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Gyarmati Andrea

Az aktivitds szerepe az IK'T 1ddskori
felhasznaldsdaban

Kutatdsi cél és hipotézis

A kutatds célja az 50 év folottd magyar lakossdg minél drnyaltabb jellemzése volt,
az informdcids tirsadalomba valé beilleszkedés szempontjabél. Thillépve az idGsekrdl
sz616 diskurzus kozhelyein, azokat a kulcstényezdket kerestiik, melyek beliilrél szeg-
mentiljik ezt az igen nagy [étszdmu tdrsadalmi csoportot, és akaddlyaiva vilhatnak az
idGsek informdcids tdrsadalmi integricidjanak. Feltételeztiik, hogy ezeket a tényezd-
ket azonositva ajanldsokat tudunk megfogalmazni a dontéshozdok szamara.

Bar ismertek a demogréfiai elGrejelzések és a vildgon szimtalan vészforgatkonyv
is késziilt, Magyarorszdgon egyeldre igen kevés kutatds kindl kézzelfoghaté valaszokat
vagy legalibb ] megoldési lehetdségeket a tirsadalom eloregedésébdl fakadd kihi-
viasokra, amelyek meglitdsunk szerint egyszersmind egyéni, tdrsadalmi és gazdasigi
lehet@ségeket is hordoznak.

Kiinduldsi hipotézisiink az volt, hogy az iddsek korosztilya nem vagy csak nagyon
nchezen szegmentilhat6 a hagyomdnyos szocio-demogrifiai vdltoz6k mentén, tehét a
korosztily attitlidje és tdrsadalmi cselekvése mogott Gj meghatdrozo tényezdket kell
keresniink. A nemzetkézi szakirodalomban a WHO 4ltal bevezetett ,,aktiv id&sodés”
fogalma' bizonyult szamunkra a legjobban felhasznalhatonak, mert megfelelé keretet biz-
tosit egy magyarazé modell felallitasahoz. Ugy véltiik, hogy az idések attitiidje — jelen
esetben az IKT eszk6zokhoz vald viszonyuldsa — mogott aktivitasuk kiillonbozd formait
kell keresniink. Kutatdsunkkal arra a kérdésre kerestiik a véalaszt, hogy az alabbiakban rész-
letesen kifejtett fizikai, szellemi, tdarsas és pszichés aktivitasi formdk koziil melyik milyen
mértékben befolydsolja az idGsek 1épéstartdsit az informdcids és kommunikdcids tech-
nol6gidk terjedésével.

A minta dltaldnos leirasa

Az 50 év felettick egészségi dllapotdra, munkavégzési és aktivitdsi hajlandésdgéra,
tdrsas kapcsolataira, infokommunikdcids eszkozokkel kapesolatos attittidjére és befekte-

1 Az active ageing angol kifejezés olyan tdrsadalmi és egyéni gyakorlatot jelent, amellyel az idGskori
életmindség javithatd. Az aktiv id6s6dés az egyén szintjén olyan idGskor megélését fejezi ki, amely nem csu-
péan gazdasagi aktivitdst, a munkaerdpiacon maraddast jelent, hanem magédban foglalja a tdrsadalmi, kulturélis
és civil életben valé aktiv részvételt, a tarsadalmi reintegralédast is. Mindehhez természetesen hozzatartozik
egy olyan kozpolitikai gyakorlat, mely megteremti az aktiv id6sodés feltételeit, az életkor alapjin torténd
diszkriminécié csokkentésétdl kezdve a nyugdijrendszer reformjan at az intelligens otthonok nydjtotta szol-
galtatasokig (WHO 2002).
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tési hajlandésdgara vonatkozo kérddives felmérést a TARKI végezte el 2009 méjusdban
és juniusdban. A minta az 50 és 75 év kozottiek korosztilydban nemre, korra, iskolai vég-
zettségre, régiora és telepiiléstipusra nézve egyarint reprezentativ, elemszdma 1003 £6.

A mintiban szerepld 50 év felettick 56%-a nd, 44%-a térti. A megkérdezettek
68%-4anak életkora 50 és 65 év kozott van, a fennmaradd 32% kora 66 és 75 év kozé
esik. Atlagéletkoruk 61 év (férfiakndl 60, néknél 61). 33%-uk csupén legfeljebb 8 4l-
taldnos iskolai osztilyt végzett, 31%-uk valamilyen szakképzettséget szerzett érettségi
nélkiil, 20%-uk érettségizett (ez utébbiaknak majdnem a fele gimnéziumban). 11%-uk
rendelkezik fels6foka végzettséggel. A fennmaradé 5%-uk érettségi utdn akkreditale
vagy nem akkreditdlt szakképzésben vett részt.

A megkérdezettek kozel otodrésze (18%) él Budapesten. A DéEl-Alfoldi és az
Eszak-Alfoldi régiéban koriilbeliil 14-14%-uk, Eszak-Magyarorszagon 12%-uk, a t&bbi
régiéban (Kozép-Magyarorszagon és a harom dundntdli régidban) pedig 10-10%-uk la-
kik. Telepiiléstipus szerint a legtobben (33%) kozségben, illetve varosban (31%) élnck
(bér ez utébbi, ismerve a hazai vdrossd nyilvanitdsi gyakorlatot, nem jelenti azt, hogy
jobbak lennének az életkoriilményeik, mint azoké, akik kozségben élnek). 18%-uk
valamelyik budapesti keriiletben él, s ugyanennyien laknak a megyeszékhelyeken.

Csaladi allapotukrél elmondhatd, hogy a tobbség hdzas és egyiitt él hazastirsdval
(53%), mindossze 2%-uk jelolte meg a ,,hdzas, de kiilon é1” vilaszlehetdséget. A megkér-
dezettek 25%-a 6zvegy, 16%-a elvilt, mig 5%-uk soha nem élt hdzassdgban (ndtlen vagy
hajadon). Az egyiittélésre rdkérdeztiink a hdztartds nagysiga szerint is: a vilaszaddk 28%-
a él egyedil (6k felerészben 6zvegyek, harmadrészben elvaltak, 10%-uk pedig nétlen
vagy hajadon). A kettesben egytitt él6k tdlnyomo tébbsége (73%) hizas, 13%-uk 6zvegy,
10%-uk elvilt, a tobbiek nétlenek vagy hajadonok. A hdrmasban vagy még nagyobb 1ét-
szadmu hdztartdsban egyiitt é16k szintén nagyrészt hdzasok (72%), s csak 1%-uk ¢l kiilon
a hdzastarsatol. Az ilyen hdrom vagy tobb fGs hdztartdsokban €16 id6s emberek 10-15%-a
ozvegy vagy elvilt. Ez utébbi esetekben, vagyis amikor egyediildllé személy ¢l tobb {&s
héztartdsban, kovetkeztethetiink a csaldd szerkezetére is: feltehetSleg itt az egyik sziil§
él egyiitt valamelyik gyermekével és annak csalddjival (a csalidszociolgidban az ilyen
tobb csalidmagos tipusokat nevezik dsszetett hdztartdsnak).?

