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Gyermek és halal viszonyanak valtozasai

A kozépkorban a magas csecseméhalandosag, a jarvanyok, habortk, a politikai és
vallasi indittatasa kivégzések, s mindezek kovetkeztében az alacsony varhato
atlagéletkor a mindennapok részéve tették az elmulast. Az dtlagemberek mindennapjait,
tevékenységeit, szokasrendszerét atitatta a wvallds, az orvosi, élettani, tudomanyos
ismeretek hidnyosak voltak, a magyarazatokat az élet és vilag tényeire elsésorban a hit
szolgaltatatta. A haladl mindennapossaga gyors gyaszmunkat kivant, ennek szolgélatdban
pedig szamos kulturalis eszkoz allt, melyek ehhez segitséget nyujtottak: a temetési
szertartasokban, teendOkben nagyobb kozdsségek, telepiilések kozdsen vettek részt; a
misztériumjatékok, prédikaciok mintakat adtak a haldl méltd viseléséhez; stb. (Fodor-
Szlovencsak, 2000). Mindez érvényes volt az ekkor els@sorban kis felndttként tekintett
gyermekekre is: azonos tapasztalatokat szereztek, mindennek részesei, atéloi,
megtapasztaloi voltak, olyan természetesen tanultdk a ritualékat, a magatartdsmintakat,

a gyaszfeldolgozast a felnott kozosségtol, mint az élet barmely mas tényét.

A 21. szazadi Magyarorszdg nagyvarosaiban nevel6dd gyermekek nagyon ritkdn
talalkoznak kozvetlen kozelrél az elmulédssal, mik6zben a haldl mint téma a médian
keresztiil nagyon koncentralt formaban jut el hozzajuk, napi szinten kell befogadniuk
ezzel kapcsolatos — gyakran potencialisan megterhelé — informaciokat. Naivitas volna
azt feltételezni, hogy ennek az informacidtomegnek legalabb egy része nem jut el a

gyerekekhez, és nem kelti fel benniik az érdeklddést, a félelmet, és nem sziil kérdéseket.
A gyermekek halalfogalmanak komponensei

Szamos tanulmany latott napvilagot azzal kapcsolatban, hogy a gyermekek mikor értik
meg teljességében a halal fogalmat, vagyis mikorra alakitanak ki a felndttekéhez
nagyjabol hasonld halal-reprezentaciot. Abban valamennyi szerzé egyetért, hogy a
feln6tt halalfogalma a haldl szamos tulajdonsdganak megértését implikalja, ezek a
komponensek pedig nem egyszerre, hanem fokozatosan jelennek meg a gyermekek
reprezentacidiban. Hogy pontosan melyek ezek a fogalmi Osszetevok, illetve a halal
megértésének milyen kognitiv el6feltételei vannak, azzal kapcsolatban azonban mar

megoszlanak a vélemények.



Anthony ¢és Bhana szerint az érett haldlkoncepcid feltétleniil magaba foglalja halél
elkeriilhetetlen és mindenkit érinté voltanak, vagyis univerzalitasanak, véglegességének
és visszafordithatatlansaganak, vagyis irreverzibilitisanak, illetve az életfolyamatok
megsziinését és az ¢€loktol vald végleges szeparaciot eredményezd természetének

megértését (Anthony, Bhana, 1988).

Speece ¢és Brent 1984-es metaanalizisiikben 35 korabbi, a halalkoncepci6 kialakulasaval
foglalkoz6 tanulmany eredményeit Osszesitették (Speece, Brent, 1984). Az Osszesen
4834 gyermek adatait felhasznald6 metaclemzés alapjan arra a megallapitasra jutottak,
hogy az érett halalfogalom nem egy egységes konstruktum, sokkal inkabb kiilonb6z6
aspektusok Osszessége, melyek megértése nem feltétleniil egy idoben torténik. A
szerzok a haladlfogalom 3 fontos komponensét emelik ki: az univerzalitast, az
irreverzibilitast, és a testi funkcidk megsziinését. (Speece késébb egy negyedikkel, az
oksag komponensével bdviti a sort — ez annak megértését foglalja magaba, hogy kiilsé
¢és belsd tényezdk széles kore okozhatja egy él6lény halalat [Speece, 1995]). A 35
vizsgalat eredményei azt jelzik, hogy a gyerekek valamikor az 5. és 7. életéviik kozott
értik meg teljes mélységében a halal fogalmat, vagyis ekkor épiil be az elmulasrol
alkotott képlikbe mindharom komponens. Speece és Brent allaspontja szerint nem
véletlen az egybeesés a konkrét és a formalis miiveletek idészaka kozotti &tmenettel. A
kiilonb6z6 tanulmanyok altal levont kovetkeztetések kdzott azonban jelentds eltérések
figyelhetok meg: egyes szerzOk 4 éves korra, mig masok 12 éves korra teszik a

realisztikus haldlfogalom elsajatitasanak idejét.
A gyermekek halalfogalmanak fejlodése

A gyermeki halalfogalom kialakulasanak, fejlédésének targyalasakor — mint a kognitiv
fejlédés oly sok mas jelenségének esetében — megkeriilhetetlen az a fogalmi keret,
melyet Jean Piaget fejlodéspszichologiai elmélete szolgaltat (Piaget, 1970, 1978). Piaget
elméletében a gyermekek fejlddésmenete egymasra épiild, de egymastdl mindségileg
elkiiloniilo szakaszokra, alszakaszokra bonthato. A 0-2 éves korig tarté iddszak a
szenzomotoros szakasz ideje, a 2-7 éves korig terjedd idGszak a miiveletek el6tti
periodus, 7-11 éves korig tart a konkrét miiveletek periodusa, mig a 11-16 éves korig

huzodo 1doszak a formalis muveletek szakasza.



A miveletek eldtti szakaszban a gyermekek mar képesek reprezentaciok létrehozésara,
fenntartasara, de gondolkodasuk alapvetden szemléletvezérelt. Az Oket koriilvevo vilag
jelenségeirdl alkotott elméleteik sajatos, magikus jellege alapvetden jellemzi ezt az
1d6szakot. Wallon ultrajelenségeknek nevezi azokat a kozvetlen tapasztaldson kiviil eso
tényeit a vilagnak, melyek a gyermekek szamara nehezen hozzaférhetéek és
értelmezhetéek — ilyen ultrajelenség a keletkezés, a novekedés, az oksag, az élet és
halal, illetve az id6 (Mérei, Binét, 1970, Fodor-Szlovencsak, 2000). Piaget rendszerében
az ultrajelenségek magyarazatara a gyerekek a miveletek eldtti periodusban az
elméletek négy tipusat alkalmazzak: az animizmust, az artificializmust, a finalizmust,
illetve a gyermeki realizmust. A Piaget altal elkiilonitett magyarazattipusok a halal

gyermeki értelmezéseiben is fontos szerepet kapnak.

A halallal vald foglalkozas kezdetének idépontjat tekintve nincsen egyetértés a teriilet
kutatéi kozott, abban azonban a legtdbben egyetértenek, hogy 2 éves kor el6tt
egészséges gyermekek nem tanusitanak érdeklddést a téma irant (Nielson, 2012; Lantos,
2015). Ez Piaget kognitiv fejlodés-1élektani rendszerezése értelmében nem meglepd,
hiszen a szimbolikus gondolkodéas megjelenése elengedhetetlen feltétele a halalrdl valo
gondolkodasnak (Piaget, 1970, 1978). A nagyobb mintakon végzett empirikus
vizsgalatok azt mutatjdk, hogy haroméves korra megjelenik a téma irdnti spontan
érdeklédés, noha a haladl fogalmanak teljes megértése még kognitiv akadalyokba

utkozik.

Barbara Kane a piaget-i elmélettel 6sszhangban azt allitja, hogy a halalfogalom egyes
aspektusainak megértése szakaszosan zajlik, parhuzamosan a globalis kognitiv
fejlodéssel: a fogalom egyes Osszetevdinek elsajatitdsa a teljes negaciotol a részleges
megértésen at az elfogadasig torténik (Kane, 1979). Noha a felndttekéhez hasonlo, érett
halalfogalom kialakuldsat nagyjabol 8 éves korra, vagyis a formalis miveletek
1d6szakat megel6zd id6pontra teszi, a haldlkoncepcio fejlddésének harom stadiuméat
kiiloniti el, melyek a miiveletek eldtti szakaszra, a konkrét miiveletek szakaszara, illetve

a formalis miiveletek szakaszara jellemz6 gondolkodasi sajatossagokat hordoznak.

Magyar nyelvteriileten elsd, és a témaban a mai napig egyediilalld vizsgalatrol Nagy
Maria Ilona 1936-o0s tanulmanya szamol be (Nagy, 1936, utannyomas: 1997). Nagy 3-
10 éves koru gyermekekkel végzett vizsgalataiban valtozatos mddszertannal térképezte

fel a kiilonb6zd korosztalyba tartozd gyermekek életvéggel kapcsolatos ismereteit,
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fantaziait. Az elkészitett interjuk alapjan Nagy a halalkoncepci6 fejlédésének harom,
jellemz6ik alapjan jol elkiilonitheté (&m idoben nem feltétleniil elkiiloniild) szakaszat
irta le: az animista, a perszonifikalo és a realista szakaszt. E rendszerezés szerint az
animista szakasz a 3-6 év kozotti gyerekek tipikus magyarazatait foglalja magaba: a
visszafordithatatlansdg nem része a halalfogalomnak; a gyermek a haldlban is életet
feltételez. A perszonifikdld magyarazattipusok 3-t6l 10 éves korig minden korosztaly
interjiiban eléfordulnak: mikdzben az é€let és a halal allapota mar vilagosan kiilonvalik
egymastol, a gyermek az elmuldst megszemélyesiti, emberi tulajdonsagokkal ruhdzza
fel. A realista magyarazatok a 6 évnél idésebb gyermekeknél jelennek meg: a halalkép
kozelit a felndttekéhez, a halal mint az élet valdsagos része reprezentalodik, a gyermek

¢észleli az testi folyamatok megsziinésének véglegességét, elkeriilhetetlenségét.

