, a
reprodukci6o alakuldsaban. Vajon ugyanazt a fogamzasgatlé, sziiletésszabalyozo
szerepet tolti be a terhesség-megszakitas napjainkban, mint a torténelem soran

oly sokszor?

hipotézis: A csecsemoOhaldlozas nem csupan egy adat, hanem az egyes orszagok
fejlettségének egyik jellemzd mérdszama. A csecsemOhalanddsag évtizedeken
keresztiil az egészségi kozallapotok legfontosabb és legérzékenyebb mutatdjanak
szamitott, és jelentdsen befolydsolta egy orszag sziiletésszamanak és ezen keresztiil
reprodukcios egyiitthatojanak alakulasat. Szerepe mara jelentdsen visszaszorult, de
torténelmi  fejlédése a téma  szempontjabol nélkiilozhetetlen!  Napjaink

csecsemoOhalalozasi trendje milyen hatassal van a gyermekvallalasra?

hipotézis: Nevébdl adédoan a népesedéspolitika az altalanos politika része, és ennek

megfeleléen a torténelem soran folyamatosan fejlodott, alakult. Fogalmat tekintve a



népesedéspolitika a tarsadalom, az allam, vagy barmely nagyobb emberi k6zdsség azon
torekvése, hogy a népesedési folyamatokat és struktarakat a tarsadalmi, nemzeti,
kozosségi igényeknek megfelelden befolyasolja. Vajon Magyarorszagon az éppen

aktualis népesedéspolitikak alkalmasak voltak-e a kitiizott célok elérésére?

hipotézis: Milyen tartalékokkal rendelkezik a magyar tarsadalom, melyek azok az

értékek, amelyekre alapozva kikeriilhetiink a tarsadalmi valsagbol?

1.3. Modszer

Disszertaciom modszerét tekintve igyekeztem széles kortien, a lehetd legalaposabban

megismerni a vonatkozo szakirodalmat, tovabbd tdmaszkodtam a Kozponti Statisztikai

Hivatal altal hivatalosan megjelentetett adatokra. A problémakor minél mélyebb megismerése

celjabol személyes tapasztalatokon alapuld adat- és informaciogyijtést is végeztem, melynek

eredményeit munkdmba belefoglaltam. A problémakezelés lehetd legteljesebb-koriisége

érdekében tajékozodtam a kapcsolddd jogszabalyi hattérrél is. Minden olyan teriiletet

vizsgalni kivanok, melyrdl gy itélem, hogy jelentdsége lehet a gyermekszam alakulasa

szempontjabol. Ennek alapjan egy rovid torténeti attekintés utan (5. fejezet) foglalkozni

kivanok:

a parkapcsolati formak atértékelodésével €s ezek hatasaval a gyermekszam alakulésara
(6. fejezet),

a nok tarsadalomban elfoglalt helyének megvaltozasaval, a ndi szerepek
atértékelddésével, €s ennek hatdsaival a gyermekvallalasra (7. fejezet),

a vallasossag szerepével a modern tarsadalomban, ¢és ennek hatasaval a
gyermekvallaldsra (8. fejezet),

a fiatalok lehetdségeivel a mai magyar tarsadalomban, lehetOségeikkel a
parkapcsolatok, a gyermekvallalas, vagy éppen ennek elkeriilése terén (9. fejezet),

a terhesség-megszakitds egyes korszakokban vald megitélésével, szerepével a mai
korban, hatasaval a gyermekvallalasra (10. fejezet),

a csecsemOhaldlozas  visszaszoruldsaval ¢és ennek hatasdval a tovabbi
gyermekvallaldsra (11. fejezet),

a szocialpolitikai intézkedések hatasaval a gyermekvallalasra (12. fejezet).



Ezt egy Osszefoglaloval folytatom, melyben egy nemzetkozi kitekintés is szerepel (13.
fejezet).

Ezutan egy sajat vizsgalat kovetkezik, mellyel az ezt megelézd fejezetekben tett
megallapitasaimat szeretném alatamasztani (14. fejezet), majd a dolgozat legvégén kivanom

vazolni az altalam elképzelt lehetéségeket, koncepciokat (15. fejezet).

2. Megallapitasok

1. tézis: A hazassagkotések szamanak az alakuldsa kozvetleniil, de kdzvetve is hatassal
van a gyermekek szamanak az alakuldsira. Régen Magyarorszag a magas
hazassagkotési gyakorisagu orszagok koz¢ tartozott, azonban az elmult évtizedek
eseményei ezen intézmény trendjére is erdsen ranyomtak bélyegiiket. Fontosnak
tartom hangstlyozni, hogy a trendek ellenére hazank még mindig egy alapvetden
konzervativ bedllitottsagli orszag, az emberek élettervei kozott egyértelmiien szerepel
a hazassag terve, legyen szo férfiakrdl, vagy nékrol, csak aztan a koriilményeik ugy
hozzék, hogy nem tudjdk megvalositani terveiket. Emellett egyre nagyobb tért hodit
az ¢lettarsai kapcsolat a hdzassag rovasara, €s bebizonyosodott, hogy a mai fiatalok
sokkal szivesebben valasztjak az egyiittélésnek ezt a kotetlenebb formajat, még akkor
is, ha szandékuk komoly, ¢és akar gyermeket, gyermekeket is akarnak az adott
kapcsolatbol.

A mai fiatalok joval korabban kezdik parkapcsolataikat, mint akar csak 20-30
évvel ezelott. A konfliktuskezelés naluk kimeriil a szakitasban, és mire oda
keriilnének, hogy raszanjak magukat a hazassagra, nem tudnak mast, mint szakitani.
A hézassagon beliil is, ha egyaltalan vallaljak, mert tobbségiik ezt sem meri, ez az
egyetlen problémamegoldd készség, amit ismernek. A masik gond, hogy a
kommunista iddszak valldsi tildozése kovetkeztében hitelét vesztett egyhazi eskiivd
helyett nincs semmi felsdbb megtart6d erd, ami arra késztetné dket, hogy oldjdk meg a
kialakult helyzetet, ahelyett, hogy egyszeriien ramondjak, hogy nem miikddik. Azok a
sikeres orszagok, ahol a parkapcsolatok miitkddnek, akar legalis modon kottettek, akar
csak élettarsi kapcsolatként egyiitt vannak a felek. Orok szabdly, ha valamit
erdltetiink, az ugy sem fog miikddni. Manapsdg inkdbb a kotetlenebb élettarsi
egyiittélési forma elfogadottabb, mert el sem tudjdk képzelni a fiatalok, hogy a

hézassagban is ugyanigy ki tudnak teljesedni. Meg tudjak valdsitani dnmagukat.



Szakemberek véleménye, hogy ami nem megy, azt nem szabad erdltetni, viszont
tanitani lehet. Igen is tanitani kell a fiataloknak a jo hdzassag receptjét, ugyanis
bizonyitott annak egészségmegdrzd szerepe. Egy j6 hazassagban €16 férfi 6tszordsen
védve van az egészségiligyi problémakkal, a stresszel szemben. A haldlozasi
statisztikdkban élen jarnak a maganyos férfiak. A ndk esetében is jotékony hatasu a
hazassag. Az a nd, aki ki tud bontakozni feleségként, anyaként, és emellett még a
munkdjaban is sikeres, egészségileg is immunis lesz a kiilsé tdmadasokkal szemben.
A tendencia az, hogy nem is a hazassag intézményére kell rabeszélni a
fiatalokat, hanem arra, hogy igyekezzenek a mindségi ¢€letk6zosség kialakitasara,
amelyben mindkét fél egyforma, amely a kolcsonds tiszteleten, szereteten, alapul,
melyben tudnak kompromisszumokat kotni, €s melyben kelld aldzattal tudnak
viseltetni egymas irant. Elgondolkoztatd, hogy azokban az orszagokban né a
szliletések szama, melyekben kozel ugyanolyan, vagy szinte ugyanazon juttatdsokat
kapjak az élettarsi kapcsolatban gyermekeket vallalok, mint hazas tarsaik. Nem
torvényszerli az sem, hogy konnyebben felbomlanak az élettarsai kapcsolatok,
semmilyen hivatalos forma nem kell a megsziintetéséhez, hiszen elég egyszeriien el
lehet ma mar valni is, tehat a papir nem akadaly egy kapcsolat felragasara. Cél
természetesen a hazassag tekintélyének a visszaallitdsa, de nem minden aron. A
fiatalokat viszont nevelni kell, mivel a modern kor sajatossdgaibol adédoan nem
tudjak, milyen egy igazi csalad. Sokan koziiliik csonka csalddban nének fel, de ha
egyltt is vannak a sziilok, sem biztos, hogy megfeleld példaval tudnak szolgalni
gyermekeik szamdra. Ami elindul a fiataloknal, az elobb-utobb begytiriizik az idésebb
korosztalyokba is. Megfigyelhetd, hogy a 30 év alatti fiatalok egyre tobben valasztjak
az ¢lettarsi egyiittélési format, mintegy probahazassagnak felfogva azt, fenntartva
maguknak azt a lehetdséget, hogy ha nem miikodik, akkor sokkal kisebb procedura,
megprobaltatas nélkiil szabadulhatnak beldle, foleg ha még nem sziiletett beldle kdzos
gyerek. Nem ritkan halljuk kdrnyezetiinkben is, hogy 3-4, de akér 6-8 éve is egyilitt
vannak, jol érzik magukat, gyereket egyenlére nem akarnak, nekik jelenleg ez az
¢letforma teljesen megfelel, aztan ki tudja, mit hoz a jové. Ez a tipikus szingli
életmod, a karrierjiikben, munkahelyi sikereikben ¢élik ki magukat, nagyon
odafigyelnek a szabadidejiik tartalmas eltoltésére, jol érzik magukat a masik
tarsasdgdban, az esetek nagy tobbségében mindegyikiiknek van kiilon lakasa,
nincsenek egymasra és a sziileikre sem utalva, veliikk csak ritkdn taldlkoznak, még