Gazdasagi aktivitas szerint a minta a kovetkez6 megoszlast mutatja: 64% nyugdijas,
24% alkalmazott, 6% munkanélkiili, 4% a sajat vallalkozasaban dolgozik, 1% alkalmi mun-
kakbol él, s tovabbi 1% egyik kategdridba sem tudta besorolni magat.

|. Egészség, jol-1ét, figgetlenség

A vizsgdlt dimenziok

A megkérdezettek egészségi dllapotinak orvosi pontossigi felmérésére nem t6-
rekedhettiink, ugyanakkor fontosnak tartottuk azonositani az egészségi dllapotnak a
jol-Iéttel kapcsolatos tirsadalmi dimenzidit, és igyekeztiink megvizsgilni a koztiik 1évg
kapcsolatokat. Az egészségi allapotra kozvetleniil és kozvetve vonatkozé kérdések szé-
les skdldn mozogtak. Féként az aktivitdssal kapcsolatban voltunk rd kivancsiak (fizikai

2 Andorka 1997: 353
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atktivitds, ezen beliil munkavégzés és egyéb tevékenységek, szellemi aktivitds, szocidlis
aktivitds, pszichés dllapor), de rikérdeztiink az egészségi dllapot szubjektiv megitélésére
is. Az egészségi dllapotra utal6 viltozokat aggregilva magyarizé valtozoként is felhasz-
nédltuk (az egészségi dllapotot mérd viltozdk hipotézisiink szerint egyrészt magyardz-
zak az aktivitds kiilonbozd szintjeit, illetve korreldlnak ezekkel, masrészt befolydsoljak
az infokommunikéciés eszk6zokhoz kapcesolédo attittidokert).

A fizikai aktivitdst j61 mutatja a munkavégzés és az otthon vagy a lakéhely koze-
Iében végzett tevékenységek gyakorisdga, az dltalinos fizikai dllapotot pedig bizonyos
problémadk (pl. érzékszervi, 6nellatassal, mozgassal kapcsolatos nehézségek) gyakorisa-
ginak, jellemzg voltinak szubjektiv megitélésével mértiik.

A szellemi aktivitdst hirom viltozé segitségével méreiik, amelyeket részben kordbbi
kutatdsok (pl. Dombi 2008) tapasztalatait felhasznédlva vélasztottunk ki. Ennél a kor-
csoportndl a szellemi aktivitds j6 indikdtora az Gjsdgolvasds, valamint a keresztrejetvény-
fejtés gyakorisiga (ez utébbit az idGsek a szérakozédson, idGtoltésen til nagyon gyakran
szellemi frissességiik megdrzésére is haszndljik). A szellemi dllapot szubjektiv jelzs-
szdma a memoria dllapotdra vonatkozott: a megkérdezettektdl azt kértiik, jeloljék meg
egy otfokd skdldn, mennyire jellemzd rijuk, hogy gyakran elfelejtenck dolgokat.

A pszichés dllapotra vonatkozéan a maginy érzésével kapcesolatban tettiink fel két
kérdést.

A szocidlis aktivitds dimenzi6jival, amely nagyrészt meghatdrozza a pszichés illa-
potot is, itt most csak jelzés-szeriien foglalkozunk, mivel a téma fontossidga miatt kiilon
tanulmdnyt szenteliink neki: ide tartozik a kapcsolathdlé kiterjedése, az egymdsnak
segités, a kozosségekben val6 aktiv részvétel és a bizalom témakoére is.

A fizikai dllapot szubjektiv megitédlése, az aktivitds fajtdi é& akaddlyai

A fizikai dllapot szubjektiv megitélése kapcsdn az érzékszervi problémdkra, az or-
vosi rendeldk ldtogatdsdnak gyakorisdgdra, a kozlekedésre és az dnelldtdsra kérdeztiink
rd egy egyszer( otfoku skila segitségével. Mint ahogy az 1. 4brdbdl is latszik, a kozle-
kedés, a mozgis, a halkabb beszéd megértése és az onellatds a kérdezettek zomének
nem okoz gondot. A vizsgélt korcsoportra azonban jellemz8 az orvosok gyakori felkeresése,
és sokan emlitették @ latdssal kapesolatos problémdikat.

Mennyire jellemzdk Onre az alabbi fizikai allapottal kapcsolatos
problémak?

halkabb beszéd megértése gondot okoz

W egyéltalan nem
apro betlk elolvasas gondot okoz

2

gyakran okoz nehézséget a mozgas, 3
kézlekedés 8

o4

nehezen latom el magam

Onagyon jellemzd
gyakran keresem fel az orvosom

T T T T T

0% 20% 40% 60% 80% 100%

1. dbra

A fizikai dllapot egyes dsszetevdinek megitélése
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A fizikai aktivitdst nem konny(, és nem is érdemes elvdlasztani a tdrsas, illetve
munka-jellegli aktivitdst6l: kutatdsi hipotézisiink szerint az aktivitds minden fajtdja
pozitivan hat az egészségre és az életmindségre. A 2. dbra oszlopdiagramjara pillantva
megillapithatjuk, hogy a leggyakoribb aktivitdsi forma a csalddtagoknak, szomszédok-
nak valé segités (80%), de majdnem ennyire gyakori tevékenység a kertészkedés és
a hdz koriili munkavégzés (75%) is. Gyerekekre, unokikra minden mésodik 50 éven
feliili idds ember szokott rendszeresen vigydzni, a helyi szervezetek programjain valé
részvétel és a sport azonban jéval kevésbé népszerii elfoglaltsdg koriikben. Az idGsek
ezek szerint a csaldd aktiv, segitd tagjai, akikre lehet szimitani, ugyanakkor ez egyfajta
bezartsagot is eredményezhet.

Szokott-e On rendszeresen...? (igen valaszok %-0os megoszlasa)

szomszédoknak, csalddtagoknak segiteni
kertészkedni, haz korili munkat végezni
gyerekekre, unokakra feltgyelni

helyi szervezetek programjain részt venni

sportolni

2. dbra
Rendszeresen végzett tevékenységek az 50 év feletti korosztdlyban

A fizikai aktivitds kiilonb6z6 formdira és a munkavégzésre vonatkozéan adott
»igen” vialaszokat osszesitve , azt kapjuk, hogy az idGsek 5%-a egyik aktivitdsi fajtdc
sem végzi rendszeresen, 12%-uk végez egy tevékenységet, 25%-uk kettdt, 30%-uk
harmat, 21%-uk 4-et, 7%-uk 5-6t, és 1,3%-uk végzi rendszeresen az édltalunk felsorolt
Osszes, vagyis 6 tevékenységet. Az igy [étrejottegy egyszeri indexet kapunk, amelynek
minél magasabb az értéke, anndl aktivabb a megkérdezett személy.

Szellemi aktivitds

A szellemi aktivitdst hdrom véltozoval mértiik: az djsagolvasds és a keresztrejtvény-
fejtés gyakorisdgdval, valamint a memoéria miikodésének szubjektiv megitélésével. A
megkérdezettek 13%-a vilaszolta, hogy soha nem olvas djsdgot, 12%-uk nagyon ritkan,
21%-uk alkalmanként, 17%-uk gyakran, 37%-uk pedig nagyon gyakran olvas. A rejt-
vényfejtés gyakorisiga a kérdezettek tobbségére (44%) egyiltalin nem jellemzd, 18%-uk
nagyon ritkdn, 10%-uk alkalmanként, 7%-uk gyakran, 12%-uk pedig nagyon gyakran fejt
keresztrejtvényeket. A dolgok elfelejtése a vilaszadok sajat megitélése szerint 37%-ukra
egyaltalin nem jellemzs, 20%-ukndl nagyon ritkdn, 24%-uknél esetenként, 13%-uknal
gyakran fordul elg, és csak 5%-ukndl nagyon gyakori. A hdrom valtoz6 kozotti paronkénti
korrelaci6 szignifikdns,® vagyis a harom valtozo — hipotézisiinket igazolva — megfelelé mo-

3 A felejtés és az djsdgolvasds gyakorisdga kozote negativ, 0,01-es szinten szignifikdns kapcsolat all
fenn (PC=-0,132), a felejtés és a rejtvényfejtés gyakorisdga kozott szintén negativ, 0,05-6s szinten szigni-
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don irja le az iddsek szellemi aktivitasat. A valtozokat klaszteranalizis eljaras ala vonva a
szellemi aktivitds mértéke alapjan harom csoportot tudtunk elkiiloniteni:

1) A szellemileg aktivak csoportjira a gyakori tjsdgolvasis, a gyakori keresztrejt-
vény-fejtés és a ritka memériazavar jellemz6. Ok a minta 28%-it teszik ki.