Nagy eredményei szerint a haldlfogalom 0Osszetevéi koziil a gyermekek elészor az
¢letjelenségek végleges megsziinését értik meg, majd az irreverzibilitast, végiil pedig az

univerzalitast.

Melear 3-12 éves gyermekek halalkoncepcioit vizsgalva arra a megallapitasra jutott,
hogy a halalfogalom fejlédésének 4 stadiumat lehet elkiiloniteni (Melear, 1973). 3-4
éves korban gyakorlatilag nem beszélhetiink halaltudatrél, ha ismerés is a kifejezés a
gyermekek szdmara, az ¢€let ¢és haldl fogalma nem valik kiilon a fejiikben, a halal mint az
élet része reprezentalodik. 4 és 7 éves kor kozott a halalfogalom meglehetdsen éretlen,
hidnyzik beldle az irreverzibilitas aspektusa. A halalfogalom teljes megértése Melear
szerint viszonylag kései fejlemény: bar 6 éves kortol a gyermekek fokozatosan
felismerik az életfunkciok megsziinésének jelentdségét, még a visszafordithatatlansag
megértése utan is hajlamosak biologiai funkcidkat tulajdonitani a halottnak, akar 10
éves korig is (harmadik szakasz). Az érett, realis halalkoncepcio elsajatitasa a negyedik

stadium.

Vianello és Marin az elhullott él6lényekkel kapcsolatos tapasztalatokhoz koti az
elmulasrdl valo tudas alapjait (Vianello, Marin, 1989). Bar a 348 gyermek részletes
kikérdezését magaba foglald vizsgalatuk soran piaget-ianus interjutechnikaval
dolgoztak, tapasztalataik alapjan viszonylag korai fejleménynek tartjak a differencialt,

felndttekéhez kozelitd halalfogalom kialakulasat: mar a 4-5 éves gyermekek is tisztaban



voltak a halal irreverzibilis és univerzalis voltaval, beleértve azt is, hogy képesek voltak

gondolkodni sziileik, illetve sajat életiik végességérol is.
A gyermekek naiv biologiai elméletei a halalrol

A piaget-ianus kognitiv fejlddéselméletek fontos kritikdjaként szolgaltak azok a
vizsgalatok, melyek ramutattak, hogy a gyerekeknek mar egészen kicsi korban vannak
alapvetd, naiv ismereteik az 6ket koriilvevd vilag szamos aspektusar6l. Ezek a naiv
elméletek a targyi kornyezet, illetve a tarsas vilag szamos vonatkozasaban segithetik a
gyermek tajékozodasat — szamos eredmény demonstralja a naiv matematikai, naiv
fizikai, naiv pszichologiai, naiv bioldgiai (Carey, 1985; Inagaki, 1997; Inagaki, Hatano,
2004, 2006a, 2006b; Wellman, Gelman, 1992; Keil, 2010) teériak meglétét, miikodési

mechanizmusait méar korai életkorban is.

Susan Carey a felndttekéhez hasonld halalfogalom kialakulasat fogalmi valtas
jelenségével magyarazza. A fogalmi valtas lehet példaul differenciacid, amikor egy
differencialatlan 6s-fogalom mar nem jatszik szerepet az Uj elméletben, hanem
megkiilonboztetett, jelentésteli j koncepciokra bomlik. Carey szerint ilyen fogalmi
differenciacié, amikor a gyerekek korabban differencialatlan fogalma az eleven
entitasokrol elkiiloniil az él6, a mozgo, a létezd, illetve a valodi entitasok kategoridira
(Carey, 1985). A differencidcioval ellentétes iranyu folyamat az egybeolvadas, amikor
egy koradbbi elméletben fiiggetleniil reprezentdlt fogalmak az 10j elméletben egy
koncepcidban egyesiilnek (pl. dllatok és novények alkotjak az élélények csoportjat). A
halalfogalom a kognitiv fejlédés soran szintén fogalmi valtdson megy keresztiil — ezt
Carey ¢és Susan Johnson normativ fejlodésti gyerekek, illetve Williams-szindromas
serdiilok és felnéttek Osszehasonlitd vizsgalataival tamasztotta ala (Johnson, Carey,

1998; Carey, Johnson, 2000).

Slaughter és Lyons a biologiai jelenségek teleo-vitalisztikus felfogasanak szerepét
hangsulyozzak a halalfogalom kialakuldsanak folyamataban. Hatvan, 3 és 6 év kozotti
gyermek eredményeit feloleld vizsgalatuk szerint azok a kisgyermekek, akik
magyarazataikban spontan modon alkalmaztak a teleo-vitalisztikus elképzelést, vagyis
az ¢életre magara mint célra tekintettek a kiillonféle életjelenségek értelmezésekor, sokkal
kifinomultabb halalfogalomrol tettek taniibizonysagot, mint a vizsgalatokban résztvevo

hasonlo kort tarsaik (Slaughter, Lyons, 2003).



Jaakkola ¢és munkatarsai értelmezése szerint a gyermekek haladlkoncepcidja az
¢l6lényekrdl alkotott tgynevezett nem bioldgiai alapu elméletekbdl fejlodik ki
(Slaughter, Jaakkola, Carey, 1999). Jaakkola és Slaughter két csoportra osztotta az
altaluk vizsgalt 4-5 éves gyermekeket: az élet-elmélettel rendelkezok, illetve az élet-
elmélettel nem rendelkezdk csoportjara (Jaakkola, Slaughter, 2002). Az eldbbibe azok a
gyermekek keriiltek, akik tisztaban voltak a fontosabb belsé szervek funkcidjaval,
illetve az élet fenntartasaban bet6ltott szerepiikkel. A szerzOk azt tapasztaltak, hogy az
élet-elmélettel rendelkezék tobbsége arnyaltabb, az univerzalitast, irreverzibilitast és a
biologiai miikddések megsziinését is magaba foglalé halalkoncepciorol adtak

taniibizonysagot.
A halalfogalom kettés természete gyermek- és felnéttkorban

Polcz Alaine szerint a realis haldlkoncepcid kialakuldsat kovetden is jellemzi a
gyermeki fantazidkat a kettdsség, az ingadozéas (Polcz, 2007). Bar a gyermek mar
tisztaban van a haldl elkeriilhetetlen voltaval, gondolkodik sajat mulanddsagarol és
felfogja a testt ¢és mentdlis miikodések megsziinésének  szilikségességét,
gondolkodasaban fel-felmeriil a kétely, a hitetlenség. Polcz szerint ennek kdszonheto,
hogy késobbi életkorokban is megfigyelhetok a halalfogalom fejlédésének korabbi
szakaszaira jellemz6 maradvanyjelenségek. A hagyomanyos kognitiv pszichologiai
megkozelités szerint ezeknek a hiedelmeknek a jelenléte arra utal, hogy a gyermek
haldlértelmezésébe még nem ¢épililt be megfelelden az irreverzibilitas aspektusa
(Nguyen, Rosengren, 2004). A halalkoncepcid kettGssége azonban nem csak
gyermekeknél megfigyelhetd jelenség. Felndtteknél is igen gyakoriak — a bioldgiai
tények messzemend ismerete ellenére — a tilvilagi élettel kapcsolatos fantaziak, a puszta
tényeken tilmutatdé hiedelmek, benyomasok, gyakran vallasos tartalmak. A felndttek
vélekedéseivel foglalkozo vizsgalatok tobbé-kevésbé egybehangzd eredménye szerint
az ember szive mélyén kételkedik sajat halandosagaban, és — ha csak tudattalanul is -

hisz legalabb a 1¢lek tulélésének lehetdségében (Hodge, 2011).

Bering és Bjorklund kiilonb6z6 koru gyermekekkel és felndttekkel egyarant végzett
olyan vizsgalatokat, melyben az alanyokat egy halott szerepld mentdlis ¢és
pszichobioldgiai allapotairdl, miikddéseirdl kérdezte (Bering, Bjorklund, 2004). A

résztvevOk valaszai azt jelezték, hogy a legkisebb gyerekek kivételével valamennyi



korcsoport hajlott arra, hogy megismerd ¢€s érzelmi funkciokat, illetve vagyakat
tulajdonitsanak a halott szereplének. Bering feltevése (Being, 2006) szerint a human
kognitiv rendszer sajatossagaibol fakaddan hajlamos illuzérikus reprezentaciok
létrehozasara a pszichologiai értelemben vett halhatatlansagrol, illetve Oonmaganak
intelligens dizajnjardl (vagyis arrdl a teleologiai feltevésrol, hogy létiink valamely célra

iranyul, valami nagyobb terv része).