akkor is, ha esetleg nem is laknak egymastol messze. Ezzel teljesen fellazulnak a



csaladi kapcsolatok is, mivel kés6ébb vallalnak gyereket, ha egyaltalan vallalnak, jo
eséllyel azok nem is ismerhetik meg a nagysziileiket, mivel a nagy korkiilonbség
miatt mar azok nem ¢élnek, mire 6k megsziiletnek. Nem lesz a jové nemzedék eldtt
példa arra, hogyan kell gondoskodniuk az id6sekrdl, a sziileikrol. Nem tal biztatd
jOvOkép, de sajnos nagy valdszinliséggel ez var rank a kozeljovoben. Ha még azt is
figyelembe vessziik, hogy ha rd is szdnjak magukat a hazassagkotésre, azt egyre
késobb  teszik, sokkal kevesebb lehetOséget, esélyt adva maguknak a

gyermekvallalasra.

. tézis: A hazassag intézményének hattérbe szorulasaval parhuzamosan zajlik a ndi
szerepek atrendezddése. A n6k ma mar kivivtak fiiggetlenségiiket, 6nallo, a férfiakkal
egyenrangu félként veszik ki résziiket a munkabol, ugyanakkor megmaradtak a veliik
szemben tamasztott hagyomanyos elvarasok a csaladon beliil. Erdekes modon a férj
szerepe nem valtozott, 6 tovabbra is a gondoskodo, a csaladjat eltartd személy, nala
érzelmileg az elsé helyen a munka all, lelki nyugalmahoz sziiksége van a szakmai
elismerésre, a sikerességre. Az egyensuly akkor bomlik meg, ha a férj elveszti ezt a
szerepét egy betegség, egy munka e, vagy barmi mas okbol. Ezzel ellentétben egy
nd tobb fronton is teljesit. Dolgozik ugyanugy, mint egy férfi, de az igazadn nagy 6rom
szamara az, ha csaladanyaként is kiteljesedhet. A munkaban is akkor tud teljesiteni,
ha egy boldog kiegyensulyozott csalad all mogotte, amit alapvetéen az 6
gondoskodasa tart 6ssze. Az eredéje annak, hogy a nék tarsadalmon beliili pozicioja
megvaltozott, a felsboktatasban vald részvételilkben keresendd. A legujabb kutatasok
szerint tObb ma mar a diplomas n6, mint a diplomas férfi, és ha marad ez a tendencia,
akkor 2020-ra aranyuk eléri a 70%-ot. A tanulas viszont az anyasagtol veszi el az
idét. Azok a ndk, akik tobbet tanulnak, kés6bb szdnjdk ra magukat a
gyermekvallaldsra, és ha ehhez még hozzavessziik azt is, hogy aki diplomat szerez, az
szeretne jO beosztasba keriilni, szakmailag érvényesiilni, ami megint csak a hataridék
kitolodasaval jar.

A gyermekvallalasnak a fejlett tarsadalmakban jellemzd, egyre késObbi
életkorra tolddasa azzal jar, hogy mind tobb nd halasztja a sziilést olyan életkorra,
amelyben mar erdteljesen csokken a ndi fogamzo-képesség. Ennek kovetkeztében a
valos gyermekvallalds elmarad a tervezett gyermekszamtol, és az eredeti terveik

ellenére gyermektelen, illetve egy gyermekes nék aranyanak novekedése varhato.



A gyermekvallalasi életkor kitolodasa igen Osszetett jelenség. A kitolodas okai
elsOsorban tarsadalmiak: a n6éi1 munkavallalas, az oktatasi rendszer atalakulasa,
tarsadalmi értékvaltozasok allnak a hattérben. A halasztas részben tudatosan
tervezett, jelentds részben viszont a koriilmények alland6 valtozasara visszavezethetd
folyamatos ,halogatas” kovetkezménye. Mig az okok elsdsorban tarsadalmiak, a
kovetkezmények jelentOsrészben egészségiigyi és demografiai jellegliek, ugyanis—
mint az adatok mutatjak — meglehetdsen magas aranyban (részben biologiai okokbol)
nem sikeriil megvalositani ezeket a késéi gyermekvallalasi terveket. Ennek
kovetkeztében eldre jelezhetden jelentdsen ndéni fog azon ndk aranya, akik sajat
korabbi terveikkel ellentétben végképp gyermektelenek maradnak.

Azok a kormanyok folytatnak megfeleld népesedéspolitikdt, melyek ezt
hajlandoak figyelembe venni. Ma Magyarorszagon tobb a diplomas nd, mint a férfi.
Egy nagyon hosszu, tobb ezer éves folyamat eredményeként alakulhatott ki, hogy
elismerték a ndk létjogosultsagat a felsGoktatasban is. Azonban a veliik szemben
alkalmazott diszkriminacidé napjainkban sem ritka. Ugyanannyi munkaért egy nd
kevesebb fizetést kap, mint egy férfi, még mindig vannak teriiletek, ahol ne ismerik
el jelenlétiiket. Ha ezeken valtoztatni lehetne, az jelentds pozitiv hatdssal birna a
gyermekvallalasra. Ebbdl a szempontbol a kormanynak ndbarat politikat kellene
folytatnia. Alig van példa a rugalmas munkaidé alkalmazéasara, nem megoldott a
gyermekek elhelyezése, ami sarkalatos problémaja a jelenkori gyermekvallalasnak.
A legnagyobb csatat nem az egyetemi felvételi jelenti manapsag, hanem, hogy be
tud-e keriilni a kisgyermek a bolcsédébe. Jelenleg Magyarorszagon nincs meg a
megfeleld hattér infrastruktira a nok megfeleld foglalkoztatasahoz. Csaladbarat,
gyermekbarat munkahelyekre lenne sziikség, megsziintek az ugy nevezett vallalati
bolcsddék ovodak, helyettilk nincs alternativa. Rég megddlt az a nézet, hogy a
gyerekeknek hdrom éves korukig csak az édesanyjukra van sziikségiik, viszont
csaknem lenézik azt az anyat, aki fél évesen bolcs6débe szeretné adni gyermekét,
mert vissza szeretne menni dolgozni. A tdrsadalomban munkélkodnak a régi jol

beidegzddott attitlidok, ezen a téren nehezen fogadjak el az emberek a valtozasokat.

3. tézis: Erdekes szempont a gyermekvallalast a vallasossag oldalérdl vizsgalni. Tény,
hogy a magukat valldsosnak vall6 csalddokban magasabb a gyermekszam, mint a

tobbi csaladban. Végigkdvetve az egyhdz nézeteit a kérdésben, megallapithato, hogy



kovetkezetesen ragaszkodik tanaihoz, azokbdl ne enged, és akik hivé embernek
tartjdk magukat, azok probdlnak az egyhaz tanitdsa szerint élni. Vonatkozik ez a
hézassagra, a gyermekvallalasra, a valas és az abortusz elutasitasara. Ebbdl adodhat
aztan ezen csaladok eltéré statisztikaja. Ok azok, akik alapvetéen hagyomanykovetd
modon ¢élnek, tobbséglikben nagycsaladokrol van sz, ahol esetenként még tobb
generaci6 is egyiitt és. Jellemz6 rajuk az anya otthonmaradasa, gyermekeivel vald
foglalkozas.