2) A szellemileg passzivak gyakran elfelejtenek dolgokat, soha nem olvasnak djsa-
got és soha nem fejtenck keresztrejtvényt. Ok alkotjik a minta 32% -dt.

3) A minta 40%-at a kozepesen aktivak alkotjdk, akik ritkdn felejtenek el dolgo-
kat, gyakran olvasnak djsigot, de ritkdn fejtenek keresztrejtvényt.

1. tabla
Szellemi aktivitds klaszterek
Klaszterek Ujsdgolvasds Keresztrejroény- fejtés Memdriazavar N
Szellemileg aktiv gyakran gyakran ritkdn 292
Kozepesen aktiv gyakran ritkdn ritkdn 389
Szellemileg passziv soha soha gyakran 315

A harom csoportot jellemezhetjiilk a szocio-demografiai valtozok segitségével is, s
igy megtudhatjuk, hogy milyen tarsadalmi struktira-képzd valtozok (egyenlStlenségi di-
menziok) valoszintisithetik, hogy valaki az egyik vagy masik csoportba keriil. Az iskolai
végzettség alapjan a kapcsolat szignifikans és trend-jellegli: a § altalanost vagy ennél ke-
vesebb osztalyt végzettek 46%-a szellemileg passziv. A szakmunkas és szakkozépiskolai
végzettségliecknél mar csupan 33%, az érettségizetteknél 19%, az érettségi utdn szerzett
szakképzettséggel rendelkezdknél 23%, mig a felséfoku végzettséglicknél 20%-os a szel-
lemileg passzivak aranya. Az életkor dsszefliggése a szellemi aktivitassal szintén szignifi-
kans: minél iddsebb valaki, annal valoszintibb, hogy szellemileg passziv (az 50-65 éves ka-
tegoridban a passzivak aranya 29%, mig a 66-75 éveseknél ez az arany 40%). Ugyanakkor
fontos hangsulyozni, hogy még a 66 év felettiek kérében is magasabb a szellemileg aktivak
aranya, mint a passzivake. A haztartas Iélekszamaval szintén szignifikdns az 6sszefiiggés:
minél népesebb haztartasban él egy idés ember, annal kevésbé valoszint, hogy a szellemi
passzivitas lesz ra jellemzd. Nemek szerinti bontasban gyengébb, de statisztikailag igy is
szignifikans Osszefliggést talaltunk: a szellemileg aktivak csoportjan beliil tobb a n6 (31%),
mint a férfi (24%), a passzivak csoportjaban nincs eltérés, mig a kdzepesen aktivaknal a
férfiak aranya magasabb (44%, szemben a ndk 36%-aval). Telepiiléstipusok szerint — vara-
kozasainktol eltéréen — nem mutatkozott szignifikdns eltérés, ugyanakkor egy halvany torés
mégis kirajzolodik: a szellemileg aktivak aranya a budapesti keriiletekben ¢é10k esetében
magasabb (31%), mint a kozségi lakosok esetében (24%). A tobbi telepiiléstipusnal nem
taldltunk jelentds eltérést az egyes vizsgalt csoportok kozott. Ez az eredmény megerdsiti a
korabbi, hasonlo6 kutatasok eredményeit. Egyre biztosabban jelenthetjiik ki, hogy az id6sek
csoportjat telepiiléstipus alapjan nem lehet szegmentalni: a lakohely tipusa nem magyardz-
za az idosek kozotti (szellemi és egyéb) aktivitasbeli eltéréseket.

A munkaerGpiaci aktivitds tekintetében a védrakozdsainknak megfelelGen alakul-
tak az adatok: a szellemileg passzivak csoportjdn beliil f6ként munkanélkiilick (37%) és
nyugdijasok (37%) taldlhaték, mig a szellemileg aktivak nagyrészt alkalmazottak (29%).

fikdns kapcsolatot taldlcunk (PC=-0,79), mig a rejtvényfejtés és az Gjsdgolvasds gyakorisdga kozott pozitiv,
0,01-es szinten szignifikdns a kapcsolat (PC=0,216).
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Az alkalmi munkdkbdl é16k korében kiugréan magas a szellemileg passzivak arinya
(66%), meg kell azonban jegyezni, hogy kevesen keriiltek ebbe a kategdridba, tehdt nem
vonhatunk le messzemend kovetkeztetéseket. A szellemileg kozepesen aktivak kozote
az 6ndll6 vallalkozdk szerepeltek a legnagyobb ardnyban (57%-uk tartozott ide).

Mint a késdbbickben ldtni fogjuk, a szellemi aktivitds mértékét mutaté valtozé az
IK'T eszkozokhoz valé viszony magyardzatdban is fontos szerepet jatszik.

Pszichés dllapot

Az 1dGsek jél-1étének kozponti eleme az elmaginyosodds problémdja, mivel ezzel
osszefiiggésben megnd az id@skori depresszid, silyosabb esetben a demencia kialaku-
lasanak val6szintisége. A pszichés dllapotra vonatkozoéan a kovetkezd két kérdést tettiik
fel: 1) ,Mennyire érzi jellemzének, hogy gyakran érzi magic egyedil?”, 2) ,,Szokta-e
tgy érezni, hogy nincs, akivel megvitassa a vildg dolgait?”. A két viltozé kozott erds
és szignifikdns kapcsolatot taldltunk. A kérdésekre adott vilaszok szordsdnak magya-
razatira kiemeltiik az életkort, a hdztartds nagysdgit és a munkaerdpiaci aktivitdst. A
3. dbra tandsiga szerint az egyediillét, a magény érzése sokkal jellemz&bb probléma az
idGsek korében, mint az, hogy nincs kivel megvitatni a vildg dolgait (t6bb mint kétszer
annyian (9%) mondtdk, hogy a magany nagyon jellemzg rdjuk, mint ahdnyan (4%) a
vitapartnert hidnyoltik.