Beringhez hasonloan Bloom is az emberi kognitiv fejlodés természetére vezeti vissza az
emberi test és 1¢lek kartezianus felfogasat, vagyis hogy testi 1étlinkrél, miikodéseinkrol
¢s mentalis funkcidinkrél — lelkiinkrdl — mint két kiilonalld entitasrol vagyunk
hajlamosak gondolkodni (Bloom, 2004). Bloom Descartes’ Baby ciml konyvében ugy
érvel, hogy sziiletésiink pillanatatol fogva arra vagyunk hivatottak, hogy két fiiggetlen
kozegben, a fizikai és a tarsas vilagban parhuzamosan tanuljunk meg tajékozodni. Az
emberi csecsemd emiatt megkiilonboztetett figyelemmel fordul egyrészt a targyak
vilagénak egyes sajatossdgai, masrészt az Ot koriilvevd szocialis kdzeg ingerei felé. Mig
a targyak mozgasat a fizikai vilag torvényei mentén tanulja meg értelmezni, addig az
¢l6lények viselkedését azaltal érti meg, hogy szandékot, érzelmet, mentalis allapotokat
tulajdonit nekik. Bloom tehat azt allitja, hogy az emberi agy eleve Ugy strukturalt, hogy
a viladgot dualista modon értelmezze, rdaddsul a két parhuzamos interpretacids rendszer
hatékony egyiittmikddése reproduktiv eldonyokkel is jar az egyed szamara, ami a

kartezianus beallitddas fennmaradasat eredményezi a populacioban.
A halallal kapcsolatos kommunikacio kisgyermekekkel

Mig a tanatologiai szakirodalomban bdségesen talalhatunk arra vonatkozé adatot —
Kutatast, esettanulmanyt -, hogy a sziild (vagy testvér) halalat kovetéen miként
befolyasolja a gyermeki gyaszreakciot az életben maradt sziilével valé kommunikacio
(Share, 1972; Weber, Fournier, 1985; Martinson, Campos, 1991; Gibbons, 1992; Hurd,
1999; Horsley, Patterson, 2006; Bugge et al., 2011; Shapiro et al., 2012), vagy akar
hogy egy gyermek halalos betegsége milyen hatdssal van csalddjara, miként beszélget,
illetve beszélget-e egyaltalan a betegségrdl €s az elmulasrol gyermek és sziilo (Krell,
Rabkin, 1979; Graham-Pole et al., 1989; Goldman, Christie, 1993; Polcz, 2001a, b;
Kreicbergs et al., 2004; Jalmsell et al., 2015), addig nagyon kevés tanulmany



foglalkozik azzal, hogy egészséges, normal fejlodésii gyermekek és sziileik kozotti

beszélgetésekben miként jelenik meg a halal kérdése.

crer

sziilok halallal kapcsolatos kommunikécioja miként hat a gyermek halalfogalmanak
fejlodésére. Kutatdsaban magasan kvalifikalt, kedvez6 szocio6kondmiai statusza anyak
¢s 6-9 éves koru gyermekeik vettek részt. Eredményei azt mutattdk, hogy szignifikans
kapcsolat van a sziil6k kommunikécioja és a gyermekek haladlképe kozott (kivéve a
véglegesség ¢€s az irreverzibilitds tekintetében), illetve negativ iranyt Osszefiiggés
fedezhetd fel a sziild halalszorongésa és a halallal kapcsolatos kommunikacidjanak
mértéke kozott; nem talalt ugyanakkor kapcsolatot a sziildi halalszorongas és a gyermek
halalkoncepcidja kozott. A gyermek neme, életkora, ¢és a kordbban megélt
veszteségélmény(ek) is befolyasoltdk a haldlrol vald beszélgetés gyakorisdgat a

csaladban.

Egy korabbi vizsgdlatomban 6vodas gyermekek sziileivel készitettem félig strukturalt
interjukat halallal kapcsolatos fantaziaikrol, tapasztalataikrol, illetve a témat érintd
csaladon beliili beszélgetésekrdl: milyen kérdéseket tesz fel a gyermek, mit valaszolnak
ezekre a sziilok stb. (Toth, 2014). A vizsgalat adatai azt mutattak, hogy a nagyobb
halalszorongassal kiizdé sziilok ritkabban beszélgetnek gyermekeikkel a halalrdl,
beszamoloik szerint gyermekiik ritkabban tesz fel — ha egyaltalan feltesz — az elmulasra

vonatkozo spontan kérdéseket, mint a kevésbé szorongo sziilok gyermekei.

Rosengren, Gautiérrez és Schein a gyermekek és sziileik halalmagyarazatait elemezve
kétféle kognitiv modellt kiilonittek el (Rosengren, Gautiérrez, Schein, 2014b). A
modellek meghatarozasakor Evans, illetve Legare korabbi tanulmanyaira tamaszkodtak
(Evans et al., 2011, Legare et al., 2012). Az elsd nagy tipusba azokat az elméleteket
soroltak, melyek tartalmilag egységesek voltak, azaz vagy kizardlag bioldgiai tényeket,
vagy csak vallasi utalasokat tartalmaztak. Ezeket a magyarazatokat nevezték el
egységes modelleknek. A modellek masik nagy tipusat a parhuzamos elméletek
alkotjak: ezek a vallasos és természettudomanyos elképzelések egyidejii fenntartasarol
tanuskodnak. A parhuzamos modelleken belill a szerzék harom altipust kiilonitettek el:

az oksagi lancokat, a célfiiggé modelleket €s a kevert modelleket.



Az oksagi lancok esetében az egyén a magyardzatok egyik tipusat alkalmazza a
proximalis, mig masik tipusat a disztalis okok leirasara. A célfiiggé modellek kiillonb6zo
kontextusokban, kiilonb6z6 entitasokra vonatkozoan alkalmazzak a magyarazatok egyik
vagy masik tipusat. A kevert modellek esetében nem ennyire egyértelmiik a latszolag
ellentétes magyarazattipusok értelmezési tartomdnyai: az egyén ad hoc modon elegyiti a

vallasos és természettudomanyos momentumokat magyarazataiban.

Az egyes magyarazattipusok Rosengren¢k altal megfigyelt gyakorisagat az 1. szamu

tablazat mutatja.

Gyermekek Sziilok
(n=101) (n=70)
Egységes modellek
Biolégiai/természettudomanyos 59,4% 22,9%
Vallasos 5,0% 37,1%
Egységes modellek dsszesen 64,4% 60,0%
Parhuzamos modellek
Oksagi lanc 0,0% 4,3%
Célfiiggé modell 21,8% 35,7%
Kevert modell 13,9% 0,0%
Pdrhuzamos modellek osszesen 35,7% 40,0%
Biolégiai elemeket tartalmazé modellek
> 95,0% 62,8%
o0sszesen
Vallasos elemeket tartalmazé modellek
. 40,6% 77,1%
0SSzesen
1. sz. tablazat: Gyermekek és sziileik haldlmagyarazatainak megoszlasa

(Rosengren, Gautiérrez, Schein, 2014b, 90. o.)

A vizsgalat célja

Kutatdsom soran arra kerestem a valaszt, hogy a formalis iskolai oktatds kezdete el6tt
miként alakulnak, arnyalédnak a gyermekek halalrol, elmuléasrdl alkotott fogalmai,
fantaziai, milyen feltételezésekkel élnek az elhunytrol, és hogy mindezek milyen

kapcsolatban allnak a kornyezet olyan feltételeivel, mint a személyes veszteség
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megélése, a sziilok haldl iranti attitiidje, illetve a téma csalddon beliili el6forduldsa. A

vizsgélat megtervezésekor megfogalmazott hipotéziseim a kdvetkezdk voltak.

1. Haroméves korban a gyerekek tobbsége még nem rendelkezik valodi
halalfogalommal; ha vannak is ismereteik ezzel kapcsolatban, halalkoncepcidik a
legritkabb esetben tartalmazzdk az irreverzibilitds, a szeparacid, illetve a testi
funkcidvesztés fogalmait. A téma iranti érdeklédés kezdete azonban — személyes

tapasztalatoktol fiiggetleniil — 3-4 éves kor kortilre tehetd.

2. 5-6 ¢éves korra a gyermekek tObbsége megérti a haldl univerzalitasat,
irreverzibilitasat, az elhunyttol vald szeparaciot, illetve a testi miikodések megsziinését,
ugyanakkor mentalis muikodéseket tovabbra is tulajdonit az elhunytnak. Erre az
¢letkorra megjelennek a vallasi és biologiai fogalmakat parhuzamosan tartalmazoé kett6s
halalfantaziak, melyek a testi miikkodések megsziinése mellett magukba foglaljak a lélek
mint kiilonallé, halhatatlan entitds fogalmat. Ezek az elképzelések idénként
ellentmondanak a halal irreverzibilis és végleges szeparacioval jard voltanak, ami
magyarazhatja a szakirodalomban tapasztalhatdé nagy eltéréseket a tekintetben, hogy a
gyerekek mikor értik meg teljes egészében a haldl jelenségét. Ezek a kettds fantdzidk

raadasul gyakran el6fordulnak a sziilok esetében is.

3. A halélfogalom kialakuldsa egy relative fiiggetlen kognitiv fejlodési folyamat
eredménye; a haldlkoncepcido egyes aspektusainak megértése nem fligg a gyerekek

verbalis megértésétdl és kifejezési, illetve vizualis kovetkeztetési készségétol.

4. A gyerekek hajlamosak az elhunytnak inkébb negativ érzelmi éllapotokat —
szomorusag, félelem, fajdalom — tulajdonitani, mint pozitivat (6rom). Az, hogy milyen

érzelmekre tartjak képesnek a halottat, fligg a sziil6 halal iranti attitiidjétol.

S. A gyerekek altal adott valaszok fliggnek a sziildi magyarazatok tartalmatol:
amennyiben a sziild altal lefestett halalkép implikalja az Gjboli élet vagy az jboli
talalkozas lehetéségét, illetve a mentalis miikodések fennmaradasat, akkor a gyerekek

magyardzataiban is gyakrabban fordulnak el6 ezek az elemek.

6. A sziil6k halal iranti attitlidje befolyasolja a csalddon beliili kommunikéciét a

témarol: amennyiben a sziilé haldlszorongasa magas, a téma tavolitasa jellemzo, sziild

11



és gyermek beszélgetéseiben kevésbé valoszinii az univerzalitds, illetve a személyes

halandosag kérdésének megjelenése.