Arra probaltam valaszt kapni, hogy valéban tobb gyermeket vallalnak-e a
vallasos szellemiségli csaladok, erdsebb-e a megtartd ereje egy egyhaz altal
foganatositott hazassagnak, mi az a tobblet, amit az egyhaz nyujt, hogyan tudja
interpretalni tanait a 21. szdzadban, hogy az elfogadhato, és felvallalhato legyen
tomegek szdmara. Mennyivel jelent szellemi tobbletet egy vallasos csalddban vald
nevelkedés. Megallapithatd, hogy az ilyen jellegli csaladokra kevésbé hatottak ,,az 0j
1dék 1j szelei”’! Réjuk tovabbra is jellemzd a tobb gyermek, a hagyomanyos
csaladforma, a klasszikus értelemben vett nagycsalad formaja, ahol a nagysziilok is
szerepet kapnak, és ahol érvényesiil az apa pénzkeresd, €s az anya gyermekneveld
szerepe. A tobb gyermek vallalasabol kifolyolag nincs is nagyon esélye az anyanak
elhelyezkedni. Mivel naluk a gyermeksziilés is az anya klasszikus értelembe vett
idealis kordban, 20-25 év kozott megkezdddik, nem kérdés a fogamzasgatlas, az
abortusz, a késdi gyermekvallalas problémaja.

Az egyhaz makacs ragaszkoddsa a sokszor elavultnak vélt elveihez, mint az
onkényes szexudlis aktusok tilalma, az abortusz tilalma, a mesterséges
fogamzasgatlok hasznalatanak a tilalma, a mesterséges megtermékenyités elitélése

mind egy célt latszik megvalositani: a megfogant élet védelmét.

tézis: Hazankban is a fiatalok vannak a legnehezebb helyzetben. A tarsadalmi
valtozésok oda vezettek, hogy a fiatalok napjainkban nagyon sok kiilsé ingernek
vannak kitéve. A serdiilésen, és a nemi érésen tal tobbségiik életében szerepet jatszik
a disco, a drog, az alkohol és a dohanyzas is. A lanyok nemi érése korabban
kovetkezik be, de a nemi élet iranti igényiik késébb alakul ki, mint a finknak. Ok
egyre fiatalabban kezdik meg szexudlis €letiiket, és ennek ellentételezéseként egyre
késobb vallalnak gyermeket, ha egyaltalan véllalnak. Az elsé aktus, és a

gyermeksziilés kozott esetenként akar 10-15 ¢év is eltelik, ami egyrészt a



fogamzasgatlas sziikségességét, masrészt a produktiv id6 stlyos lerovidiilését
eredményezi, nem beszélve a késdi gyermekvallalas veszélyeirdl, buktatdirol.

A csaladnak lenne az a meghatarozé szerepe ebben a korban, mely atsegitené a
fiatalokat ezen az ingerekkel teli nehéz szakaszon, azonban csak nagyon kevés
csaladban valdsul meg ez a neveld, segité magatartas. A felndtt korosztaly szamara
kovethetetlen tempoban arad gyermekeinkre az az informaciotomeg, mellyen nem
tudjak felvenni a harcot, és ugyan lehet, hogy téves tudast szereznek altala
gyermekeink, 0k inkabb annak hisznek, sziileik helyett. Ebben a rendkiviil érzékeny
korban jellemzd a fiatalokra, hogy pszichés fejlodésiik elmarad a testi fejlodésiik
mogott, ésszel nem tudjdk felfogni, mi torténik veliikk, de ¢€lvezni akarjak minden
pillanatat. Tobbségiikre jellemzd a promiszkuitds, a gyakori partnervaltas, amelyet
stlyozottan figyelembe kell venni, mikor a fogamzasgatlas lehetdségeit mérlegeljiik
naluk. A fiatalok fogamzasgatlasi ismeretszintje az emlitett okokbol kifolydlag
rendkiviil hianyos. Ismereteiket fOként tarsaiktol, magazinokbol, internetrdl szerzik,
és igen kis szazalékuk megy el az els6 aktus el6tt tervezetten gyermek-négyogyaszati
szakrendelésre, ahol ahhoz ¢értd szakemberrel kozosen megvalaszthatnak a
fogamzasgatlas megfeleld modjat. Az els6 nemi kapcsolat tobbnyire alkalomszertien,
elére nem tervezetten jon létre, a teherbeesés lehetdségére fel sem meriil a felekben.
Igen gyakorinak mondhaté a nemi €let kezdetén a védekezés nélkiili egyiittlét. A nem
kivant terhességek fiatal korban a legkockazatosabb, akar terhesség-megszakitést,
akar a gyermekvallalds lesz a kovetkezménye. A nemi élet egyre korabban valo
megkezdése tehat altaldnos tendencia, melyért nem feltétleniil az akceleracido a
felelos. A legfiatalabb érintettek k6zott nagyon magas a hatranyos helyzetli fiatalok
aranya. A szakemberek szerint is a probléma a szexualis élet egyre korabbi
megkezdése, ennek kovetkeztében a védekezési id6 meghosszabbodéisa. Ha ehhez
még hozzéavessziik, hogy a gyermekvallaldsi kedv pedig egyre jobban kitolodik
inkabb a nok 30-as, nem kevés esetben a 40-es éveire, akkor a védekezési idoszak
extrém meghosszabbodasarol beszélhetiink. Nagy kihivas, és megoldando feladat a
fiatalok megfeleld utra vald terelése, és ennek a dolgozatnak is alapvetdéen ennek

fontossagara valo felhivas a célja.

tézis: A csecsemOhaladlozds nem csupan egy adat, hanem az egyes orszagok
fejlettségének egyik jellemzé mérészdma. A csecsemOhalanddsadg évtizedeken

keresztiil az egészségi kozallapotok legfontosabb és legérzékenyebb mutatdjanak



szamitott. Ha a gyermekvallalasi szokdsok megvaltozasat nézziik, dontd befolyéssal
voltak rd a csecsemdhalalozas szambeli alakulasai. A 20. szazad sikertorténete, hogy
kb. egy évszazad alatt a 30%-0s arany 5%o kornyékére sikeriilt levinni, €és ez is
alapvetéen ma mar a korasziilottség velejaréja. Egy ENSZ felmérés szerint szaz
gyermek koziil valamivel tobb, mint tiz koran bujik ki anyja hasabdl. Ez éves szinten
15 millié korasziilott csecsemét jelent vildgviszonylatban, és koziilik sajnos 1.1
milli6 meg is hal korasziilottsége okan. Az adatok novekedésének hatterében a fejlett
orszagokban olyan jelenségek huzodnak, mint a mesterséges megtermékenyités €és az
azt megel6z6 medddségi kezelés, amely az egyik leggyakoribb kivaltdé oka a
korasziilésnek, valamint a kés6i anyasag terjedése, a dohanyzas, illetve a joléti
¢letformaval Osszefliggd betegségek, mint a koveérség vagy a magas vérnyomas,
cukorbetegség. A joléti tarsadalmakban, mint példaul Svédorszag, a jelenség
ismeretlen, ha akad is elvétve egy-egy eset, az egészségiigyi okra vezethetd vissza.
Van munka e teriileteken, legféképpen azért, mert életmédunk, viselkedési
szokasaink, nagy kihivasok elé allitjdk szervezetiinket, és vele a valtozasoknak
megfelelni kivand orvostudomanyt. Itt kell azonban megtaldlni azt az egészséges
hatart, ami még moralisan bevallalhatd, etikus, és mintdul szolgalhat a jovo

nemzedékeinek.

tézis: A terhesség-megszakitds kérdése is nagyon érdekes a téma szempontjabol.
Hosszt, szazadokon ativeld torténete a tiltastél a teljesen szabadon alkalmazott
terhesség-megszakitasig nagyon sokféle. Eltekintve attoél, hogy mar az dkorban is
létezett, tomeges eloforduldsa inkabb a II vilaghdbort utdnra tehetd, jelentds
szliletésszam befolyasold tényezd. A vildgon kiilonb6zo allaspontok iitkoznek
egymassal ebben a kérdésben. Vannak orszagok, melyek teljesen tiltjdk az abortuszt,
vannak melyek semmilyen korlatot nem szabnak alkalmazéasanak, és vannak a kettd
kozott olyanok, mint mi is, melyek bizonyos feltételekhez kotik engedélyezését.
Mindegyik nézépont mellett sok érv és ellenérv szol, de egy biztos, a reprodukcid
hosszitava folyamataiba nem nagyon tudtak beleszolni, 1asd Ratko-korszak. Pozitiv
tendencia, kdszonhetden a fogamzasgatlas elterjedésének, hogy szama egyre csokken,
de elmondhaté viszont, hogy a fiatalok korében még mindig nagyon magas. 15-19
éves lanyok korében minden élvesziilésre jut egy abortusz.