Mennyire érzi jellemzdnek Onre?

gyakran érzem W egyaltalan nem jellemz6
magam egyedul m2

) ] m3
n‘mcs akivel N o4

meg\vitassam a vilag
dolgait Onagyon jellemzé
0% 20% 40% 60% 80% 100%
3. dbra

Az elmagdnyosoddsra vonatkozd kérdésekre adott vilaszok megoszlisa

A két valtoz6 alapjin elkiilonitettiik a ,,maginyosak” és a ,,nem magédnyosak” cso-
portjait: az elgbbicket (N=336) mindkét valtozé magas értékei jellemzik, mig az utdb-
biakndl (N=664) ezek az értékek alacsonyak. A klaszterekbdl hierarchikus ANOVA
eljardassal modellt alkottunk, amelybe fiiggd valtozoként (dummy viltozéként kezelve)
magdt a klasztert, magyaraz6 valtozéként pedig az életkort, a haztartds nagysigat és a
munkaer@piaci aktivitdst vontuk be. Az eredmények megfeleltek a virakozdsainknak:
mind a hdarom viltoz6 szignifikdnsan magyardzta a fiiggd valtozo viselkedését (a koztiik
1évd interferencia nem szignifikdns, tehdt egymdssal nem fiigg 6ssze a hdrom viltozd),
a teljes megmagyardzott hdnyad azonban viszonylag kicsi,* tehat mas, itt nem elemzett

4R2=0,14
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tényezok is hatnak a maganyossag-érzés kialakuldsara. A harom valtozé kozil legerdsebb
magyarazoé ereje a haztartas nagysaganak van, ezt kdveti a munkaerdpiaci aktivitas, vala-
mint az életkor. Az atlagértékek megerdsitik azt a kozkeletli vélekedést, hogy minél iddsebb
valaki és minél kevesebb f6bol all6 haztartasban €1, annal inkabb maganyosnak érzi magat,
a magany a fizikai egyediillétbol fakad. A munkaerdpiaci aktivitas szerint is van kiilonbség:
leginkdbb a munkanélkiiliek (és az alkalmi munkakbol €16k), legkevésbé pedig az alkalma-

zottak és az onalldak érezték maganyosnak magukat.

2. tabla.
Tdrsadalmi csoportok ag érzett maganyossdg mértéke szerint
C{opor/fl’fpza Csoportok N Atlagok F oal/ﬂg’lo’/ vald
vdltozik eltérés
50-65 éves 680 1,31 -0,03
Kor
65-70 éves 315 1,41 0,06
egyediil ¢l 280 1,57 0,22
A haZt/artaS ketten élnek egyiitt 415 1,26 -0,08
nagysdga
hdrman vagy tébben élnek egyiitt 301 1,24 -0,09
alkalmazott 242 1,22 -0,11
6néllé, véllalkozo 36 1,23 -0,10
Munkaerépiaci | alkalmi munkdkbol, megbizdsokbdl ¢l 9 1,71 0,37
aktivitds munkanélkiili 57 1,44 0,10
nyugdijas 640 1,38 0,03
egyéb 12 1,27 -0,06

Megjegyzés a 4. oszlophoz: a f6atlag értéke 1,34: minél nagyobb az eltérés ettdl a pozitiv irdnyban, anndl
erGsebb a magany érzése.

Fiiggetlensés, dletmind'sés

A fiiggetlenség problémakorét hdrom irinybdl kozelitettiilk meg a kérddivben.
Meg akartuk tudni, hogy a megkérdezettnek van-e barmilyen fogyatékossiga, beteg-
sége, amely akaddlyozza a munkavégzésben és az otthoni teenddk elldtdsiban, hiszen
ez nagyban befolydsolja az életmindséget. Kivancsiak voltunk tovibbd a masoktdl valé
fiiggés mértékére bizonyos feladatok megolddsiban, valamint arra is, hogy mit gondol-
nak az idGsek az dllam gondoskodé szerepérdl.

A megkérdezettek 35%-a vilaszolt igennel az igy megfogalmazott kérdésre:
,»Van-¢ Onnek barmilyen fogyatékossdga, kronikus betegsége?”. Tdliik azt is megkér-
deztiik, hogy ez akadilyozza-e Gket egyrészt a munkavégzésben, masrészt az otthoni
tevékenységekben. 47%-uk jelezte, hogy a betegsége akadilyozza a munkavégzésben,
és mindossze 1 {6 (0,4%) emlitette az otthoni teenddk elldtdsinak akadalyozdsat. A va-
lamilyen fogyatékossdggal vagy kronikus betegséggel élok tobbséget (53%) sem a munkavégzésben,
sem az otthoni feladatok elldtdsdban nem akaddlyozza a megléod egészségiigyi problémdja.

A megkérdezettek kétharmadara (66%) egyiltalin nem jellemzd, hogy nehezen
lagja el magdt, 26%-uk néha , 8%-uk pedig gyakran keriil ilyen helyzetbe. 96%-uk szi-

38




mira az volt a legfontosabb, hogy a sajit megszokott kdrnyezetében élhessen, 4%-uk
esetében azonban az is felmeriilt alternativaként, hogy id@sek otthondban vagy mas,
teljes elldtdst biztosité gondozéhelyen éljenck. Ez azt jelzi, hogy a jelenlegi férShely-
kapacitdsok jelent§sen elmaradnak a sziikségletektdl. A 2007. évi adatokat tartalmazé
szocidlis statisztikai évkonyv (KSH 2008) szerint az 50 éven feliiliek 3%-a ¢l idGsek
otthondban. Ezt az adatot a kutatdsi eredményeinkkel dsszevetve megillapithatjuk,
hogy jelenleg az intézményen kiviili riszorulék kériilbeliil ugyanannyian lehetnek,
mint a bent lakék. Ezzel azonban semmi esetre sem szeretnénk a nagyon driga dllami
fér6helyek szdmdnak névelése mellett érvelni, pusztin azt jelezziik, hogy a jelenlegi
trendek mellett akkumuldlédnak a kiclégitetlen sziikségletek, és sziikség van ezek
megfeleld kezelésére.

A tobbség nem virja el, hogy az allam gondoskodjon réla: 69%-uk egyetértett
azzal a kijelentéssel, hogy az id@seknek fel kell késziilniiik az 6nmagukrél valé gon-
doskoddsra, és csupdn 20%-uk gondolta inkdbb azt, hogy az id§s, magatehetetlen em-
berekrdl valé gondoskodés az dllam feladata.

Egészségi dllapotit a vdlaszadok 45%-a osszességében kielégitdnek tartja, tobben
tartjik jonak (28%), mint rossznak (21%), és ugyanannyian mingsitik kivdal6nak, mint
nagyon rossznak (3-3%).

Osszességében milyennek itéli sajat egészségi allapotat?

3% 3%

0,
21% [ONagyon rossz

ORossz
OKielégitd
@Jo

W Kivalo

45%

4. dbra
Az egészségi dllapot szubjektivo megitélése

Infokommunikdcids é egyéb eszkizokkel tamogatott egészsésiigyi szolgdltatdsok
igénybevétele

A fiiggetlenség megdrzése — mint a fentickben is lithattuk — nagyon fontos az
idgsek szamdara. Az Egyesiilt Allamok és Japin trendjei arra mutatnak, hogy a fiigget-
lenség megdrzésének egyre fontosabb eszkozeit nyijtjik a kiilonbozd e-egészségiigyi
szolgiltatdsok, ezért kiilonosen fontos figyelniink erre a teriiletre, annak cllenére is,
hogy a magyar idGsek szimdra ezek nagy része ma még nem érhetd el.