7. Korabbi sziil6i interjuk ravilagitottak két olyan figyelmeztetd jelre, amik
szorongasrol arulkodhatnak, és a haldl témaja irant fokozottan érdekloddé gyerekeknél
gyakran el6fordultak (Toth, 2014). Ezek kozil az egyik volt a félelem a felnovéstol:
azoknak a gyerekeknek egy része, akik személyes élményeiknél vagy természetes
érdeklédésiiknél fogva fokozatosan szembesiiltek a halal tényeivel, gyakran kifejezték
az aggodalmukat, hogy ha felnéttek, idosek lesznek, akkor maguk is meghalnak — éppen
ezért kicsit szeretnének maradni. A masik ilyen jel a veszteségtdl valo félelem volt: a
haldl irdnt érdekl6dd gyerekek sziilei gyakran emlitették, hogy gyerekeik hosszabb-
rovidebb ideig feltlinden ragaszkodnak egyébként értéket nem képviseld aprosdgokhoz
— gyakran szeméthez -, és szokatlan intenzitasi érzelmi reakciot produkdlnak a
legkisebb veszteségre, vagy anticipacios félelmeik vannak ezzel kapcsolatban. Ezek
alapjan fogalmaztam meg azt a feltevést, hogy azoknal a gyerekeknél, ahol ezek a
félelmek jelentkeznek, a sziilé is negativabb halalattitliddel, erdsebb halalszorongassal

jellemezheto.
Modszerek

A gyermekek képességszintjiének felmérése érdekében kétféle mérdeszkozt
alkalmaztam: a Snijders-Oomen Nonverbalis Intelligenciateszt (SON-R 2,5-7,
tovabbiakban SON [Tellegen et al., 1998]) Kombinacio, illetve a Wechsler Ovodas és
Kisiskolas Intelligenciateszt (WPPSI-1V, tovabbiakban WPPSI [Wechsler, 2015a,
2015b]) Szokincs szubtesztjét. Az utobbi itemei kozé illeszttettem be 4 nagy blokkban 4
biologiai jelenségre vonatkozo kérdéseket: sorrendben a haldl, a sziiletés, az egészség-

betegség, illetve az alvas-ébrenlét blokkjai ezek.
A ,halal-blokk” a kovetkez6 témakat jarta koriil:

- Mit jelent az, hogy meghalni?

- Mitol halhat meg valaki? (kauzalitas kérdése)

- Mindenki meghal-e egyszer? Ha nem, ki az, aki nem? (univerzalitas kérdése)
- Allatok/novények/targyak meghalnak-e? (alkalmazhatosag)

- Aki meghalt, élhet-e ujra? Ha igen, hogyan? (irreverzibilitas kérdése)
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- Aki meghalt, azzal lehet-e wjra talalkozni? Ha igen, hogyan? (szeparacio
kérdése)

- Aki meghalt, az tud-e levegdt venni/dobog-e a szive? (testi funkcidk)

- Aki meghalt, az tud-e enni-inni/mozogni? (testi funkciok)

- Aki meghalt, érezhet-e fajdalmat? Lehet-e boldog/szomoru/félhet-e? Mitol?
Vagyhat-e valamire/akarhat-e valamit?(mentalis allapotok)

- Aki meghalt, az lathat-e, hallhat-e minket?(percepcio)

A halalrdl és alomrol alkotott elképzelések Gsszehasonlithatésaga céljabol az alvasrol

sz0l10 kérdések ezzel ekvivalens szerkezetiiek voltak.

A vizsgalatba bevont gyermekek sziileivel egy igen részletes, kérddivet toltettem ki,
mely a halal és a sziiletés témajat egyarant érintette. A sziildi kérdéiv mellé Lester Halal
Iranti Attitid Skalajat (Lester, 1991; magyarul: Zana et al., 2006) valasztottam a sziilék
halalattitidjének mérésére mint viszonylag rovid, standardizalt és emiatt jol

Osszevethetd eredményeket szolgaltatd mérdeszkozt.
Résztvevok

A vizsgélati személyek toborzdsa alapvetden kétféle modszerrel tortént. A sziildi
kérdbéivnek elkésziilt egy ekvivalens, online mddon kitdlthetd formaja is, melyet
kisgyermekes sziilok szamara létrehozott, altaluk hasznalt internetes forumokon,
csoportokban osztottam meg. A toborzds madsik szinterét a kozelben 1évd Svodak

jelentették.

A koziil a 120 gyermek kozil, akiknek sziilei alairtak a beleegyez6 nyilatkozatot, 110
fovel végeztiik el a vizsgalatot, 10 gyermekkel tartos hidnyzas miatt erre nem volt méd.
A gyerekekkel torténd munkat kovetden minden sziildnek elkiildtik a kérdodivet,
melynek egy megbeszélt hataridén beliili visszajuttatasat kértiik. A 120 kikiildott
keérdoiv koziil végiil 63 darab érkezett vissza, vagyis a vizsgalatba beleegyezdk 51,7%-a
kooperalt végig. A 63 kérddivbal kettdt toltott ki olyan sziild, akinek a gyermeke nem
vett részt a vizsgalat korabbi szakaszaban; igy Osszesen 61 sziild-gyermek parosrol
kaptam teljes kori informaciot. Az online kérddiveket is szamitasba véve tovabbi 67
sziil6i kérddiv érkezett vissza, illetve 49 esetben csupan a gyermekkel végzett vizsgalat

eredményei allnak rendelkezésre.
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A vizsgalatban résztvevé 110 gyermek koziil 57 volt fia, 53 pedig lany. Eletkoruk 3 év
2 honap és 6 év 11 honap kozott mozgott (honapokban kifejezett életkoruk atlaga 58,3
ho, szorasa SD=12,6 ho). A sziil6i kérd6iv online vagy papir alapt formajat kit61t6 130

sziilo (22 férfi, 108 no) atlagéletkora 36,1 év volt, SD=4,8 ¢v szoras mellett

A gyermekekkel végzett vizsgalatok eredményei, tapasztalatai

crcr

kauzalis valaszt adott, vagy sajat élményeibOl hozott példaval felelt. Rosengren,
Gautiérrez és Schein kategoériat felhasznalva (Rosengren, Gautiérrez, Schein, 2014b;
Evans et al., 2011, Legare et al., 2012 alapjan) a kapott tartalmas halalmagyarazatokat
csoportositottam aszerint, hogy tisztdn biologiai vagy vallasi/spiritudlis elemeket
tartalmaznak, avagy a kétféle magyarazattipus elemeit 6tvozik. A felhasznalt kérdések
jellege miatt a Rosengrenék altal célfiiggd modellnek nevezett magyarazattipust nem
sikeriilt kimutatni. Az oksdgi lanc tipust magyarazatokra — melyeket Rosengrenék csak

feln6tteknél tapasztaltak — szintén nem volt példa a gyermekekkel felvett interjikban.

Minden vizsgalt korcsoportban a kizarolag biologiai tényeket tartalmazd valaszok
aranya volt a legmagasabb, a magyarazatok felét-kétharmadat ez tette ki. A 3 éveseknél
szorvanyosan megjelentek kizarolag vallasi magyardzatok, majd ezek ardnya a 4
éveseknél jelentdésen megnétt. 5 éves kortdl ez a magyardzattipus ismét szoérvanyossa
valt, a 6 évesek korében pedig egyaltalan nem tapasztaltam ezt a valaszfajtat. Ezzel
parhuzamosan a kevert modellek el6szor a 4 éveseknél jelentek meg, majd 5 éves
korban feltiin6en gyakoriva valtak (valaszok 22%-a), a 6 éves valaszadoknak pedig tobb
mint harmada ebbe a kategoridba sorolhaté feleleteket adott. Ugy tiinik, mintha a
vallasi-spiritudlis modellek fokozatosan beintegralddnanak ebbe a tipusba, és ahogy a
gyerekek biologiai ismeretanyaga novekszik, 5-6 éves korban alig akad mar olyan

tartalmas valasz, ami nélkiilozné a halallal kapcsolatos biologiai tényeket.

A fiatalabb — 3-4 éves - és az idGsebb — 5-6 éves — gyerekek valasztipusait
Osszehasonlitva a khi-négyzet proba eltérést mutat a két csoport kozott a tiszta, illetve
kevert magyarazattipusok gyakorisaga koOzott: az idOsebbek magyarazataiban
szignifikansan gyakrabban fordulnak el mind bioldgiai, mind vallasi referencidkat
tartalmaz6, kevert magyardzatok, mint a fiatalabbak valaszaiban (X2(1)210,156,

p=0,01). Az elvégzett varianciaanalizis tantisaga szerint a kevert és a tiszta
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magyarazatot ado gyermekek csoportja kdzott nincsen kiilonbség sem a verbalis, sem a
nonverbalis képességtesztben nyljtott teljesitmény mentén (p=0,529 a WPPSI, p=0,414
a SON esetében).

Az 5-6 éves korosztaly valaszaiban egyre gyakoribbak a vallasos elemek, a 3-4 évesek
csoportjaval Osszehasonlitva azonban a kiilonbség nem szignifikdns (x2(1)23,625,

p=0,057).

A 2. szamu tablazat Osszefoglalo jelleggel mutatja az egyes magyarazd modellek
gyakorisaganak aranyat Rosengren, Gautiérrez és Schein vizsgalataiban (Rosengren,
Gautiérrez, Schein, 2014b), illetve a sajat mintdm esetében. (A mintanagysagot ez
esetben N=82-nek tekintettem, csak azokat a valaszokat figyelembe véve, ahol a
kiilonbségként jelentkezik, az a parhuzamos modellek aranya: sajat vizsgalatomban a
pusztan biologiai modellek erds tulsulyat tapasztaltam a kevert feleletekkel szemben,
mig Rosengrenék mintajaban joval kiegyenlitettebb az arany. A tapasztalt eltérések
forrasa az eltér6 kérdezéstechnikaban, illetve a vizsgalati populaciok eltéré (pl. vallasos

valaszadok aranya) sajatossagaiban keresendo.

1.
Gyermekek Gyermekek
(n=101) (n=82 [tartalmas
(Rosengren, Schein, valaszok])
Gautiérrez, 2014b) JELEN
VIZSGALAT
Biologiai/természettudomanyos 59,4% 74,4%
Vallasos 5,0% 6,1%
Egységes modellek ¢sszesen 64,4% 80,5%
Parhuzamos modellek osszesen 35,7% 19,5%
Biolégiai (ilemeket tartalmazo 95,0% 93,9%
modellek dsszesen
Vallasos e.l.emeket tartalmazo 40,6% 25.6%
modellek dsszesen
2. Sz. tablazat

Ami a testi mikodéseket, illeti a 3 évesek nagyjabol 1/4-e (23,3-26,7%) tulajdonitotta
az elhunytnak az interjuban szerepld életmitkddéseket (szivdobogas, 1égzés, mozgas,
taplalkozéds). A 4 és 5 éves korcsoportban a szivdobogast leszamitva minden testi

funkci6 esetében az ¢életkor novekedésével monoton csokkend gyakorisagot
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tapasztalhatunk. A fiatalabb — 3-4 éves - ¢és az idG6sebb — 5-6 éves — gyermekek
csoportjait Osszehasonlitva a khi-négyzet proba 4-bol 3 testi funkcid (szivdobogas,
mozgas, taplalkozas) megitélése mentén szignifikans teljesitményjavulast jelez az
idésebb gyerekek esetében (szivdobogas: y°(1)=9,652, p=0,002; mozgas: x°(1)=4,599,
p=0,032; taplalkozas: y*(1)=9,548, p=0,002; de légzés: ¥*(1)=0,856, p=0,355). A 6
évesek csoportjaban mind a négy szempont mentén enyhe, csupan jelzés értékii — nem
szignifikans gyakorisagnovekedést lathatunk az 5 évesek csoportjahoz képest, ami
egybevag korabbi hipotézisiinkkel, hogy a kettés haldlfantdzidk megjelenésével
egyidejileg a gyerekek bioldgiai ismereteik dacara idonként testi-lelki miikodéseket

tulajdonitanak az elhunytnak.