Tény azonban, hogy az elmult évek kedvezdbb statisztikdi azt latszanak

igazolni, hogy kezd elterjedni valamiféle szexudlis kultira az emberek kozott, ami



azonban tulzott elbizakoddsra nem adhat okot. Kiizdeni kell, hogy minél kisebb
aranyban forduljanak elé és ebben megint csak a prevencionak van jelentds szerepe.

A fiatalok felvilagositasa elengedhetetlen a témaban.

tézis: Az aktudlis szocialpolitikdnak az el6zéekben vazolt szempontokat mind
figyelembe véve kellene kialakitania az elveit, de biztos, hogy 0sztondzni kéne az
embereket a gyermekvallalasra. Mondhatjuk, hogy korunk sarkalatos népesedési
valsdgai minden eddiginél jobban megkivanjdk az éllam beavatkozasat, indirekt
tamogatasi rendszer kiépitését a gyermekszam novekedése érdekében, aminek végsod
soron a fenntarthatd jovOnk a tétje, kiilonben 6sszeomlik nyugdijrendszeriink, és az
egeészségbiztositasunk.

Korunk jellegzetessége, hogy a tarsadalmi, gazdasagi, kulturdlis kornyezet
folyamatosan valtozik, amihez nemcsak az egyéneknek, a csalddoknak, hanem a
tarsadalompolitikai dontéshozoknak is folyamatosan alkalmazkodniuk kell.
Korvonalazddni latszik egy idedlis szakpolitikai keretrendszer, amely orvosolhatja a
megvaltozott gazdasagi koriilményekbdl fakadd problémakat. Azonban azt tudni kell,
hogy a reformok egy torténelmileg kialakult intézményi ¢és tarsadalmi kornyezetbe
kell, hogy beagyazodjanak, amely erdteljesen meghatarozhatja, hogy egy nemzet
milyen uton fejlédik tovabb.

A direkt, anyagi juttatasokon tul nagyon fontos, hogy a kormanyok hogyan
segitik a noket a gyermekvallalassal, a sziilés utdni munkaba Iépéssel, és a
gyermekgondozassal kapcsolatos dontéseik meghozataldban. Ez ma kiemelkedo része
a csaladpolitikai dontéshozatalnak. A magyar kisgyermekes ndk nemzetkozi
viszonylatban is igen alacsony gazdasagi aktivitassal birnak.

Azt, hogy a szocialpolitikai rendszer valtozoéban van, mi sem bizonyitja jobban,
mint hogy azokban az orszdgokban, ahol az aktudlis politika korszerli
beavatkozdsokkal olyan tarsadalmi kornyezetet tudott teremteni, melyben a
munkavallalas és a gyermekgondozas nem jelent dsszeegyeztethetetlen terhen a ndk
szamara, ott a foglalkoztatds és a sziiletésszadm forditott ardnyossaga az intézkedések
hatasara atvaltott egyenes aranyossagba. A gyakorlatban ez annyit jelent, hogy a
csaladok, a ndék munkaterhei mellett batran mernek gyermekeket vallalni, mert
azoknak biztositott a szakszerli ellatdsa, mig az anya, a szamara megfeleld

munkakorben dolgozik.



A csokkend gyerekszam az egyéb demografiai jelenségekkel egyiitt sulyos
gazdasagi problémaknak is a forrasa lehet a kdzeljovoben, aminek elkeriilésében a
ndknek kettds szerep jut. A gyermekvallaldas mellett sziikség van rajuk a
munkaerdpiacon is. A gyermekvallalds kérdését ma mar nem lehet kiilonvalasztani a
munkavallalas kérdésétdl azért sem, mert bar nemi egyenjogisagrol még tavolrél sem
beszélhetiink, a n6k munkaerépiaci aktivitasa egyre inkabb megkdzeliti a férfiakét.
Ahhoz pedig, hogy egy n6 be tudja tolteni kettds szerepét a tarsadalomban, megfeleld
csaladpolitikara van sziikség. Olyanra, amely biztositja, hogy a gyermekvallalas ne
jelentsen anyagi hatranyt a csaladnak, és a munkaerépiacon hatranyos helyzetet az
anyanak.

Mai, tagabb értelemben a csaladpolitika kiterjed minden olyan politikdra, ami
hatassal van a csaladok jolétére. Az ) megkdzelités alapjan a csaladpolitika azon
intézkedések eszkoztara, melyek befolyassal birnak a gyermekvallalasi hajlandosagra.
Ilyenek a kozvetlen anyagi Osztonzok, mint példaul: a rendszeres, vagy az
alkalomszerii anyagi juttatasok, adokedvezmények, lakastamogatasok; a csaladbarat
foglalkoztataspolitikai kezdeményezések, mint példaul: sziilési és sziild1 szabadsag,
gyermekgondozasi intézmények ¢&s szolgaltatasok, rugalmas munkaiddé, nemi
egyenjogusag a foglalkoztatds teriiletén, képzések; ¢és a széleskorti tarsadalmi
elfogadas a gyermekekkel és a gyermekvallalassal kapcsolatban, mint példaul: A

hazassag ¢és parkapcsolatok tdmogatasa, nemi egyenjoglisag, gyermekbarat kornyezet.

. tézis: Egy felmérés szerint Magyarorszagon a parok altal tervezett gyermekszam 2-
2,2 koriil mozog, mig valojdban a teljes termékenységi aranyszam 1,3 koriili, ami
eurdpai szinten is elég alacsony. Atlagosan csaladonként egy gyermekkel sziiletik
kevesebb, mint amennyit igazabol szeretnének. Ez az a tartalék, melyre épiteni lehet.
Egy kozvélemény kutatds szerint a tarsadalmi, gazdasagi, szocidlis tényezdk mellett,
melyek befolyasoljdk a gyermekvallalast, jelentds részben egészségiigyi okai is
vannak annak, hogy a kivant gyermekek végiil nem sziiletnek meg. Meggy6zddésem,
hogy ezen teriiletek rendbetételével nagyobb esélyt kapnanak a kivant, de meg nem
sziiletett gyermekek az életre.

Problémak ereddje legtobbszor a serdiildkori, és az iddsebb fiatalkori
magatartdsra vezethetd vissza. Ezeknek a korosztdlyoknak az egészsége az
egészségiigy leg elhanyagoltabb teriilete, hiszen itt a kimutathatd, egyértelmii

megbetegedések aranya alacsony. Ugyanakkor mindazok az Onkarositd



magatartasformak, amelyek hatdssal lehetnek a késobbi egészségi allapotra, és nem
utolsé sorban a gyermekvallalasra, kamaszkorban alakulnak ki. Ilyenek példaul a
dohanyzas, a kéros alkoholfogyasztés, a drogfogyasztas, a mozgasszegény életmod, a
rossz taplalkozasi szokasok. Ez végsé soron fogamzdsi, megtermékenyitési
problémakhoz vezet.

Ki kellene épiteni a kotelez6 tiiddsziiréshez hasonld ugyancsak kotelezod sziirési
rendszert, ami igazan akkor miikodne, ha valami szankcidja is lenne annak, ha az
emberek nem mennének el. A probléma gydkere ugyanis az, hogy késén
diagnosztizalnak olyan elvaltozasokat melyek idejében észlelve és kezelve
elkeriilhetové  tennének  késobbi  komoly  beavatkozasokat, melyek a
tarsadalombiztositonak is jelentds megtakaritast eredményeznének. A legtipikusabb
ilyen generéacios elvaltozas a Policisztds Ovarium Szindroma, a ndéi1 medddség
leggyakoribb oka, mely kb. fél milli6 n6t érint Magyarorszagon.

Fokozottan oda kell figyelnlink a férfiakra, kezdve ezt a fiatal fiukkal. A 21.
szazad szembe kell néznlink azzal a ténnyel, hogy a férfiakkal komoly bajok vannak.
A férfiak atlag ¢letkora mintegy tiz évvel alacsonyabb, mint a ndké. A férfiak koziil
sokkal tobben kdvetek el ongyilkossagot, kapnak infarktust, szenvednek az alkohol
okozta betegségekben, avagy elszenveddi sulyos baleseteknek. Napjainkra elvesztik
hagyomanyos szerepiiket a csaladban is. Egyre inkabb a ndi képességeket igényld
munkakorok kerlilnek elétérbe, a fizikai munka szerepe hattérbe szorul, a
diplomasok kozott ma mar tobb a nd, mint a férfi, egyes becslések szerint ez az arany
2020-ra 70% fog ndni. Furcsa kettdsség érvényesiik a magyar tarsadalomban, mert
amig a nok felszabadultak az anyagi fliggés alol, az elvarés, hogy a férfi tartsa el a
csaladot, alig valtozott. Sok férfi szenved statusz-szindromaban, ami azt jelenti, hogy
0 maga, vagy tarsa tobbet var el tdle, mint amire képes, és ez Onértékelési
problémékhoz vezethet, ami egy kronikus stresszt tart fenn, amibe bele lehet
betegedni. Sok esetben ez egy valsagspirdlt eredményez, amit fokozhat, hogy
sikertelenségiik miatt elvesztik munkahelyiiket, csalddjukat, otthonukat... A
szexualitds terén sem jok a kilatasaik. Egyrészt a stressz potencialis problémakat
okozhat naluk. Ezen feliil pedig tendencia, hogy a ndk ezen a teriileten is atveszik a
kezdeményezést, elvéve az utolsé olyan érvényesiilési teriiletet a férfiaktol, amire a
leginkabb érzékenyek. A férfiak elvesztik maradék Onbecsiilésiiket is. Napjainkban
sok sikertelen parkapcsolatnak a hatterében ilyen jellegli problémak &llnak.