Ha nagyobb 6sszeghez jutna, a kérdezettek mindossze 6%-a koltene egészségiigyi
szolgiltatdsokra, illetve egészségének megdrzésére, javitdsira. Konkrét eszkozoket
emlitve azonban ennél j6val nagyobb meglévd sziikségletek rajzolédnak ki. A legna-
gyobb érdeklddés az bnkormédnyzatokon keresztiil méar ma is elérhetd tn. jelzGrendsze-
res hézi segitségnyjtds szolgiltatds irdnt mutatkozik, amelyet a megkérdezetteknek
kozel a fele ,,mindenképpen” vagy ,talin” igénybe venne. Ennek az dltaliban testre
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rogzithet§ eszkdznek roviden az a funkcidja, hogy a rajta 1évd jelzd gombot aktivilva
szitkség esetén azonnal jon az orvosi segitség, igy az idGs emberek dllandé biztonsig-
ban érezhetik magukat a sajit otthonukban is. J6l ismert lehet§ség az otthonok aka-
dalymentesitése is, ezt szintén sokan vennék igénybe (a megkérdezettek harmadrésze
jelezte, hogy ,,mindenképpen” vagy ,talin” igényt tartana rd). Az idGsek otthonainak
akaddlymentesitését szerény keretek kozote palydzati formdban az dllam is timogatja
(legutébb példaul a 2009 aprilisiban zarult ,,IdGsbardt” lakdsprogram keretében 704
otthont akaddlymentesitettek).’. A harmadik, szintén népszer(i és szintén elérhetd szolgal-
tatds az interneten valo tajékozodas egészségiigyi kérdésekben: ezt a valaszadok negyedré-
sze venné igénybe. A tavdiagnozis, a receptek interneten keresztiil torténd feliratdsa és az
intelligens otthon nyujtotta szolgaltatasok azonban nem tartoznak a mindennapi magyar
realitasok koz¢, még a hallomds szintjén sem, s ennek megfelelden igény is kisebb mérték-
ben mutatkozik irantuk (a megkérdezettek nagyjabol 6tddrésze azonban igényelné ezeket,
ha lehet6sége nyilna ra: érdekes, hogy leginkabb a tavdiagnozisra tartananak igényt). Ugy
tlinik tehat, hogy a lehetéségek nagyban meghatarozzak a sziikségleteket: minél ismertebb,
minél tobb ember szamara elérheto egy egészségiigyi szolgaltatas, anndl nagyobb iranta a
kereslet is. Az adatok azt mutatjak, hogy bdr a korosztdly egészségtudatossaga nem kielé-
gité mertékii, az idosek nem kezelik vagyonkent sajat egészségiiket (aminek prognosztizal-
haté kovetkezménye az allami egészségiigyi kiadasok folyamatos, egyre gyorsuld iitemi
novekedése), mégis reménykeltd, hogy konkrét funkciokat betélto, jol miikodo, innovativ
eszkozokre mutatkozik igény. Ezek elérhetévé valasa nemcsak az egyének ¢életmindségében
okozhat javulast, hanem lehet6vé teszi az allami kiaddsok szinten tartasat is (erre konkrét
példa a brit iddsellatas reformjanak hataselemzése). ¢

B mindenképpen

Igénybe venné-e az alabbi egészségiiggyel kapcsolatos
szolgaltatasokat?

M talén
Onem

O nem tudja

intelligens otthon szolgaltatast
informalédas interneten ei-i
kérdésekben
receptfeliratast interneten
akadalymentesitést az
otthonaban
tavdiagndzist
jvfelligyeletet/jelz6rendszeres
hs-t

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

5. dbra
Egészségiigyi szolgiltatdsok igénybevétele

5 htep://www.szmm.gov.hu/main.php?rfolderID=16393&article|D=41250&ctag=articlelist&iid=1
6 Lasd The state of social care in England: 2007-2008 cimii jelentést, itt: heep://www.cqc.org.uk/_db/_
documents/SOSC_07-08_easyread_web.pdf
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2. Gazdasdgi aktivitds és inaktivitds, anyagi jolét
Az inaktivitds mértéke és okai

Egy friss tanulmany (T'éth Istvin Gyorgy 2008) szerint, amely az Eurépai Unié
tarsadalmainak eloregedési folyamatit és ennek kovetkezményeit mutatja be, a népes-
ség oregedésének kedvezitlen munkaerdpiaci hatdsaival varhatéan 2018-t6l szembe-
siilnek majd az EU tagorszdgai. A munkaképes kort népesség csokkenése mar ennél
kordbban, a baby boom nemzedék nyugdijba vonuldsaval (nagyjabél 2010-t61) megkez-
dédik. Ennek a hatdsdt azonban legalibb idGlegesen ellenstlyozni fogja a foglalkozta-
tottsdg novekedése, amit két tényezd magyariz: nagyobbik részben a ndk foglalkozta-
tdsa, kisebb részben pedig az id@skoriak foglalkoztatottsiginak bdviilg tendencidja.
Az EU-25 orszdgainak foglalkoztatdsi ritdja az clérejelzések szerint 2004 és 2010 kozote
63 szdzalékrol 67 szazalékra, 2020-ig pedig 70 szazalékra ng. Igy az EU 2020-ban éri el a
Lisszaboni Szerzddésben elGirinyzott foglalkoztatdsi ritdt. Ezt kovetden azonban a né-
pesség oregedésének hatdsa fog domindlni, a foglalkoztatds dsszességében hanyatlds-
nak indul. Az Eur6pai Bizottsidg prognézisa szerint a 2017-t61 2050-ig tarté idGszakban
a foglalkoztatottak 6sszlétszdma hozzavetSlegesen 30 milli6 fével kevesebb lesz.

Magyarorszdgon az idGsek foglalkoztatdsdnak 1996 6ta bgviil§ tendencidja 2008-
ban megtort. A KSH adatai szerint a dolgoz6 50-59 éves korcsoport 1étszdma 2006-
ig folyamatosan emelkedett, 2007-ben stagndlt, majd 2008-t6l — feltehetSleg a vélsig
kiovetkeztében — csokkenni kezdett. Osszességében igy az 50-75 éves korosztilynak
csak a negyedrésze (25%) nevezhetd gazdasigilag aktivnak (szemben az EU 50%-o0s
atlagdval).

50-75 éves gazdasagilag aktivak szamanak valtozasa (ezer f6)
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6. dbra
A gazdasdgilag aktivak szdmdanak vdltozdsa korcsoportok szerint. Forrds: KSH, STADAT 2.1.12. tdbla. A gazdasd-
gilag aktivak szama korcsoportok szerint (1998-)

Az dltalunk megkérdezett inaktivak koziil nyugdijazasuk eléte a legtobben (34%)
szakmunkdsként dolgoztak, 20%-uk betanitott munkds, 13%-uk diploméhoz nem ko-
tote szellemi foglalkozast, 9%-uk pedig segédmunkas volt, 6%-uk végzett diploméhoz
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kotote tevékenységet, és 5%-uk mezdgazdasagi fizikai dolgozoként hagyta el a munka-
erépiacot. (A tobbiek valamilyen szint{i vezetdk voltak, s akadtak kozoteiik GstermelSk
és olyan személyek is, akik sohasem dolgoztak).

Az inaktivitdst legtobben a nyugdijas statuszukkal magyardztik: 43%-uk azért
nem dolgozik, mert ,,nyugdijas és elegendd a jovedelme”. Ezt koveti gyakorisdgban az
egészségi dllapotra valo hivatkozis (32%), az idGsekkel szembeni diszkrimindci6 (20%),
tovdbbd az inaktivak 15%-a szerint a lakéhelyén nincs munkalehet§ség vagy csak ke-
vés van, 13%-uk pedig sajit bevalldsa szerint azért tétlen, mert mar egyéltalin nem
szeretne semmiféle munkahelyen dolgozni. 6%-uk jelolte meg inaktivitdsa okaként
azt, hogy csalddi kotelezettségei miatt nem tud munkdt véllalni.