Ez a fajta kiilonbség az egyes mentalis mikodések esetében még vilagosabban
Kirajzolodik. A 6 évesek mind érzelmeket, mind percepciodt (latas, hallas) gyakrabban
tulajdonitanak a halott személynek, mint az 5 évesek. Ez a jelenség szintén a kettOs
fantazidk fenntartisira utal. Erdekes eredmény, hogy a 3-4 éves és az 5-6 éves
gyermekek csoportjait Osszehasonlitva az elemzett érzelmek, érzések mentén nem
mutatkozik jelentds kiilonbség a két csoport teljesitményében (drom: y*(1)=0,60,
p=0,807; szomorusag: X2(1)20,001, p=0,972; félelem: X2(1)20,326, p=0,568; fajdalom:
v*(1)=1,083, p=0,298)

Mentadlis allapotok tulajdonitasa az

elhunytnak
60,0%
50,0%
40,0%
X 30,0% |
20,0%
10,0% |
0,0%
Orém Szomoru Félelem | Fajdalom Vagy Perc'epci
sag o
3éves| 33,3% 36,7% 30,0% 36,7% 16,7% 30,0%
déves| 22,2% 55,6% 37,0% 55,6% 25,9% 14,8%
m5éves| 259% 40,7% 25,9% 40,7% 40,7% 22,2%
W6éves| 34,6% 50,0% 30,8% 30,8% 46,2% 34,6%

1. szZ. abra
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Az életkor eldrehaladtaval a gyerekek egyre nagyobb hanyada tulajdonitott vagyat az
elhunytnak. Az életkori csoportokra elvégzett khi-négyzet proba a 3-4 éves és az 5-6
éves gyerekek teljesitménye kozott jelzett kiilonbséget: az idésebb gyerekek, ugymond,
szignifikansan ,,gyengébben” teljesitenck fiatalabb tarsaikndl, abban az értelemben,
hogy hajlamosabbak feltételezni, hogy az clhunytnak vagyai, kivansagai lehetnek
(¥*(1)=6,320, p=0,012). Az indoklasnal altaldban a kdvetkezd szempontokat hoztak fel:
aki elhunyt, az azt szeretné, hogy Ujra €lhessen, hogy ujra lathassa a csaladtagjait, hogy
a szerettei sokaig ¢éljenek ¢és boldogak legyenek stb. A 3-4 évesek korében eldfordult
materiadlis igények emlitése, pl.: aki meghalt, vagyhat , vizre, ennivalora, szalvétara,

tejre, kavéra” stb.

A percepcid szempontjabol tendencia szintli kiilonbségek irhatok le az egyes ¢€letkori
csoportok kozott: a 3 és 6 évesek hasonlo aranyban (30 és 34,6%) valaszoltak, hogy az
elhunyt lathat vagy hallhat minket, mig a 4 és 5 évesek korében az az ardny valamivel
alacsonyabb (14,8, illetve 22,2%). Az elvégzett khi-négyzet proba ez esetben nem mutat
szignifikans eltérést a két életkori csoport kozott (x*(1)=0,437, p=0,509).

A halal kiilonbozé aspektusait — univerzalitas, irreverzibilitas, szeparacio - megértok
aranyat a 2.. szamu abra mutatja. Az univerzalitas, vagyis a halal elkeriilhetetlen,
minden emberi lényt érinté volta az, amit a legfiatalabb gyerekek is leginkabb
megérteni latszottak: a 3 évesek 43,4%-a nyilatkozta egyértelmiien, hogy minden ember
meghal egyszer. Az életkor eldrehaladtaval a kérdésre adott pozitiv valaszok aranya
monoton novekszik, az 5 évesek 77,8%-a, a 6 évesek 88,5%-a foglal allast a halal
univerzalitdsa mellett. Az univerzalitds ugyanakkor az egyetlen a harom vizsgalt
aspektus koziil, ahol az 5 évesek helyes valaszainak ardnya 80% alatt marad. A 4
¢letkori csoport teljesitményét khi-négyzet probaval 6sszehasonlitva a 3 és 5, illetve a 3
és 6 évesek csoportja koOzott tapasztalunk  szignifikans  eltérést  (rendre

¥*(1)=7,005,p=0,008 é&s y°(1)=12,355, p<0,001 szignifikanciaszint mellett).

Lathato, hogy 3-5 éves korban az életkorral egyenes ardnyban n6 a szeparaciot megeértd
gyerekek aranya, ugyanakkor a 6 éveseknél egy enyhe visszaesés tapasztalhatd, csupan
a valaszadok 69,2%-a véli gy, hogy az elhunyttal semmilyen formaban nem lehetséges
mar a taldlkozas. Az ¢letkori csoportok kereszttablas elemzése és khi-négyzet probaja

szignifikans kiilonbséget jelez a 3 évesek és a tobbi harom csoport teljesitménye kozott
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(3 és 4 évesek: ¥%(1)=9,165, p=0,002; 3 és 5 évesek:y’(1)=19,616, p<0,001; 3 és 6
évesek: és y°(1)=10,146; p=0,001)

Az irreverzibilitas kérdésében korosztdlyonként hasonldan oszlanak meg a valaszok: a 3
éveseknek csupan 20%-a 4llitotta, hogy aki meghalt, az mar nem ¢élhet Gjta (és sok
valaszban explicit modon megjelent a gyogyitas lehetdsége). Az életkori csoportok
kereszttablas elemzése és khi-négyzet probaja szignifikans kiilonbséget jelez a 3 évesek
¢s a tobbi hadrom csoport teljesitménye kozott (p<0,001 szignifikanciaszint mellett a 3 és
5 évesek, illetve a 3 és 6 évesek esetén, rendre: y*(1)=27,05, illetve y°(1)=18,145;
p=0,002 szignifikanciaszint mellett a 3 és 4 esetén, ¥°(1)=9,242). Lényegesen jobban
teljesitettek e kérdésben is a 4 évesek, akinek 59,3%-a adott helyes valaszt, az 5
éveseknél pedig itt is 80% feletti teljesitmény tapasztalhato (88,9%). Az 5 évesekhez
képest a legid6sebb korosztaly esetében ismét enyhe — tendencia szinti, de nem
szignifikans — teljesitményromlas észlelheté: a 6 éveseknek csupan 76,9%-a foglalt
allast a halal irreverzibilitdsa mellett, mikdzben tobb gyermek valaszaiban megjelent az

ujjasziiletés, feltamadas, illetve a mennyorszagban élhetd masféle ¢let lehetdsége.

A halal egyes aspektusait megértok
aranya életkoronként

100,0%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0% —o
R 50,0% —
40,0% (—
30,0% (—
20,0% —
10,0% |—
0,0%
Univerzalitas Irreverzibilitas Szeparacié
3éves 43,3% 20,0% 26,7%
4 éves 66,7% 59,3% 66,7%
M5 éves 77.8% 88,9% 85,2%
WG éves 88,5% 76,9% 69,2%
2. sz. abra

A 3. sz. abra diagramja osszesiti, hogy korcsoportonként a résztvevé gyermekek hany
szazaléka felelt helyesen az univerzalitds, az irreverzibilitds €és a szeparacid kérdésére,
mikozben egyetlen testi funkciot sem tulajdonitott az elhunytnak. Lathatd, hogy ebben
az ¢értelemben teljes, redlis haldlfogalomrol is csupan az 5 évesek kozel

haromnegyedének tantskodtak a valaszai, a tobbi 3 korcsoportban ez az arany
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lényegesen alacsonyabb. Jelentds — &m nem szignifikans — kiilonbség tapasztalhatd az 5
¢és 6 évesek teljesitményében: a 6 éveseknek mindossze 53,8%-a adott az univerzalitas,
az irreverzibilitas, a szeparacio és a funkciovesztés megértését is magaba foglald
valaszokat. Szignifikans kiilonbséget tapasztalhatunk a 3 évesek és a tobbi korosztaly,
tovabba a 4 évesek és az 5 évesek teljesitménye kozott (x*(1)=5,9, p=0,015 a 3 és 4
évesek esetén; x*(1)=7,5, p=0,006 a 4 és 5 évesek esetén; p<0,001 a 3 és 5, illetve 3 és 6
évesek esetén, rendre y°(1)= 24,239 és °(1)=12,666)

Az univerzalitast, irreverzibilitast, szeparaciot

és a testi mukodések megszilinését egyarant
megérték aranya korcsoportonként

80,0%

70,0%

60,0%

50,0%

X 40,0%

30,0%

20,0%

10,0%
0,0%
3 éves 4 éves 5éves 6 éves
m Ardny 10,0% 37,0% ‘ 74,1% 53,8%
3. sz. abra

Varianciaanalizis segitségével hasonlitottam Ossze a halalfogalom egyes aspektusait
megértd, illetve nem megérté gyerekeknek a WPPSI- ¢és a Snijders — Oomen-teszt

alkalmazott probaiban elért standard pontszamait.