Helyzetiikon még tovabb ronthat az a hagyomany, miszerint a férfiak nem sirhatnak,



vagyis negativ érzelmeiket magukba kell fojtaniuk. Ma mar tudjuk, hogy ez milyen
karos, figyelembe véve azt is, hogy a férfiak mennyivel nehezebben kezelik a
bizonytalan helyzeteket. A 30-35 éves férfiak egyre kisebb hanyada ¢é1
parkapcsolatban, alapit 6nalld otthont, egyre nagyobb hanyaduk ¢l tovabbra is a
sziil61 hazban.

A korai évszazadokban a nagycsalad volt a jellemz6, amely egy tobbgeneracids
patriarchalis viszonyokra ¢€piilé kozdsség volt. Napjainkban kiillonbség van a
tobbgeneracios €s a nagycsalad kozott. A tobbgeneracios az, ahol a sziilokkel €l a
gyermekiik, gyermekeik csaladja, vagy Ok élnek valamelyik gyermekiikkel egyiitt,
mig mai értelemben a nagycsalad a ketténél tobb gyermeket neveld csaldd. Az ilyen
csaladokhoz tartozas olyan ¢lményekkel gazdagithatja egy gyermek szocializaciojat,
melyek eldnyeit késobbi életében is tudja kamatoztatni. Egy ilyen csalddban tobb
lehetdség van szembesiilni a tolerancia, az egyiittmiikodés, a kompromisszum, a
megerdsités, tamogatds, a csaladi hagyomanyok, szerepek lehetdségeivel. A csalad
valsaga inkabb azt jelenti, hogy a csalad intézménye &talakuléban van. Azonban
ebben a bizonytalan helyzetben a csalad tagjai segitségre szorulnak, hogy
megtalaljak helyiiket az atrendez6dott viszonyok kozott. A mai korral jaréd kihivasok
kezelésének elsddleges szintere kellene, hogy legyen a csalad, de ez szinte lehetetlen.
A sziiloknek szervezett segitségre van sziikségilk a fiatalokkal kapcsolatos
problémak kezelésében. Az iskola, a szervezett képzés tamogatasa nélkiil nem
tudnak megfelelni a modern kor gyermekneveléssel kapcsolatos kihivasainak.

Tanulmanyok serege foglalkozik a csalad egészségvédd szerepével. Ha nem
beszéliink err6l a fiataloknak, akkor mégis honnan kéne tudniuk, hogy miért
eroltetjik még mindig az altaluk oly elmaradottnak tartott hazassdgot a sokkal
divatosabb élettarsi kapcsolat, vagy még inkébb a szingli életmdd helyett. Meg kell
adnunk nekik a pozitiv valasztas lehetdségét, €s ezt nem tehetjiik masként, csak ugy,
ha megismertetjiik Oket a lehetdségeikkel, és kelloképpen felvilagositjuk oket
esetleges cselekedeteik varhatd kovetkezményeirdl. Mi sem ad erre jobb esélyt, mint
a 2013-14-es tanévtdl bevezetett kotelezd erkodlestan, vagy hit- és erkdlestanoktatas.
Kell6 egyeztetéssel a tananyagukba beépithetdek lennének a tematikus felvilagosito

orak.



3. A munka tovabbvitele, tervek a jovore

Céljaim megvalositasa érdekében mar felvettem a kapcsolatot az MFM projekt
magyarorszagi képviseletével, ahol kialakuloban van a kozos munka, a késébbiekben pedig
fel kivanom venni a kapcsolatot a PCOS Sziviigy Alapitvannyal, a Harom Kiralyfi Harom
Kiralylany mozgalommal, a Népesedési Kerekasztallal, és a Klebelsberg Intézményfenntartd
Kozponttal.

Célom egy olyan oktatési tanterv kidolgozasa, mely a kiilonb6z6 korosztalyokat a
szamukra érthetd modon szoélitja meg, megtanitva nekik a megfeleldé magatartasi formakat,
szabalyokat. A csalad szerepének a visszaszorulasaval egyre inkabb megnd az oktatas szerepe
a fiatalok nevelésében. Felelds felnotteket csak megfeleld felvilagositdé tevékenységgel
nevelhetiink. Rengeteg probalkozds van hazankban a fiatalok megfeleld tajékoztatasara.
Tervem, ezeket a kezdeményezéseket felkarolva Osszeallitani egy oktatasi programot,
melynek azonban a kovetkezoket feltétleniil tartalmaznia kellene:

1. Alapvetd demografiai ismereteket, ezen beliil:

a. A vildg népességfejlodése, a népesség teriileti megoszlasa, kordsszetétele,
etnikai, vallasi hovatartozasa, nemek szerinti megoszlasa,

b. A csalad fogalma, szerepe, szama Osszetétele,

c. Népmozgalmi folyamatok: hazassag, valas, ¢lettarsi kapcsolat, sziiletés,
halalozas, vandorlas,

d. Reprodukcio,

2. Egészséges ¢letmoddal kapcsolatos kérdések, ezen beliil:
a. Egészséges taplalkozas, egészséges ¢letmod, sportolas,
b. Betegségek megeldzése,

c. A prevencio fontossaga

o

Betegségeikre vald hajlamok tudatositasa benniik, és a megoldaskeresés, azok
elkeriilésére
e. generacidos betegségeink, betegségekre vald hajlam, altaldban a PCOS-19l,
PCOS teszt kitdltése
f. acsalad egészségmegdrzo szerepe, férfiak, ndk a csaladban, szerepvaltozasok
3. Szexualis felvilagositas:

a. Fiuk, lanyok nemi miikodése, a menstruacios ciklus,



szexualis forradalom,
A szerelmeskedés miivészete, szexudlis aberraltsag, szexualis problémak
A fogamzas folyamata, nemi mikddés, terhesség,
Fogamzasgatlas:
torténete, eszkOzei, modszerei,
ndk fogamzasgatlasa,
férfiak fogamzasgatlasa,
serdiilok specialis fogamzasgatlasi lehetdségei,
Nemi uton terjedd betegségek,
Terhesség-megszakitas:
torténete, szamanak alakulasa,
jogi vonatkozasai, és protokollja,
folyamata, modozatai,
etikai kérdései
Ordkbefogadas, mint valaszthato alternativa
nyilt 6rokbeadas

titkos orokbeadas
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4. Raising a problem, objective, hypotheses, methods

4.1. Determining the problem

By the end of October 2011 the population of the world reached the psychological boundary
of 7 billion. According to expert institutions the next turn of billions is expected to happen in
2025. As per the UN the population will grow to more than 9 billion by 2050. Strange as it
may seem with regard to the news of the booming population, a maximum peak of 9 billion is
forecast due to the drop of the pace of population growth per year in the last 25 years. The UN
also expects the population to grow by a billion in the next 14 years, which is relevant
because it will be the first time to happen slower by such amount than in the previous years.
The next growth by a billion is forecast in 18 years’ time, which indicates further
deceleration, before reaching 2050. The slowing population growth is important because it is
the contrary of what has been expected before. According to some experts this drop will cause
a drastic decrease of population after 2050 and the number of inhabitants of the world will be
only 6 billion by 2100. This fact would not be a problem if it had not been for the decrease of
childbirth, which will lead to rapidly aging societies.

There are distinctive demographic changes in process in all corners of the earth,
however, their time and pace is different. These processes can be separated into distinctive
phases.

Generally we can mention the phase before the demographic transition, the first
demographic transition, the second demographic transition and phases among demographic
transitions, all of which have their own characteristics. In the phase before the demographic
transition birth and mortality rate was high, and life expectancy was low. The number of
population was also relatively small. In the first demographic transition living conditions
became better, and health service became more wide-spread, leading to the stagnating high
birth rate, decreasing death rate and higher life expectancy and a drastic population boom. In
the second demographic transition the rate of birth started adjusting to the rate of mortality,
while life expectancy was still increasing. Population is still growing, although its pace has
decreased. Women do not need to give birth to so many children any more because due to the

better circumstances more survived. After the demographic transitions the low birth and



mortality rate and high life expectancy have set in, leading to population decrease. A long life
span cannot compensate for the small number of childbirth.