On jelenleg miért nem dolgozik? (igen valaszok% -os
megoszlasa)

nyugdijas, elegend6 a jovedelme
egészségi allapota nem engedi
kora miatt nem alkalmazzak
kevés a munkalehet8ség

nem szeretne

otthon van szikség a munkajara
egyéb ok

7. abra
Az inaktivitds indokai
Megjegyzés: tobb vilasz is megjeldlhetd volt, a tdbldzat csak az igen vilaszok %-os aranyat mutatja be.

Aktivitdsra osztonzd tényezik

A kérdezettek 35%-a villalna munkat, ha a szakmdjiaban dolgozhatna. Ezen beliil
a részmunkaidd, annak is a 4 6réds valtozata a legnépszertibb (40%-uk jelolte meg, hogy
ennyit hajlandé lenne dolgozni), de majdnem ugyanennyien (37%) vélasztandk a teljes
allast is. Mindossze 23%-uk dolgozna napi 4-6 6rds munkaidében. Az sszes vilaszadé
17%-a akkor is elfogadnd a felajinlott munkalehet§séget, ha az nem felelne meg a
szakmai képzettségének.

A tanfolyamok mint motivicids eszkézok nem népszeriiek: a megkérdezettek
80%-a semmiképpen sem venne részt azért tanfolyamon, hogy djra dolgozhasson.
19%-uk csak abban az esetben villalkozna erre, ha a tanfolyam ingyenes lenne, és
minddssze 2%-uk lenne hajlandoé fizetni is érte. Az utazds szintén erds visszatart6 ers:
a vilaszadoknak mindossze 3%-a villalna Gjra munkdt, ha ingdznia kellene, a tilorazas
azonban kevesebbeknek okozna problémat (ennek az elfogadottsiga 17%-0s). Tév-
munkdban az 0sszes megkérdezett 9%-a dolgozna jra, ha ilyen lehetdséget kapna,
bedolgozéként viszont mar 20%-uk villalna munkat. 14%-ukat az motivdlnd egy mun-
kalehetGség elfogaddsara, ha a csalddi kotelezettségekben segitséget kaphatna. Osz-
szefoglalva: a munkaerdpiaci reintegrdcid legerdsebl motivdld tényezdinek a sajdr szakmdhoz
kapcsolodd esetleges munkalehetdsés, illerve az atipikus foglalkoztatdsi formdfk bizonyultak: a
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részmunkaidd, bedolgozds, tavmuntka, de a csaldd és munka dsszehangoldsdnak lehetdsége, illet-
ve ag ingdzds elriassitd volta is ezeker a formdkat jelili ki elsdsorban a dolgozni képesihajlando
1ddsek szdmdra.

A tudds megszerzése és dtaddsa

Az 1dGsek felndttkori tanuldsdt (szélesebb értelemben a felndttoktatdsba valg be-
vondsat) és ennek dllami tdmogatdsat az Unié 2001 6ta szorgalmazza, egyrészt a de-
mogrifiai 6regedés negativ hatdsainak csokkentése céljabdl (hogy az idGsek tovdbb
maradhassanak a munkaerGpiacon, ami fokozza a versenyképességet), masrészt az
életmindség javitdsa érdekében (hogy az idGsek ne szoruljanak ki a tirsadalombdl és
legyen teriik a személyes tovdbbfejldéshez).”

Varga (2006) a KSH felmérésére hivatkozva rdimutat, hogy az EU 25 orszdgai ko-
zott a 24-64 éves korcsoportban Magyarorszdgon a legalacsonyabb a felngttkori tanu-
lisban résztvevék arinya (12%, szemben az EU 42%-os dtlagdval), rdaddsul 2003 6ta
csokkend trend mellett.?

Ezek az ardnyok és trendek hatdrozzak meg a vizsgalt célcsoportnak a tuddshoz,
illetve annak megszerzéséhez valé negativ viszonyuldsit is, ami ugyanakkor kézgazda-
sdgtani értcelemben nagyon is raciondlis viselkedés egy f6ként inaktiv keresGkbdl 4116
csoport tagjainél, akiknek nagyon csekély az esélyiik és a motiviciéjuk a munkaerépiaci
reintegriciéra. A megkérdezettek 37%-a soha nem vett rész a szakméjihoz kapcsol6dé
tovdbbképzésben, s kozel 50%-uknak 3 évnél régebben volt erre legutébb alkalmuk.
Ez annyit jelent, hogy 87%-uknak a tuddsa a munkaadoéi oldalrdl nézve egyéltalin nem
nevezhetd naprakésznek, de a jelenlegi munkaerdpiaci viszonyok kozott nem is tlinne
ésszerlinek a tudasuk naprakészen tartdsa. Csupdn 7%-uk vett részt ilyen tanfolyamon
1-3 éven beliil, 4%-uknak 1 éven beliil, 3%-uknak pedig az elmilt 3 hénap folyaman
volt erre lehetdsége. Mds, nem a szakmdhoz kapcsolédé tanfolyamokkal sem jobb a
helyzet: a megkérdezettek mindossze 6%-a vett részt az elmult évben ilyen képzésen,
akdr csak hobbibdl. Ennck konkrét okaira a kérd6iviink nem kérdezett rd, igy csak
feltételezhetjiik, hogy ebben szerepet jatszik egyfajta kognitiv zdrtsdg, az 1j dolgok
elutasitdsa, tovibbd hozzaférési problémék meriilhetnek fel (nem tudnak a tanfolyam-
okrél, nem szerveznek szimukra megfeleldt, nem tudnak eljutni a helyszinre stb.).
Gyanithat6, hogy sokan az 6nképzést vagy az informdlis tanuldst részesitik elényben a
tanfolyamokkal szemben, s emellett arra is gondolhatunk, hogy ennél a korosztilynal
mdr hidnyzik az a munkaerGpiaci kényszer, amely — mint szimos kordbbi kutatds (pl.
T'orok 2000) bizonyitja — a felnStt magyar népesség tanuldsi hajlandésiganak elsddle-
ges motivil tényezdje.

7 Az Eurépai Uni6 Bizottsdginak ,,Az egész életen at tart6 tanulds eurdpai térségének valéra valtdsa”
cimmel 2001-ben kiadott kézleménye és a Tandcs édltal 2002-ben ,,Az élethosszig tarté tanuldsrél” hozott
hatdrozata is hangsilyozza, hogy az élethosszig tarté tanulds nem csupdn a versenyképesség és a foglalkoz-
tathatésdg, hanem a tdrsadalmi felzdrkoztatds, az aktiv dllampolgérsdg és a személyes fejlddés szempontjabol
is elengedhetetlen.

8 V6. Eurostat: Labour Force Statistics, www.terport.hu
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Szakmai tandcsot a megkérdezettek 52%-dtdl senki sem kért az elmilt egy év
sordn, 25%-ukndl ez kevesebb mint havi egy alkalommal fordult eld, és havonta tébb
alkalommal, illetve heti gyakorisdggal csupan 12, illetve 11%-ukndl t6rtént meg. Nem-
csak a tudds megszerzése, hanem a tudds dtaddsa terén is problémdtkat azonosithatunk.

A sajat tuddsukr6l mindezek ellenére is pozitivan nyilatkoztak a megkérdezettek:
minddssze 25%-uk értett egyet azzal a kijelentéssel, miszerint ,,mar rég elavult a tuda-
sa”, és 42%-uk mondta azt, hogy ,,prébélja kovetni a valtozdsokat” (8. 4bra).