WPPSI SON

Univerzalitas p=0,466 p=0,206
Irreverzibilitas p=0,341 p=0,829
Szeparacio p=0,08 P=0,229
Mindharom komponens p=0,071 P=0,156
megértése
Realis halalfogalom p=0,394 p=0,178
(3 komponens + teljes
funkciovesztés)

3. sz. tablazat
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Lathato, a halalfogalom semelyik aspektusanak megértése nem fiigg 6ssze a gyermekek
képességtesztekben nyujtott teljesitményével. Nyilvanvaldan megalapozottabb
kovetkeztetéseket lehetne levonni, amennyiben a gyermekek teljes intelligenciaprofilja
rendelkezésre allna, és részkészségek széles skalajanak Osszefiiggéseit vizsgalhatnank a
halalkoncepcié arnyaltsagaval. Ugyanakkor az, hogy sem a verbalis, sem a vizualis
feladatban elért pontszam nem 4ll kapcsolatban az elmulasra adott véalaszok nivéjaval,
azt jelzi, hogy a haladlfogalom kialakulasa, érése egy viszonylag fiiggetlen kognitiv

fejlodési folyamat kovetkezménye lehet.

A parhuzamos modelleket tartalmazd valaszok koziil Osszegyljtottem azokét a

gyermekekét, akik:
- a testi miikodések megsziinését és a haldl univerzalis voltat megértették;

- valaszaikban megjelent a 1¢lek tovabbélésének lehetdsége, ugyanakkor jelezték,

hogy ez az elhunytnal megtapasztalhatd funkciovesztést tényszeriien nem befolyasolja;

- ¢s kifejezték valamilyen mddon a valldsi és bioldgiai modell parhuzamossagat,

torekedve ezek Osszeegyeztetésére.

Ezeknél a gyermekeknél gyakori volt az az - egyébként a sziiléi kérddivekben is
megjelend — magyarazat, hogy az elhunyt lelke a mennybe keriil Istenhez, vagy pedig
valamilyen forméban ujjasziiletik. Eppen ezért ezeknek a véalaszadoknak egy része tigy
vélekedik, hogy a halott valamilyen formaban tovabb- vagy ujra élhet egyszer, illetve
néhanyan koziilik az 0jboli talalkozas lehetdsége mellett foglaltak allast. Emiatt
valaszaik az irreverzibilitds €s a szeparacid szigoru €rtelemben vett kritériumanak nem
feltétlentil felelnek meg. Ugyanakkor ezek a gyerekek valaszaikban utaltak
valamiképpen a bioldgiai és vallasi modell parhuzamos voltara, pl.: Aki meghalt, azzal

lehet-e Gjra talalkozni? — ,, Képzeletben a mennyekben. A valésagban nem.”

Ezeknek a kritériumoknak Osszesen 10 gyermek valasza felelt meg, koziilok 9-en 6
évesek voltak (8 fia, 1 lany), egy pedig 5 éves (fia). A kozds ezekben a
halalkoncepciokban, hogy a halal utani életjelenségek lehetOsége vilagosan elvalik a
testi 1éttdl, és felbukkan a testtdl fiiggetlen, kiilonallo — halhatatlan — 1¢lek képe. A
valaszok alapjan ugy tiinik, hogy ez a test-I¢lek kiilonbségtétel csak 6 éves kor tajékan

jelenik meg a gyerekeknél.
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A sziiloi kérdoivek eredményei, tapasztalatai

A sziil6i  kérddivek tantisaga szerint korabbi haldleset kapcsan ténylegesen
megfogalmazott, vagy hipotetikus gyermeki kérdésekre adott sziiléi valaszokat
kategorizaltuk aszerint, hogy csak biologiai tényeket, csak valldsi vagy spiritualis
motivumokat tartalmaznak-e (egységes modellek), avagy ezeknek valamiféle elegyét
(kevert). A két fiiggetlen értékeld kozotti egyetértés magas szintli volt, a Cohen-féle
kappa értéke 0,871. Az eltéréen besorolt valaszok végsd értékelése megvitatast

kovetden, konszenzus alapjan tortént.

A sziilok altal adott magyarazatok eloszlasat — a Rosengrenék altal tapasztaltakhoz

viszonyitva — a 4. szamu tablazat tartalmazza.

Sziilok Sziilok
(n=70) (n=126 [tartalmas
(Rosengren, Schein, valaszok])
Gautiérrez, 2014b) JELEN
VIZSGALAT
Bioldgiai/természettudomanyos 22,9% 15,1%
Vallasos 37,1% 42.9%
Egységes modellek dsszesen 60% 57,6%
Parhuzamos modellek osszesen 40% 42.1%
Biologiai elemeket tartalmazé 62,8% 57,1%
modellek 6sszesen
Vallasos elemeket tartalmazo 77,1% 84,9%
modellek 6sszesen
4, sz. tablazat

Lathat6, hogy az egyes modellek gyakorisdga hasonldo a két mintaban, bar jelen
vizsgalatban megfigyelhetd a vallasos elemeket is tartalmazo6 valaszok enyhe talstlya a
Rosengrenék altal tapasztaltakhoz képest. Bar a gyakorisagkiilonbség nem jelentds,
kiilonosen annak fényében érdekes, hogy a gyermekek valaszaiban pedig ritkabban
fordultak el6 vallasos motivumok az egyesiilt allamokbeli mintaval dsszehasonlitva; ez
az ellen a feltevésiink ellen szol, hogy a sziil6i implikaciok visszakdszonnek az adott

korosztaly halalmagyarazataiban.

Az 0Osszes kitolto altal adott magyarazatok 79,2%-a implikalta valamiképpen a lélek
tovabbélésének lehetdségét. Az elhunytnak leggyakrabban a percepcié készségét

tulajdonitottak (lat téged, figyel, meghall), ez a magyarazatok 33,8%-aban jelent meg. A
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valaszok 15%-a implikalta valamely — elsdsorban pozitiv - emocid lehetdségét (egylitt
oriil veliink, nagyon boldog ott, ahol most van, szeret téged stb.). Ennél valamivel
tobben, a valaszadok 20%-a fogalmazott meg olyan magyarazatot, amely szerint az
elhunyt valamiképpen segiti az ¢életben maradottakat, vigyaz rajuk. A materialisztikus,
konkrét cselekvéseket, helyszineket implikdldo magyarazatok aranya igen alacsony volt,
csupan a sziilék 3,8%-a adott ilyen tipust valaszt. A halott szerettiinkkel valo 0jboli

talalkozas lehetdségét a sziildi magyarazatok 12,3%-a foglalta magaba.

A sziiléi kérddivben a kitoltoknek nyilatkozniuk kellett arrél, hogy gyermekiik
tanusitott-e mar érdeklddést a halal témdja irant, és ha igen, milyen formaban.
Varakozasainknak megfeleléen az ¢€letkor elérehaladtaval egyre csokkent azoknak a
gyerckeknek az aranya, akik semmiféle érdeklddést nem mutattak az elmuléssal
kapcsolatban: mig a 3 évesek kozt 29,3% volt ezeknek a gyerekeknek az aranya, addig a
6 évesek korében csupan 4,8% (egyetlen 6 éves gyermekkel rendelkezd sziil6 irta azt a

kérdéivben, hogy gyermekét sosem foglalkoztatta még a kérdés).

Eldzetes hipotéziseink értelmében a sziild halélattitidje is befolyasolja ezeknek a
témaknak az eléforduldsat a csalddon beliil: varhatd, hogy azokban a csalddokban keriil
sor inkabb hasonl6 beszélgetésekre, ahol a sziil6 halalattitiidje pozitivabb, nem kiizd
er6s haldlszorongédssal. A hipotézis tesztelésére varianciaanalizis segitségével
Osszehasonlitottam minden kérdéstipus esetében a kérdést feltevok és nem feltevok
sziileinek Lester-pontszamat. Az eredményeket az alabbi tablazat foglalja Gssze, a

p<0,05 alatti szignifikanciaértékek sotéttel jelolve:

Erdeklédés tipusa Szignifikanciaszint
Rajzaban, jatékaban megjelenik a halal téemdja p=0,095
Talalkozott elhullott allatokkal, kérdéseket tett fel p=0,974
Kérdezte mar, hogy az idosek meghalnak-e egyszer p=0,786
Kérdezte mar, hogy mindenki meghal-e egyszer p=0,022
Kérdezte mar, hogy a sziilei meghalnak-e egyszer p=0,04
Kérdezte mar, hogy onmaga meg fog-e halni egyszer p=0,013
Kérdezte mar, hogy mi torténik a halal utan az elhunyttal p=0,26
Egyaltalan nem érdeklodott a téma irdant p=0,068
o. sz. tablazat

A kapott eredmények Osszecsengenek a korabbi, 1ényegesen kisebb mintan tapasztalt

kommunikacioés mintazatokkal (Téth, 2014). Ugy tiinik, hogy a sziil§ halalattittidjétél
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fiiggetleniil megjelennek bizonyos témédk a gyermekkel zajlo beszélgetésekben, de
inkabb altalanossagban, a téma egy tavolitott, személytelenebb formajaban: allatok vagy
1d6s, beteg emberek kapcsan. Ugyanakkor a halal univerzalitdsanak, és kiilondsképpen
maganak a gyermeknek, illetve sziileinek halanddsaga, gy tlnik, csak azokban a
csaladokban kommunikalhato akadalytalanul, ahol a sziild halalszorongasa nem

jelentds.

A vizsgdlat modszertani gyengesége, hogy ezekben a kérdésekben csak a sziilok
visszaemlékezéseire hagyatkozhatunk, vagyis az adatok értelmezésekor mindenképpen
szamolnunk kell lehetséges felidézési torzitassal. Elképzelhetd, hogy a csaladon beliili
kommunikaci6 mennyisége magas sziildi szorongds esetén objektive nem sokkal
kevesebb, mint alacsony szorongasszint esetén, viszont a sziild — negativ

halalattitiidjébdl adoddan — nehezebben fér hozza ezekhez az emlékekhez.