The developed countries are past those phases of the process which are to be
experienced by certain regions. They have an uncongenial task as they have to provide those
solutions for the population problems which may be copied by regions experiencing those
problems later. In this respect Hungary is part of the developed regions, where the effects of
the demographic transitions are experienced. The drastic demographic drop is a fundamental
problem in every developed society. Without a change in today’s tendencies the supply
systems will break down, which may make social services crash as well. Without the
sufficient number of taxpayers the provision for public health and pensions is going to be
unsustainable. To maintain these, the reproduction of population is essential, therefore
everything must be subordinated to it. A society where an insufficient number of children are

born has no future.

4.2.0Objectives

- The objectives of my thesis are to present how habits regarding childbearing have
changed in Hungary since the beginning of the 20" century until today, which social
processes are linked closely to the topic, how their index numbers changed, how they
influenced the topic in question, and to observe the reasons and causes of these
changes, to try to find solutions for them and to outline the options.

- To present the way Hungarian society has changed by the beginning of the 21%
century analysing the most important scopes regarding childbearing.

- To place the problem on a world-scale geographically and in time, as it is not
specifically Hungarian.

- To prove that considering the question of family, childbearing and marriage, Hungary
belongs to the conservative countries.

- To present that our chance in every respect is in the young: they have to be taught how
to grasp their opportunities, be offered alternatives, helped with making decisions, but
we cannot make decisions in their behalf. We have to prepare them for life, outline

their chances, stressing the consequences of their decisions. We live in a world where



our values are changing and in this insecure world young people are lost without
guidance. Unfortunately they do not get it in their families any more.

To focus attention on prevention and awareness, which are more and more important
in a lot of areas because of the world’s development. Awareness must be a part of

everyday life.

4.3. Hypotheses

9.

10.

11.

hypothesis: We live in a world where we can witness the complete readjustment of
social relationships. The primary scene of the childbearing is the family, which in
classical terms is created by marriage, and ends by the death of the husband or the wife,
or by divorce. However, living together, which is freer than marriage, is becoming more
and more wide-spread nowadays. The question is if it is possible to life a full and secure
life and to raise children in a loose bond less restricted by law. How much can the
partners accomplish themselves and how much can life partnership be the means to

bring up children and live a family life?

hypothesis: in my opinion considering the changes of the number of children one of the
most important point of views is the change of women’s social role. Women bear an
incredibly huge burden. The time when their task was only to bring up children and run
the household has long been over, although women themselves started fighting from the
end of the 18" century for greater respect, jobs, the right to vote, participation in
education, and being equally treated as men. However, the requirements they have to
meet are unreasonable, to say the least. Can women take the responsibility of
motherhood in such circumstances? What kinds of opportunities are offered by

society to make women’s situation easier?

hypothesis: considering childbearing we can say that being religious usually means
having more children. According to surveys, religiousness has changed structurally in
the past few decades unrelated to religions or Churches. In connection with the topic the
question can be raised if there is a difference between childbearing habits of religious
and irreligious families. Can re-advocating religious values be a solution of

increasing childbirth?



12.

13.

14.

15.

16.

hypothesis: young people are in the most difficult situation. Older generations’ future is
dependent on them, while due to the changes in social values they are not prepared
enough to face challenges. Is today’s adult population able to set an example to the

young and teach them and help them make decisions?

hypothesis: the question of abortion is a rather complex one, as it has medical, legal,
health, religious, moral, not to mention political respects. In a demographic point of view
abortion is a means of birth control, playing an important part in fertility and
reproduction. Is abortion playing the same birth controlling, contraceptive role as it used

to do?

hypothesis: Infant mortality is not only some data, but also is an index number of
countries’ development. It used to be the most important and most delicate indicator of
the sanitary situation through decades. It had a great influence on birth rate and through
it the reproduction coefficient of a country. Its role has decreased by now, however, its
historic development is indispensable as far as the topic is concerned. What kind of

effect has today’s infant mortality trend on childbearing?

hypothesis: as its name shows, population policy is part of politics, and it has developed
accordingly. As for its meaning, population policy is the effort of the society, the state or
any bigger human community to influence the demographic processes and structures
corresponding to social, national or communal requests. Were the current population

policies suitable for reaching these objectives?

hypothesis: What kind of reserves does Hungarian society have? Which values can

be used to escape the present social crisis?



1.3. Method

As for the method of my dissertation I tried to acquire a deep knowledge of the special
literature, and | used the official data published by the Central Statistical Office. To obtain a
thorough knowledge | got information by means of questionnaires based on personal
experience, and | used the results in my thesis. To deal with the topic in the most circumspect
way | inquired about the legal background as well. | plan to examine every area which | find
important regarding childbearing. Based on these, after a short historical outline (Chapter 5) |
wish to deal with:

- the revaluation of love relationships and its influence on childbearing (Chapter 6)

- the changes of women’s position in society, revaluation of female roles and its effects
on childbearing (Chapter 7)

- the role of religion in modern society and its influence on childbearing (Chapter 8)

- the opportunities of young people in present Hungarian society and their chances in
love relationships, founding a family or in avoiding these (Chapter 9)

- the opinion about abortion in certain periods, its role today and its effect on
childbearing (Chapter 10)

- the repression of infant mortality and its influence on childbearing (Chapter 11)

- the influence of welfare measures on childbearing (Chapter 12)

| continued by a summary including international outlook (Chapter 13). It is followed by my
own examination, reinforcing my findings (Chapter 14), and my conceptions and plans
(Chapter 15).

5. Findings

9. thesis: The number of marriages both indirectly and directly influences the number of
children born. Hungary used to be one of the countries where a lot of marriages are
contracted, however, this trend has changed in the past few decades. | find it important
to emphasise that despite this trend Hungary is still a fundamentally conservative
country, where marriage is one of people’s explicit plans, may they be men or women.
In some cases, however, their circumstances make it impossible to fulfil their

ambitions. Besides this life partnership is gaining ground to the detriment of marriage,



as it is proven that young people today tend to choose this freer way of living together
even when they have sincere intentions and want to found a family with their partners.

Young people nowadays start love relationships considerably earlier than the youth
20-30 years ago. Their conflict management techniques are restrained to breaking up,
and by the time they decide to get married, they have learnt nothing but how to split
up. This is their only way of solving problems within marriage as well, if they decide
to get married at all — the majority of young people do not dare to engage themselves.
Another problem is that due to the religious persecution of the Communist regime the
church wedding suffered a loss of credit, and no higher maintaining force is provided
in its stead to make couples solve their problems instead of simply declaring the
relationship does not work. Those countries are successful where love relationships,
either marriages or life companionships, are functioning well. It’s an eternal truth that
if something is forced, it will not work. Nowadays the freer life companionship, co-
habitation is more accepted, as the young cannot imagine being perfected in marriage
as well. According to experts what fails to succeed, should not be forced, but can be
taught. The recipe of good marriage should be taught to young people, because its
beneficial effect on one’s health is proven. A man living in a good marriage is five
times more protected against stress and health problems, whereas lonely men have the
highest mortality rate. Marriage is good for women’s health, too. A woman who can
bloom as a wife, not to mention being successful in her job, will be immune from
external attacks.