Mennyire érzi tudasat naprakésznek?

26% B Prébalja kévetni a valtozasokat,

42% a fejlédést

@ Ugy érz, egyre inkabb elavult a
tudasa

O Mar rég elavult a tudasa

32%

8. dbra
A tudds naprakészségének megitélése

Léthat6 tehat, hogy az iddsek kirében a sayjdt tuddsuk pozitiv megitélése és a tuddsuk fejlesz-
1sébe vald csekély invesztdldsi hajlanddsdg voltaképpen dsszhangban dll eqymdssal. Ezt timaszt-
jak ald az arra a kérdésiinkre kapott vilaszok is, amelynél a megkérdezetteknek alldst
kellett foglalniuk a kévetkezs, egymidsnak ellentmondé kijelentésekkel kapcesolatban: 1)
»a villalatok rengeteget veszitenek azzal, hogy nem tdmaszkodnak az idGsebb szakem-
berek tapasztalataira”, 2) ,az idGsek tuddsa mar régen elavult”. A 9. dbra j6l mutatja, hogy
az 1dGsek dontd tobbsége (77%) inkdbb azzal értett egyet, hogy az idgs munkavéllalok
tuddsinak nélkiilozése alig pétolhaté veszteséget okoz a vallalatoknak.

Mennyire ért egyet az alabbi kijelentésekkel? (%)

50
40 -
30 1

| 432
20 342

10 16,9 \
2

0 : :
Feltétlenlil egyetért:a Inkabb egyetért:a Inkabb egyetért:az idések Feltétlenlil egyetért:az
vallalatok veszitenek vallalatok veszitenek tudasa mar régen elavult  idések tudasa mar régen

elavult

9. dbra
Hogyan itélik meg az iddsek a sajat tuddsukat?

44




Anyagi helyzet

A KSH egyik, az idGsek jovedelmi helyzetérdl sz616 tanulmanya (S. Molnar 2004)
megillapitja, hogy az id6s népesség jovedelmei erdsen ,,kézépre hiiznak”, més széval
az 1dGsek korében az orszagosan jellemz&nél kisebbek a j6vedelmi egyenlétlenségek.
Ujabb adatok (Téth Istvan Gyorgy 2006) ezt azzal egészitik ki, hogy a szegények ard-
nya a 65 éven feliiliek korcsoportjdban a legalacsonyabb (az idSseknél 7%, szemben
példdul a 16-24 éves korosztaly 17%-os szegénységi ritdjaval).’

Jelen kutatasunk soran az anyagi helyzetet a hagyomanyoknak megfelelden szubjek-
tiv és objektiv indikatorokkal is mértiik (az utobbi esetben kiilon-kiilon véve figyelembe
az egyén ¢és a haztartds jovedelmét). Sajat megitélése szerint a megkérdezettek 16%-a
kiizd rendszeresen anyagi problémakkal, szintén 16%-uknal gyakran, 25%-uknal néha,
18%-uknal pedig ritkan fordulnak elé megélhetési gondok, mig 25%-ukra ez egyaltalan

nem jellemz6 (10. abra).

Gyakran vannak anyagi problémaim: mennyire jellemzd Onre?

16%

25%

M egyaltalan nem jellemzd
Writkan

Enéha

Ogyakran eldfordul

16%

18%
Onagyon jellemzd

25%

10. dbra
Az anyagi helyzet szubjektio megitélése

Az anyagi j6lét szubjektiv megitélését szignifikdnsan magyardzza az iskolai vég-
zettség szintje. Minél képzettebb valaki, annal kevésbé vannak anyagi gondjai: a csak
dltaldnos iskolai vagy még alacsonyabb végzettségilick 28%-dnak vannak rendszeresen
anyagi problémdi, mig a fels6foku végzettséglicknél ez az ardny csak 5%. A vélaszadék
életkorit és nemét tekintve az anyagi gondokkal nem taldltunk 6sszefiiggést, a telepii-
léstipus tekintetében azonban igen, de ebben az esetben pusztan arrél van szé, hogy
a Budapesten ¢é16k jovedelme azért magasabb, mert itt az iskolai végzettség atlagos
szintje is az orszdgos dtlag felett van.

Személyes jovedelmét a megkérdezettek 70%-a adta meg: ez igen magas ardnynak
tekinthetd.!? Az atlagjovedelem 83 ezer forint. A kérdésre érdemi valaszt adok negyedré-
sze havi 56 ezer forint alatti jovedelembdl €l., masodik negyedének jovedelme 57.000 és
73.000 Ft ezer forint kdz¢ esik, és kortilbelill ugyanennyien gazdalkodhatnak ennél na-
gyobb Osszegekbdl. Megallapithatjuk, hogy a jovedelmek kozott kicsi a szoras, az idosek a

9 A szegénységi kiiszob itt a medidn jovedelem 60%-a.
10 A héztartdsok jovedelmének megadasindl mér jelentds volt a vilaszmegtagadds, igy ezeket az ada-
tokat nem tudtuk érdemben elemezni.
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jovedelmi helyzetiik szempontjabol viszonylag homogén csoportot alkotnak. A jovedelem
¢és az életkor kozott szignifikdns, de nem linearis kapcsolatot talaltunk: az 50-65 évesek
nagy valosziniiséggel a legalacsonyabb ¢€s a legmagasabb jovedelmi savba keriilnek, mig
a 66 évesek ¢és ennél id6sebbek jovedelme a kozbiilsé masodik és a harmadik savba (azaz
56 ezer és 91 ezer forint kdz¢) esik. Hasonlo Osszefiiggés figyelhetd meg a jovedelem és
a nemi hovatartozas esetében is: a férfiakkal gyakrabban taldlkozunk a nagyon magas és a
nagyon alacsony jovedelmi savban, mig a nék jovedelme tobbnyire a két kozépsé negyed
valamelyikébe esik.

3. A magyardzé modell

A modell fiiggd valtozjit az a kérdésiink adja, amellyel az IK'T eszk6zok elfoga-
dasat, illetve elutasitdsat igyekeztiink mérni: ,,Ha megtehetné, visirolna-e otthondba
szamitégépet, internetet?” A kérdésre kapott vilaszok megoszldsit a 11. dbra mutatja.
Ebbdl kideriil, hogy az id6sek dontd tobbsége elutasité: azoknak az arinya, akik ,nem
latjak értelmét” ezeknek az eszkozoknek és akik ,még ingyen sem” tartandnak igényt
ezekre, egyiittesen 80%.

Ha megtehetné, vasarolna-e otthonaba szamitégépet,
internetet?

6% B Igen, gondolkodas nélkul

14%
‘ W Valoszindleg igen
48%

E Valdszindleg nem, nem latom
hasznat, értelmét

O Nekem még ingyen sem kellene
otthonra szamitégép, internet

11. dbra
Venne-e szdamitogépet, internetet otthonras

Miutdn sorra vettiik azokat a tényezdket, amelyek befolydssal lehetnek az id6-
seknek az internet és a szaimit6gépek hasznélatdval kapcsolatos attittidjére, befejezés-
ként a kovetkezd megillapitdsokat tehetjiik: Kiindulé hipotézisiink az volt, hogy az
IKT elutasitisinak mértékét kozvetleniil és kozvetve (az aktivitdsokon keresztiil) is
meghatdrozza az egészségi dllapot. A regressziés modell lefuttatdsa ezt megerdsitette:
a modellben szerepld Gsszes magyardzo valtozonak a fiiged viltozéra gyakorolt hatdsa
szignifikdns. A fliggd valtozonk szérdsanak 12%-at sikerlilt megmagyardzni. A regresz-
szi6s Béta értékek értelmezésébdl kovetkezik, hogy

1) minél alacsonyabb szint{i a szellemi aktivitds, annal nagyobb mérték{i az internet
clutasitdsa;

2) minél kevésbé jellemzd valakire a tarsas aktivitds, anndl valészintibb, hogy el-
utasitja az internetet;
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3) minél intenzivebb a fizikai aktivitds (vagyis minél tobbféle tevékenységet vé-
gez valaki rendszeresen), anndl kevésbé utasitja el az internetet; s végiil
4) a maginyossdg érzése valéban fokozza az internet elutasitdsit.