A sziil6i kérddiv néhany iteme olyan gyermeki magatartdsformara vonatkozott,
melyeket jelzés értékiinek talaltam a gyermeki/sziildi halalszorongas szempontjabol.
Ilyen volt egyrészt a gyermek félelme a felndvéstdl, masrészt a targyi veszteségektdl. A
targyi veszteségtdl vald szokatlan félelmet abban az esetben jeloltem, ha a sziildi

beszamolo szerint a gyermek:

1. erés, a szild szamara érthetetlenérzelmi kitoréssel vagy vigasztalhatatlan
szomorusaggal reagélt olyan targy(ak) elvesztésekor, mely(ek)

2. sem targyi, sem érzelmi szempontbol nem képviseltek kiillondsebb értéket (nem
régi kedves jaték, atmeneti targy, fontos személytdl kapott aprosag stb.), s igy konnyen
potolhatdk lehettek volna; ezek nagyon gyakran a sziild szemében szemétnek mindsiilo

aprosagok (csokipapir, faag, kavics, buszjegy, jégkrémpalca stb.) voltak.

Két fliggetlen megitéld értékelte a sziiléi valaszokat a leirt szempontok mentén. Az
értekeldk kozotti egyetértés elfogadhatdé mértékii volt, a Cohen-féle kappa értéke 0,803.
Az eltéréen besorolt valaszok végsd értekelése megvitatast kovetden, konszenzus

alapjan tortént.

A felnovéstdl vald félelmet a kérddiv eldontendd kérdésére adott sziildi valaszok

alapjan jeloltem.
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Varianciaanalizis segitségével hasonlitottam Ossze a targyi veszteségtdl és a felndvéstol
félo, illetve nem félé gyermekek csoportjat a sziilok Lester-pontszama mentén. A
felndvéstol valo félelem esetében nem tapasztaltam kiilonbséget a két sziiléi csoport
pontszamaban (p=0,479), ugyanakkor a veszteségtdl fél6 gyermekek sziilei
szignifikdnsan magasabb pontszamot értek el a Lester-skalan, vagyis halalattitiidjiik
negativabb, mint a veszteségekt6l nem félé gyermekek sziileié¢ (p=0,025). Az elvégzett
logisztikus regresszié tanusaga szerint raadasul a sziilbk Lester-pontszama
meglehetésen jol diszkriminalja a targyi veszteségt6l indokolatlan mértékben félo

gyermekek csoportjat kortarsaiktol (p=0,028, Exp(B)=1,563).
A sziilo-gyermek parosoktol szarmazo adatok elemzése

Az Osszetartozo sziild-gyermek parosokra vonatkozo adathalmaz a visszakiildott sziildi
kérdéivek alacsony szama miatt 1ényegesen kisebb volt, mint akar a gyermekektol, akar
a sziloktol szarmazd adathalmaz: Gsszesen 61 paros adatai alltak rendelkezésre. A
mintaban a gyermekek atlagos életkora 4,72 év volt (SD=1,01 év), a sziiloké pedig 35,8
év (SD=4,69 év). A 61 gyermek koziil 17-en voltak 3 évesek, 15-en 4 évesek, 16-an 5

évesek és 13-an 6 évesek.

Az elvégzett logisztikus regresszids probak eredményei ramutattak, hogy a relative
érett, mindharom aspektust tartalmazé haldlfogalom meglétét elsésorban a gyermek
¢letkora jelzi elére, a gyermek altal tanusitott érdeklddés, illetve az univerzalitasra, a
gyermek ¢és a sziild halandosagara vonatkoz6 sziildi beszélgetések megléte vagy hianya

nem befolyasolja szignifikdns modon.

A gyerekek valaszainak elemzésekor felmeriilt a lehetdség, hogy a gyermek altal az
elhunytnak tulajdonitott érzelmek kiilonb6zé mindsége mogott eltérd sziildi
halalattitiidok allhatnak, vagyis hogy azok a gyerekeknek, akik hajlamosabbak
feltételezni a halottrol, hogy 6romét érez, a sziileik haldlszorongéasa alacsonyabb, mint
azokeé, akik a félelem érzését tulajdonitjak az elhunytnak. A feltevés ellendrzésére
varianciaanalizis segitségével hasonlitottam Ossze az O6romet / félelmet feltételezd,
illetve nem feltételez6 gyermekek sziileinek Lester-pontszamat. Az elvégzett
varianciaanalizisek egyik érzelem esetében sem jeleztek kiilonbséget a sziilok halal
iranti attitidjében (p=0,751, és p=0,545), vagyis az elhunytnak tulajdonitott érzelmek

pozitiv vagy negativ toltete nem fligg dssze a sziiloi szorongas mértekével.
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A gyermeki ¢és sziiléi haldlmagyarazatok tipusdnak megoszlasat és egylittjarasait a 6.
szdmu tablazat szemlélteti. Az eredmények értelmezésének lehetdségeit sajnalatos
modon tovabb sziikiti, hogy a 61 gyermek-sziild parosbol 4 esetben a sziil6 attitiidje
nem volt egyértelmiien azonosithatd, 13 esetben pedig a gyermek nem adott tartalmas

valaszt a halal jelentését firtato kérdésre.

Sziil6k magyarazatai
Bioldgiai Vallasi Kevert
Gyerekek Biologiai 0 15 18
magyarazatai Vallasi 0 0 3
Kevert 2 4 2
6. sz. tablazat

Fisher-féle egzakt probaval oOsszehasonlitottam az egyes pszichologiai funkciok
fennmaradasanak gyakorisagat azoknal a gyerekeknél, akik sziilei a 1élek tovabbélését
implikald6 magyarazatokat adnak (vallasi vagy kevert magyarazatok), illetve akiknek a
sziilei pusztan biologiai értelmezést kinalnak, mentalis allapotok tulajdonitisa vagy az
elhunyttal valé jboli talalkozas lehetdsége nélkiil (biologiai magyarazatok). A lélek
tovabbélését implikald €és nem implikdlod sziildi magyardzatok esetén nem talalhato
szignifikans eltérés a gyermek altal az elhunytnak tulajdonitott 6rom (p=1,000),
szomorusag (p=0,420), félelem (p=1,000), fajdalom (p=0,073), vagy (p=0,661) vagy
percepcid (p=1,000) gyakorisdgaban. Ez az eldzetes felvetésiinkkel arra utal, hogy a
vizsgalt korosztalyban a sziildi magyarazatok tartalmanak nincsen jelent6s hatasa arra,
hogy a gyermek ¢él-e feltételezésekkel a halott lehetséges pszichologiai mitkddéseivel

kapcsolatban.

Az eredmények 0sszefoglalasa, megvitatas

Az eldzetesen megfogalmazott feltevéseinkkel kapcsolatban a  kovetkezd
megallapitasokat tehetjiik:
1. Megerdsitést nyert, hogy haroméves korban a gyerekek tobbsége még nem

rendelkezik valodi halalfogalommal. A haldl jelensége irdnti érdeklédés azonban
kétsegkiviil jelen van a korosztdalyban, a sziiloi vailaszok tanusdga szerint mar a 3
éveseknek is 46,7%-a kérdezett a halal univerzalitisarol, 40%-uk a sziilei, illetve

33,3%-uk a sajat halandosagarol.
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2. A vizsgalat eredményei alatamasztottak, hogy 5-6 éves korra a gyermekek
lenyegesen arnyaltabb halalkoncepcioval rendelkeznek, mint a 3-4 éves korosztaly
tagjai: szignifikansan jobban teljesitenck a haldalfogalom mindhdrom aspektusara —
Univerzalitds, irreverzibilitas, szepardcio —, illetve a testi miikodések megsziinésére
vonatkozo kérdések esetében is. Kapott adataink a halalfogalom kialakulasat viszonylag
kései fejleménynek mindsitd — és a jelenséget gyakran piaget-idnus fogalmi keretben
elhelyez6 — megkozelitésekkel szemben (1. pl. Nagy, 1936; Koocher, 1973; Melear,
1973; Kane, 1979; stb.) azokkal a szakirodalmi forrasokkal vannak osszhangban,
melyek a haladlfogalom legfontosabb aspektusainak megértését a 4 és 6 éves kor kdzotti
iddszak eredményének tekintik (1. pl. Speece, Brent, 1985, 1986; Vianello, Marin, 1989;
Brent et al., 1996; stb.).

A vallasi-spiritudlis elemeknek az életkor elérehaladtaval egyre gyakoribbd valo volta
magyarazhatia a 6 évesek latszolag enyhen csokkend teljesitményét a halalfogalom
Megértése terén. A kettds, kevert halalfantdziak ugyanis a testi miikodések megsziinése
mellett magukba foglaljak a lélek mint kiilonallo, halhatatlan entitds fogalmat, s ezaltal
novelik a mentalisallapot-tulajdonitasok valosziniiségét. Valoszinii, hogy azok koziil az
5-6 éves gyerekek koziil, akiknél nem sikeriilt egyértelmien tetten érni ilyen kettds
fantazidk meglétét, mert tisztan bioldgiai értelmezést adtak, vannak olyanok, akik ezzel
egylitt lehetségesnek tartjadk a lélek fennmaradasat, talvildg-fantdzidk szinezik a
gondolkodéasukat, ami megjelenik a kérdésekre adott valaszaikban. Ez magyarazhatja,
hogy a 6 évesek feltlinden ritkabban foglaltak egyértelmiien allast a végleges szeparacio

és irreverzibilitas mellett, mint az 5 évesek.