As the tendency shows that young people do not need to be persuaded to get
married, but to create quality matrimony, which is a relationship of equal partners and
is based on mutual love and respect. They have to be able to make compromises and
be humble towards each other. It is a thought-provoking fact that childbearing is
growing in countries where people starting a family in a life companionship get nearly
the same benefits as their married counterparts. It is not a regularity either that life
partnerships come to an end more easily, because getting divorced has become easier
as well, so ending a relationship is not a question of legal documents any more. Of
course the aim is to reinstate the old respect of marriage, however, not at all costs.
Nonetheless, young people need to be educated as due to the peculiarities of modern
age they do not know what a real family looks like. A lot of them are brought up in
one-parent families, but even if the parents are together, it is not certain that they can

set a good example. What starts at the younger generations spreads into older ones
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sooner or later. It is observed that more and more young people under the age of 30
choose cohabitation as a kind of mock-marriage, maintaining the chance to quit it
without a legal procedure in case of failure, mainly if there is no common child. It is
often heard of that a couple have been together for 3-4, or even 6-8 years, enjoying
themselves. They do not want children, are totally satisfied with their lifestyle and
they do not know what the future brings. This is the typical single lifestyle, where they
find happiness in their careers, achievements in their jobs, find it important to have
quality free time, enjoy each other’s company. In most cases they have their own flats,
they are not dependent on each other or their parents, whom they rarely meet even if
they live in the neighbourhood. In this way family relationships become loose, and
because they start a family later, if ever, their children will not know their
grandparents because of the huge age difference. There will not be an example for the
next generation of how to care for the elderly, their parents. Unfortunately we seem to
expect this kind of future prospect. Even if young people decide to get married, they

do it much later, therefore they have less chance to have children.

thesis: In parallel with the institution of marriage falling into the background,
women’s roles are changing as well. Women have attained their independence and
they take part in work as equals, however, within the family they have to meet the
traditional requirements. Interestingly, the role of husbands has not changed. He is still
the breadwinner, who needs his job satisfaction and successes to feel relaxed and
satisfied. The balance is upset once the husband is out of this role due to an illness, a
job or any other reason. Contrary to this, a woman is accomplishing several tasks. She
works like a man, but her main pleasure is to be a mother at the same time. She can be
fulfilled in her job if she is supported by a happy, balanced family, which is kept
together by her care. The change of women’s position in society basically derives from
their participation in higher education. According to the latest studies today there are
more female university graduates than males, and if this tendency remains, their rate
will have reached 70% by 2020. Studying takes time from motherhood, however, so
educated women postpone having children, and if they want to have a career as well,
childbearing is put off even further. This typical delay in childbirth in developed
societies has the consequence of trying to give birth at an age when fertility is

considerably less. Therefore the number of children born is smaller than planned and
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despite their original plans, a growing number of childless women and women with
only one child is expected. Having children at a later age is a rather complex
phenomenon. The postponement has mainly social reasons: the employment of
women, changes in education, transformation of social values. Although it is partly
planned, it is mainly due to the constant delaying because of the permanent changes of
circumstances. While the reasons are mainly social, the consequences are sanitary and
demographic, as the majority of these postponed childbearing plans fail to succeed,
chiefly because of biological reasons. As a consequence the rate of those women who
remain childless contrary to their previous plans is expected to grow.

Governments which are willing to take this fact into consideration conduct
adequate demography policy. Nowadays there are more university graduate women
than men in Hungary. The acknowledgement of women being admitted to higher
education was a consequence of a thousand-year process. However, women are
frequently discriminated against in or days, too. A woman gets less payment for the
same amount of work than a man, and still there are areas where women’s presence is
not acknowledged. It would have a positive effect on childbearing if these could be
changed. The government should conduct a policy in favour of women. Flexible
working hours are rarely heard of, and the problem of looking after children is not
solved, which is a pivot point of childbearing nowadays. The greatest battle in our
days is not the university entrance exam, but finding a place at the nursery school for
one’s children. At present there is no suitable background infrastructure in Hungary
for the appropriate employment of women. The so-called company-owned nurseries
and kindergartens closed down, and there is no alternative instead of them. There is a
great need for family-friendly, children-friendly workplaces. The theory that children
only need their mothers until the age of 3 has long been ruled out, however, a mother
who wants to take her half-year-old child to nursery is still almost looked down on.
The well-conditioned attitudes of society are still alive and as people have difficulty in

accepting changes in this matter.

thesis: It is interesting to observe childbearing from a religious perspective. It is a fact
that families who consider themselves religious have more children than others.
Examining the principles of the Church about the question we can say that it maintains

its views without changing them, and those who are committed to the Church try to
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live according to these principles about marriage, childbearing, divorce and the refusal
of abortion. Keeping these principles results in the different statistics in these families.
They live in a traditional way, the majority of them are large families, where more
generations may live together. Typically the mother is a housewife who takes care of
the children at home.
| tried to find out if religious families really have more children, whether a
marriage blessed by the Church has more maintaining force, how the Church can
interpret its doctrines in the 21th century to be acceptable for crowds of people and
how much more it means to be bought up in Christian spirituality. It can be stated that
these families are less influenced by modern trends: they have more children, a
classical family model, an extended family, where grandparents have a role as well,
and the breadwinner is the father, while the mother is a housewife. As a consequence
of bringing up more children, the mother does not have a good chance to be employed.
These mothers start giving birth at the classically ideal age of 20-25, so contraception,
abortion, childbirth at an older age are not relevant.
The Church persists in maintaining its principles, which are often thought to be
old-fashioned, such as forbidding abortion, artificial contraceptives and sexuality for
its own sake, and condemning artificial insemination. These seem to have the same

aim: the protection of the conceived life.

thesis: In our country young people are in the most difficult situation. Social

changes have lead to a lot of external stimuli which the young are exposed to. Besides
puberty and sexual maturity, discos, drugs, alcohol and smoking play an important
role in the lives of most of them. Girls become sexually mature earlier than boys, but
they want to start sexual life later. They start their sexual life earlier and earlier, and as
a consequence, they give birth at a later age, if ever. There may be 10-15 years
between the first sexual intercourse and childbirth, which results in the necessity of
contraception, not to mention the shorter time of productivity and the dangers and
difficulties of childbearing at an older age.

Families would have a significant role at this age, helping young people
through this difficult phase full of stimuli, however, this educational, supporting
attitude is experienced in very few families only. The amount of information flooding
our children is untraceable for adults. Young people are not able to fight it and may

get false information, but they choose to believe it instead of believing their parents. A
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characteristic of this particularly sensitive period is that adolescents’ mental
development falls behind their physical one, so they cannot realise what happens to
them, only want to enjoy themselves. The majority of them is promiscuous and
changes partners frequently, which needs to be paid regard to when the right
contraceptive methods are considered. For the reasons mentioned above their
knowledge about contraception is extremely insufficient. Their information mainly
derives from their peers, magazines, and the Internet, and after the first sexual
intercourse a relatively small amount of them visits a gynaecologist to discuss suitable
ways of contraception with an expert. The first intercourse generally happens by
chance, without thinking about the possibility of conception. At the start of their
sexual life young people often do not use any birth control. Unintended pregnancies
are the riskiest at a young age, whether they result in abortion or giving birth. Starting
sexual life earlier is a general tendency, and acceleration is not the only one to blame.

The majority of the youngest concerned are underprivileged. Experts say that the
problem is that sexual life starts earlier and earlier, therefore the contraceptive period
is lengthened. What is more, planning to have children is postponed to the 30s, not
rarely the 40s of women, which results in the extreme enlargement of the
contraception period. It is a great challenge and a problem to be solved to help

youngsters find the right path and this thesis aims at emphasising its importance.

thesis: Infant mortality is not only some data, but also is an index number of
countries’ development. It used to be the most important and most delicate indicator of
the sanitary situation through decades. When the change of family planning is
observed, it can be stated that it was drastically influenced by the changes of infant
mortality. It is a real success story that within a century the rate of infant mortality has
dropped from 30% to 5%., and it is mainly due to premature delivery. A UN research
found that slightly more than 10 out of 100 children are born prematurely, which
means 15 million premature deliveries a year throughout the world. Unfortunately 1.1
million of them do not survive due to being born before term. In developed countries
these increased data is in connection with phenomena such as artificial insemination
and the preceding sterility treatments. These are the most common causes of
premature delivery apart from the spread of late motherhood, smoking, illnesses in
connection with higher living standards, obesity and high blood pressure and diabetes.

In welfare societies such as Sweden this phenomenon is unknown. The very rare cases



14.

15.

are due to health reasons. There is a lot of work to do in these fields, particularly
because our lifestyle and behaviour patterns challenge our organism and body and
medicine as well, which tries to adjust to changes. We have to find a healthy
boundary which is ethically and morally acceptable and may set an example to future

generations.

thesis: The question of abortion is very interesting when this topic is concerned. It has
a long and various history from a complete ban to legal abortion. It existed even in the
ancient world, however, it became large-scale after World War II. It is a major factor
in influencing the birth rate. There are opposing views regarding it all over the world.
In certain countries abortion is totally forbidden, while others do not restrict it in any
way. There are countries categorised between the previously mentioned ones, such as
Hungary, which allow abortion on certain conditions. All points of view have their
pros and cons, however, the long-term process of reproduction couldn’t have been
much influenced by and of them (e.g. Ratko-era). It is a positive tendency that due to
the spread of contraception the number of abortions is decreasing, though it is still
skyrocketing among the youth. Every second birth ends in abortion in case of girls
aged 15-19.