A négy tényezd koziil a szellemi aktivitds hatdsa a legerGsebb, ezt kiveti a tdrsas
aktivitds, a fizikai aktivitds, majd a pszichés dllapot.

3. tibla
Regresszids modell
Modell Nem stz.z.ndarz/lizall Stmz%m’dfz/all p Sig.
egyiitthatok egyiitthatok
Standard
B hiba Beta
1 (Konstans) 2,325 ,229 10,157 ,000
térsas aktivitds ,258 ,055 178 4,676 ,000
szellemi aktivitds, ,262 ,044 ,228 5,966 ,000
fl%lkal alftwltas,/ te- 067 028 ~.096 2,443 015
vékenvységek szima
pszichés dllapot -,159 ,071 -,085 -2,234 ,026

A fiiggd valtozo: Ha megtehetné, vésdrolna On otthondba szamitégépet, internetet? R2=0,12

Az egészségi dllapot szerepérdl azt mondhatjuk, hogy minél jobb az egészségi dlla-
pot szubjektiv megitélése, anndl inkdbb csokken az internet elutasitdsa. Mint lattuk, az
egészségi dllapot nemcsak kozvetleniil, hanem kozvetve, a tébbi valtozén keresztiil is
kifejti hatdsat (legerdsebben a fizikai aktivitdsra, mdsodsorban a pszichés dllapotra, ezt
kovetSen a tdrsas aktivitdsre, és a legkisebb mértékben a szellemi aktivitdsra hat).

Osszefoglalds: problémdk és ajanldsok

Az aktivitdsra vonatkoz6 kezdeti hipotézisiink tesztelése nem virt eredményeket
is hozott: igy tiinik, az idGsek korosztilyat elsGsorban a szellemi aktivitds alapjan lehet
szegmentdlni, a szellemi aktivitds azonban az 6sszes dltalunk vizsgilt aktivitdsfajra ko-
ziil a legkevésbé fiigg az egészségi dllapottél. Emellett a szellemi aktivitds befolydsolja
a legnagyobb mértékben az IKT eszkozok elfogadasar, illetve elutasitasat is. Ugy ziinik,
hogy az iddsek életmindségének, jol-létének kulcsa a szellemi aktivitds. Ajanlisként megfogal-
mazhatd, hogy olyan fejlesztési programokra volna sziikség, amelyek elsGsorban ezt a
teriiletet érintik: itt sok mindenre gondolhatunk, a konyvtirak szolgiltatdsaitél kezdve
a memoridt teszteld tn. komoly jatékok hozzaférhetvé téeeléig.

Az idGsek egészségi dllapota és munkavégzésre valé alkalmassidga a megkérde-
zettek szubjektiv megitélése alapjin kielégitének mondhaté. Ugyanakkor jellemzd a
korosztilyra az orvosi vizsgilatok gyakori igénybevétele, s tagjainak egészségi prob-
1émai koziil ki kell emelni a l4tdssal kapcsolatosakat. Tudatidban kell lenniink annak,
hogy a sajit egészségiik, tuddsuk és aktivitdsuk redlis megitélése és tudatos kezelése,
valamint az ezek megdrzésébe és fejlesztésébe vald befektetésre valé hajlandésag egy-
dltaldn nem jellemzd a vizsgilt korosztily tagjaira, viszont a fiiggetlenségiik megdrzése

47




— TANULMANYOK

— akdr IK'T eszkozok segitségével is — fontos szdmukra. A fiiggetlenséget fokozo esz-
ko6zok pozitiv fogadtatdsit a példakdvetés hatdrozza meg: minél tobben hasznédlnak egy
eszkozt, anndl nagyobb lesz irdnta a kereslet. Ezen a teriileten mar rovidtdvon is attorés
virhaté, még az dllami kiaddsok szinten tartdsa vagy csokkentése mellett is.

Az idGseknek a munkaerdpiacra valg visszatérését — mint lactuk — az atipikus mun-
kavégzési formdk terjedése és elérhetdvé vildsa segitheti eld: a részmunkaidd, a be-
dolgozds és a tivmunka mdr természeténél fogva is kedvezd szdmukra, de a csaldd és
a munka 0sszehangoldsdnak lehetdsége, valamint az ingdzds faradalmaitél valé idegen-
kedés is ezeket a formdkat jeloli ki elsGsorban a dolgozni képes és hajlandé idGsek fog-
lalkoztatdsihoz. Az ilyen programoknak tehdt az idGseket is meg kellene célozniuk.

A tudéds megszerzését és dtaddsit tekintve, az dltalunk feltdrt és elemzett adatok,
valamint a munkaerdpiac jelenlegi tendencidi alapjan dgy gondoljuk, hogy ennél a kor-
osztdlyndl a szakmai tudds tanfolyami keretek kozitti frissitésének nincs sok értelme, ugyanakkor
ag 1ddsek életmindségét javitd tanulds szorgalmazdsa, valamint az iddsek oktatoként vald fog-
lalkoztatdsa a feludttoktatdasban redlis dssztdrsadalmi haszonnal jarhat.

I[rodalom

Andorka Rudolf (1997): Bevezetés a szocioldgidba. Osiris kiad6, Budapest

Dombi Gébor — Molnér Szildrd — Kolldnyi Bence (2008): E-befogadds Magyarorszdgon
éves jelentés (2008) http://www.ittk.hu/web/docs/ebefogadas _eves_jelentes 2008.
pdf letoleve: 2009.aug.10

S. Molnér Edit (2004): Az iddskori népesség fobb jellemzdi és életkiriilményei. KSH, Bp.

Szanté Zoltan (2006): Analitikus szemléletmidok a modern tdarsadalomtudomdanyban. Heli-
kon kiadé, Bp.

T'oth Istvan Gyorgy (2006): Jovedelemeloszlas 1987 és 2005 kozott. In: Kolosi Tamads —
Toth Istvan Gyorgy (szerk.) Tdarsadalmi Riport, 2006. Tarki, Bp.

Toth Istvan Gyorgy (2008) (szerk.): Td@rki-Unicredit Eurdpai Tdrsadalmi jelentés, Buda-
pest

Torok Balazs (2006): Felndttkori tanulds — célok és akadélyok. Educatio 2006/2 pp.
333-347.

Varga Julia (2006): HumantSke-fejlesztés, tovibbtanulds felndttkorban, szkillek és
kompetencidk. In: Kolosi Tamds — T'éth Istvan Gyorgy (szerk.) Tdrsadalmi Riport,
2006. Tarki, Bp.

WHO (2002): Active aging: A policy framework. http://www.who.int/ageing/publications/
active/en/index.html Letoltve: 2009. aug. 10.