3. Az elvégzett, viszonylag kevés kognitiv készséget célzd képességtesztek arra
utalnak, hogy halalfogalom kialakuldsa egy relative fiiggetlen kognitiv fejlodési
folyamat eredmeénye; nem talaltam kapcsolatot a haldlkoncepcio egyetlen aspektusanak
megértése és a gyerekek verbdlis megértési és kifejezési  készsége (WPPSI
Szokincsteszt), illetve vizudlis analizalo-szintetizalo, soralkotasi készsége kozott (SON
Kombinacid). Az alkalmazott szubtesztek alacsony szama, szlik spektruma miatt
messzemend kovetkeztetések levonasara nem alkalmas a mintank, ugyanakkor az
eredmények felvetik egy atfogo, a megcélzott korosztaly tobbféle kognitiv készségére

kiterjedd vizsgalat sziikségességét.
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4. A gyerekek valamivel gyakrabban tulajdonitottak negativ érzelmeket
(szomorusag, félelem, fajdalom) az elhunytnak, mint pozitivat (6rom), ugyanakkor a
kétféle tipust érzelem gyakorisiga kozott a legtobb korcsoportban nem volt
szignifikans eltérés. Nem igazolodott az a feltevésiink, hogy kapcsolat lenne a sziilo
halal iranti attitiidje és a gyermek altal a halottnak tulajdonitott érzelmek mindsége
kozott: a felteves, hogy az elhunyt 6romot érezhet, nem jart egyiitt a sziilo pozitivabb
haldlfogalmaval, és a halottnak tulajdonitott félelem sem fiiggott dssze a sziild erdsebb

halalfélelmével.

5. Varakozasainkkal ellentétben nem sikeriilt kapcsolatot kimutatni a sziilok
gvermekeknek adott halalértelmezése, illetve a gyerekek dltal megfogalmazott
halalkoncepcio  tartalma  kozott, vagyis a gyerekek altal megfogalmazott
mentalisallapot-tulajdonitasok fiiggetlenek voltak attol, hogy a sziilok magyarazatai
implikaltak-e a lélek tovabbélésének (és a mentalis miikédések fennmaradasanak)
lehetéségeét. Ez az eredmény arra utal, hogy a halalfogalom fejlédésmenetének, a
megjelend fantazidk tartalmanak, az elhunyttal kapcsolatos allapottulajdonitasoknak
erés biologiai meghatarozottsiga van, s az adott korosztalyhoz tartozd gyermekek
fantaziai lényegében fliggetlenek a sziilé altal sugallt megoldasoktol. Lehetségesnek
tlinik, hogy a halalrél valé gondolkodasunk, halallal kapcsolatos ismereteink kialakuldsa
alapvetden univerzalis folyamat eredménye, ami mind az egyéb kognitiv folyamatoktol,
mind a szociokulturdlis hatidsoktol kevéss¢ fiigg. A haldlkoncepcionak ez a fajta
megkdzelitése beilleszthetd a kognitiv pszichologiai modularista iranyzatainak fogalmi
apparatusaba (Fodor, 1983). Dan Sperber radikalis modularista elmélete szerint az
emberi megismerd folyamatok egésze tekinthetd valtozatos méretli és mikodésti
modulok bonyolult rendszerének (Sperber, 2001; Sperber, Wilson, 2002). Konceptualis
modularista elképzelésének alapvetése, hogy egy-egy fogalom is alkothat ©nalld
rendszert — ebbe a teoretikus keretbe pedig jol illeszkedik egy halal-modul 1étezésének

lehetdsége.

6. Elozetes varakozasainknak megfeleloen sikeriilt kimutatni, hogy a sziilok halal
iranti attitiidje Osszefiigg a halal téemdjanak csaladon beliili kommunikaciojaval. Az
adatok ugyanakkor azt mutatjadk, hogy a téma bizonyos aspektusainak megvitatasa
kevésbé jar egyiitt a sziild erdsebb haldlszorongdsaval, mint mdésok: az allatok
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halandosaga, az idds kor és a haldl kapcsolata, valamint altaldban a halal utani
torténések irant érdeklddo, illetve nem érdeklddd gyerekek sziileinek Lester-skalan elért
pontszama nem kiilonbozott szignifikdnsan. Egyértelmii kiilonbségek mutatkoztak
azonban a két csoport kozott, amennyiben a halal univerzalitasara, a gyermek ¢és a sziilo
sajat halanddsagara vonatkozo kérdéseket vizsgaltuk: ugy tiinik, azokban a csalddokban,
ahol a gyermek nem teszi fel ezeket a kérdéseket, a sziilé halalszorongasa erésebb, mint

a kontrollcsoportban.

7. A gyermek felnovéstol valo félelmeérdl beszamolo sziilok Lester-pontszamai nem
kiilonboztek a jelenséget nem tapasztalo sziilok pontszamaitol, a veszteségtol valo
indokolatlan mértékii félelem azonban szignifikansan negativabb halalattitiiddel jart
egyiitt. Mi tobb, a sziilonek a kérdoiven elért magasabb pontszama jol bejosolta a
gvermekek veszteségfélelmének meglétét. Noha egyes szerzOk szerint a halalfélelem
szintje jol korreldl az egyén globalis szorongésszintjével (Easson, 1970; Kastenbaum,
Aisenberg, 1972), igy nem kizart, hogy mind a sziil6nél, mind a gyermeknél megjelend
félelem hatterében egy altaldinos magas szorongaskészség 4all, nem vethetjiik el a
lehetdséget, hogy a gylijtogetd attitiid és a targyi veszteségre adott heves érzelmi valasz

specifikusan jelezheti a gyermek halalfélelmét.

Gyakorlati megfontolasok, tovabbi lehetséges kutatasi iranyok

1. Mig a felnbttek esetében tobbféle standardizalt kérddives eljaras all
rendelkezésre a halalfélelem mérésére, addig a gyermekek esetében nincsen megbizhato
eszkozilink arra, hogy felbecsiiljiik témaval kapcsolatos szorongasuk mértékét. A
feln6tteknél alkalmazott eljarasokhoz hasonlok létrehozasa gyermekek esetében etikai
aggalyokat is felvethet, ezért a nemzetkozi szakirodalomban ismert kérddives példak
kevés itemet tartalmaznak és idOsebb korosztalyt céloznak (Ollendick, 2006), vagy
pedig csupan egy-egy halallal kapcsolatos szo félelemkeltd voltanak megitélésére kérik
a gyermeket (Schell, Seefeldt, 1991; Slaughter, Griffiths, 2007). Utobbi modszernek
magyar nyelvre val6 atiiltetése mindenképpen igéretes és a gyermekek halalfogalméval
foglalkoz6 kutatasok szempontjabol kiilondsen fontos fejlemény lenne.

Lehetnek ugyanakkor a gyermekkori halalfélelemnek olyan megfigyelhetd viselkedéses

korrelatumai, amelyek alapjan akar lehetséges volna kovetkeztetni a gyermekek altal
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atélt szorongas mértékére (vagy legalabbis egy bizonyos szorongasszint felett). igéretes
kutatasi vonalnak tiinik a lehetséges viselkedéses korrelatumoknak az Osszegylijtése,
illetve a sziilo halalattitidjével, a sziilé és a gyermek globalis szorongasszintjével
(rendelkezésre all6 eszkdz esetén halalfélelmének szintjével), az esetleges csaladi
veszteségélményekkel, a gyermek halalrél vald tudésaval, téma iranti érdeklédésével

stb. vald Osszevetése.

2. A gyermekek halallal kapcsolatos ismereteinek — vagy éppen ezek hianyanak -,
halalfogalmuk kidolgozottsaganak, halalfantaziaik tartalmanak jelent6s klinikai
kovetkezményei is lehetnek. Hangsulyozva, hogy kisgyermekeknél a halalfogalom
hianyossagai — kiilonds tekintettel az irreverzibilitas és a kauzalitas kérdésére — a szuicid
cselekmények szempontjabol egyfeldl fokozott veszélyeket rejthetnek magukban,
masfeldl az Osszefliggések megértésének hianyaban artatlannak tiind cselekmények is
takarhatnak komoly onsértési szandékot, a szakirodalom és a klinikai gyakorlat szuicid
jelleglinek vélelmez minden olyan viselkedésformat, melyet Ondestruktiv késztetés
mozgat.

A kisgyermekkori szandékos onsértésnek és kognitiv fejlodés-1¢lektani korrelatumainak
hazénkban nem igazan van még szakirodalma, holott mind a prevencid, mind az

edukacio terén nagy sziikség lenne ra.

3. A komplikdlt gyasz kockazati tényez6i kozé a kiilonféle tanulmanyok
kornyezeti, kapcsolati és intrapszichés tényezok rendkiviil széles korét soroljak, pl. (a
teljesség igénye nélkiil): a haldl koriilményei — erdszakos, hirtelen, a gyaszold talalt a
holttestre sth.; az elhunyttal valé kapcsolat mindsége, a csekély tarsas tamogatas, a
csaladi kohézi6 hianya; a gyaszold alacsony jovedelme, iskoldzottsaga;korabbi
feldolgozatlan veszteségélmények; szorongd, elkeriild személyiség, gyermekkori
szeparacios szorongas, bizonytalan kotédés; stb. (Vanderwerker et al., 2006; Burke,
Neimeyer, 2013). Jelen vizsgalatban a sziil6i halalattitid és a gyermek erds
veszteségfélelme kozott taldlt Osszefiiggés lehet csupan egy magasabb familiaris
szorongasszint miterméke, de felveti a hoarding jellegli viselkedésformak és a
halalszorongas kapcsolatanak lehet6ségét is. A hoarding, vagyis kényszeres gyljtogetés
egy gyermekkorban is eléforduld diagnosztikai kategoria, s bar sok esetben komorbid
egyéb mentalis rendellenességekkel (Steketee, Frost, 2003; Frost, Steketee, Tolin, 2011;
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Pertusa et al., 2012; Hall et al., 2013; sth.), tobben 0Osszefiiggésbe hoztak mar
feldolgozatlan veszteségélményekkel, nehezitett gyaszfolyamatokkal is (I. pl.: Thomas,

1998; Tolin et al., 2010); ez a téma napjainkban még igen kevéssé kutatott.

4. A bemutatott vizsgalat komoly limitaciojat jelentette a sziildi kérdések
retrospektiv jellege. A gyermekek haldlfogalmanak veszteségélményekkel, familiaris
kommunikéaciés mintakkal, ritualékkal vald Osszefiiggésének igazan megbizhatd
vizsgalata longitudinalis keretben lenne megvaldsithatd, olyan csaladok kovetésével,
akik nem régiben éltek at jelentds személyi veszteséget. Erre alkalmas terepet leginkabb

a kiilonféle elérhetd gyaszfeldolgozo programok jelentenének.
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