Based on the positive statistics of the previous years may prove that some kind of
sexual culture is beginning to spread, however, it is no reason for being too optimistic.
We have to fight for the minimization of abortion, which brings the importance of
prevention into the limelight. Enlightenment, the teaching of facts to young people is

vital.

thesis: Current social policy should form its principles based on all the point of views
drafted above, and above all, should encourage women to give birth. We can state that
because of today’s serious demographic crisis state intervention has never been more
needed. To ensure the birth of more children an indirect support system needs to be
implemented, because our sustainable future, the pension system and health insurance
system are at stake. A characteristic of modern life is that there is a constant social,
economic and cultural change, which not only individuals and families, but also the
decision-makers of social policy have to adjust to.

An ideal political framework seems to be forming, which may find solutions to

problems deriving from the changed economic circumstances. However, it is



important to state that these reforms should fit into a historically formed institutional
and social environment. All these can have a dramatic effect on the direction of a
nation’s development.

Besides direct financial benefits it is very important for governments to help
women with decisions concerning childbearing, going back to work and childcare.
This is the most important part of family policy. Hungarian women with infants have
shown only a small economic activity on an international scale. Welfare policies are
in continuous transformation, which is proven by the fact that those countries where
the current governments have succeeded in using modern intervention to create such a
social environment where it is not incompatible for women to work and have more
children could turn the proportion of employment and the index number of
childbearing from inverse to direct. In practice it means that women dare to give birth
because a professional childcare system is provided for the working mothers. The
decreasing number of children and bad demographic index numbers can be the root of
serious economic problems in the near future. Women will have a dual role in their
avoidance: they are needed in both childbearing and employment. Although we still
cannot talk about sexual emancipation, women are becoming as active in employment
as men, therefore the question of planning a family cannot be separated from
working. A suitable family policy is needed to ensure this dual role of women in
society: to make sure that childbearing is not financially disadvantageous for a family
and to avoid discrimination at work for the mother.

On a larger scale today family policy reaches out to everything which affects the
welfare of families. Based on this new approach family policy is a collection of
measures which may affect people’s inclination to start a family, such as direct
financial stimuli: regular or irregular financial allowances, tax reductions, home
subsidies. Family-friendly initiatives in employment policy, for example maternity
and parental leave, childcare institutions and services, flexible working hours, sexual
emancipation in employment, training courses are also very useful, not to mention a
wide-scale social acceptance of children and childbearing, such as the support of
marriage and love relationships, sexual emancipation and children-friendly

environment.



16. thesis: A survey found that the number of planned children in Hungary is 2-2.2,
while the number of children born is 1.3, which is considered to be rather low in
European context as well.

On average there is one child less in every family than planned. This is the
reserve which can be calculated with. Researchers say that among the social,
economic, welfare factors it is mainly for health reasons that previously planned
children are not born. I am deeply convinced that setting these factors right these
children could get a chance to be born.

The root of the problems is in a lot of cases is the behaviour of adolescents and
young adults. The health of these age groups is the most neglected part of healthcare
policy as the rate of traceable illnesses is very low. Those self-destructive
behavioural forms, however, which may deteriorate later health and affect
childbearing are formed in adolescence. These are smoking, alcohol abuse, drug
abuse, lifestyle which lacks exercise and bad eating habits, which on the long run
cause conception and insemination problems.

There should be a compulsory check-up system similar to compulsory lung
cancer screening, which could work effectively if avoidance was sanctioned. The
root of the problem is that malformations that could be avoided if they were
identified and treated in time are diagnosed too late. This way the National Health
Service could save a lot as well. The most typical generational malformation is
Policystic Ovular Syndrome, which is the most common cause of female infertility.
Approximately half a million women are affected in Hungary.

Men, especially young men should be put under scrutiny. In the 21% century we
must face the fact that there are serious problems with men. Their life expectancy is
approximately 10 years shorter than women’s. They tend to commit more suicides,
have more heart attacks, suffer from alcohol abuse, or be participants of serious
accidents. They have lost their traditional role in the family as well. Physical jobs
are more and more pushed into the background, positions needing women’s abilities
are becoming popular. There are more female university graduates, and this rate will
have grown to 70% by 2020 according to estimations.

There is a peculiar duality in Hungarian society because although women have
been freed from financial dependence men are still requested to be the breadwinners.
A lot of men are suffering from status syndrome, which means he is expected to

achieve more than is able to. It can lead to deformations of self-esteem causing



permanent chronic stress, which can result in illnesses. In a lot of cases it ends up in
a crisis spiral made worse by losing their workplaces, families, homes. Their
prospects are not good sexually, either. On the one hand stress may cause impotency.
On the other hand women tend to be more and more initiative on this field as well,
taking the last, but most sensitive sphere from men where they could succeed. Men
are losing their remaining self-esteem as well. Today a lot of failures of love
relationships are due to these problems. To make matters worse traditionally they are
expected to suppress their negative emotions and should not cry. Today it is known
how harmful it is, considering how difficult it is for men to handle difficult
situations. Less and less of males aged 30-35 live in a steady relationship and have
their own homes instead of living with their parents.

Traditional large families, which were multi-generational, patriarchal
communities, used to be wide-spread in previous centuries. We can differentiate
between multi-generational and large families. Multi-generational families are the
ones where parents, their children and their families live together, while today we
call large family a family raising more than two children. Growing up in such a
family helps the children’s socialisation a great deal, which later can be used to their
advantage. There are more possibilities to learn about tolerance, co-operation,
compromise, reinforcement, support, family traditions and roles. The crisis of family
means that its institution is changing. Among the transformed circumstances the
family members need help to find their new place. Family should be the first scene to
find answers to today’s challenges, but it is impossible. Therefore parents need
organised help to treat problems connected to the young. Without the support of
schools and organised education they are unable to face the educational challenges of
modern era. There is a tremendous number of studies about the health preventing
role of family. If we do not talk about it to young people, how can they be expected
to know why we prefer marriage, which they find old-fashioned, to the more
fashionable life-companionship and single lifestyle. They have to be given the
possibility of positive choices, which can only be done by giving them information
about the predictable consequences of their actions. We have a great chance to do it
by school subjects like religious education or ethics, which was made compulsory
from the 2013-/2014 academic year. With careful co-operation they could contain

thematic explanatory lessons in their curriculums.



17.Continuing work, plans for the future

To realise my aims | have contacted the Hungarian agency of MFM Project, with
whom the co-operation is in formation. I am planning to co-operate with PCOS Sziviigy
Foundation, Three Princes Three Princesses Movement, Population Round Table, and
Klebelsberg Centre of Institution Maintenance.

My ambition is to create a curriculum which teaches suitable behaviour and etiquette
to different age groups in an understandable way. The role of education in bringing up
children is more enhanced with the regression of families. Responsible adults can only be
brought up by proper enlightenment. There are numerous attempts to inform young people
properly in Hungary. | plan to comprise an educational programme using these initiatives,
which should contain the following:

5. Basic demographic knowledge including

e. The demographic changes in the world, geographic patterns, age, ethnic and
religious status, breakdown by sex

f.  The concept of family, its role, content

g. Demographical processes: marriage, divorce, life partnership, birth, death,
migration

h. Reproduction

6. Questions of healthy lifestyle, including

g. Healthy diet and lifestyle, doing sports

h. Prevention of illnesses

i. The importance of prevention

J.  Making them aware of their tendencies to illnesses and finding solutions to
avoid them

K. lllinesses of generations, tendencies to illnesses, general information about
PCOS, filling in a PCOS test

7. The role of families in healthcare. Men and women. Women in the family. Role

changes.

8. Sex education

i. Male and female sexual characteristics. Menses
J.  Sexual revolution
k. The art of making love. Sexual aberrations. Sexual problems.

I. Inception. Sexual life. Pregnancy



m. Contraception

- its history, means, methods

- female contraception

- male contraception

- special contraception techniques for adolescents
n. Sexually transmitted diseases
0. Abortion

- its history, index numbers

- legal relations and its protocol
- procedure and ways

- ethical questions

p. Adoption as an alternative

- open adoption

- secret adoption

9. My publications and lectures about the topic of the dissertation

Articles
2011:
- Means of demographic policy and their effect on childbearing, Jogelméleti Szemle
2011/4.
2012:
- The relationship of marriages, divorces and life partnership with childbearing
Jogelméleti Szemle 2012/2.
- Relations (Gsszefiiggés) of religiousness to childbearing Jogelméleti Szemle 2012/3
2013:

- Infant mortality, Jogelméleti Szemle 2013/1. szam

- The changed possibilities of young people in the fields of parkapcsolatok,
contraception, abortion, giving birth to children at a young age, adoption.
Jogelméleti Szemle 2013/4.



2014:
- The change in women’s social 6 megitélésének (under production)

- Abortion in a different way (under production)

Lectures
- “The change in childbearing habits, examining the adopted habits of young people”
lecture at a workshop conference called “Methodological Challenges in Examination
of Social and Economical Processes”. 4 February 2014, Szeged



