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1. AKUTATAS ELOZMENYEI, CELKITUZESEI ES A KUTATASI HIPOTEZISEK
BEMUTATASA

1.1. A kutatas el6zményei

Doktori disszertaciomban két kutatési teriilet 6sszekapcsolasara tettem kisérletet. Dolgozatom
kozponti témaja az életmindség és tényezdinek vizsgalata. Tudom, hogy egy igen képlékeny
teriilet feldolgozasara vallalkoztam. Az ¢letmindség vizsgédlata — barmilyen aspektusbol is

nézziik — mindenképpen kihivast jelent.

Magyarorszagon az ¢letmindség kérdése az utobbi idében szintén nagy prioritast €lvez. Az
elmualt két évtizedben jelentds tarsadalmi, gazdasagi valtozasok torténtek, és ezek hatassal
vannak a vevoi igények, elvardsok ndvekedésére €s a fogyasztdi szokasok alakuldsara. A
rendszervaltas ota a magyar tarsadalom egyes rétegei nemcsak szegényebbek lettek, hanem
elégedetlenebbek is, és ha az életmindség Osszetevdire koncentralunk, mint az emberi
kapcsolatok mindsége, a depresszids tiinetek jelenléte, az onértékelés, az értelmes ¢élet, akkor

meglehetdsen kedvezOtlen szintet mutat az életmindség Magyarorszagon.

De nem csak a kutatok és jomagam szeretnénk feltérképezni, milyenek az életkoriilmények és
mik hatarozzak meg az életmindséget, hanem mar a kormany is egyre inkabb érdeklédik a
téma irant. A boldogsag problematikdja tobb ezer éve foglalkoztatja a tarsadalmakat, de
rendszeres tudomanyos kutatas targyava csak a XX. szdzad masodik felében tették, amikor a
fejlett vilag kormanyai kezdték belatni, az élet mindségét nem elég a gazdasagi mutatdk
alapjan mérni, a valos képhez az emberek lelkében a sajat sorsukkal kapcsolatos tiikrozddések

megismerése 1s nélkiilozhetetlen.

A téma rendkiviil komplex, mely vizsgéalatat tovabb nehezitettem egy Ujabb tényezd
bevondsaval. Az egészségturizmus teriilet kivalasztdsa sem tortént ok nélkiil. Koztudott, hogy
Magyarorszag egyes természeti eréforrasokban, itt elsdsorban a termalvizre gondolok, igen
gazdag. Hazank teriiletének nagy része alatt j0 mindségli termalviz taldlhato, igy az
egészségturizmus piacan elokeld helyet foglalunk el. De valoban elégedettebbek-e azok, akik
valamilyen egészségturizmusban érintett desztinacioban élnek, vagy ez a tény nem
befolyasolja a helyiek életét? Igy adta magat a cél, hogy megvizsgaljam, milyen hatassal van

az egészségturizmus az életmindségre.



1.2. A kutatas célkitiizései

A vizsgalat soran abbol a hipotézisbol indultam ki, hogy a magyar tarsadalom
¢letmindségében mutatkozo teriileti differenciakat jelentds mértékben magyarazhatjdk az
egészségturisztikai vonzerdvel rendelkezd telepiilések. Ahhoz, hogy hitelesen fel tudjam
mérni az egészségturizmus hatasat olyan telepiilést kellett kivalasztanom, ahol a turizmus
ezen dga domindl. Ezért a vendégéjszakak ¢és vendéglétszam alapjan Hajduszoboszlo lett a
vizsgalati teriilet. A varos nem csak a megyében, hanem orszdgosan is meghatarozo szerepet
jatszik az egészségturizmusban. A helyi lakosok ¢letmindségét igy nem befolydsolja mas
tényezd (a mezdgazdasagnak meég van hatdsa, de az elmult idoben annyira lecsdkkent a

jelentdsége, hogy a hatds nem meghatédrozo).

A dolgozat elkészitése soran a kovetkezo célkitiizéseim voltak:
o feltarni és elemezni az életmindségre vonatkozo fogalmakat,
e Dbemutatni az ¢letmindség elemeit (modelleit),
e reprezentdlni az egészségturizmus hatdsat egy egészségturizmusban érintett
desztinacioban, illetve megallapitani, hol helyezkedik el az egészségturizmus
(els6sorban a termalviz jelenléte) az életmindséget befolyasolo dsszetevok kozott,

e megvizsgalni az egyes életmindség-tertiiletek és az elégedettség Gsszefliggéseit.

En ugy gondolom, hogy fontos megismerniink életkoriilményeink és pozitiv életminéségiink
forrasat. A téma aktualitasat tobb dolog is alatdmasztja. Egyrészt Magyarorszagon a turizmus,
azon beliil az egészségturizmus a gazdasag egyik huzoagazatanak tekinthetd, és tobb program

¢s fejlesztési stratégia kitdrési pontnak €s prioritasnak hatarozza meg.

Masrészt nem csak kormanyzati, hanem tudomanyos szempontbol is fontos, hogy tudjuk, mi
hatarozza meg ¢letmindségiinket és mitdl vagyunk elégedettek. Ha ezeket a tényezdket és az
ezeket befolyasol6 elemeket feltarjuk, akkor lehetdségiink lesz egy boldogabb és elégedettebb

nemzetet teremteni.



1.3. A kutatas hipotézisei

H;: Az egészségturizmus hatassal van a helyi lakosok életminéségére.

Tekintettel arra, hogy az ¢let egyik legfontosabb eleme az egészség, ezért joggal
feltételezhetd, hogy az egészségturisztikai motivaciokkal utazok a boldog emberek koreibe
tartoznak. E megkozelités analogidjara az a hipotézis 1s feldllithato, hogy aki
egészségturizmusban érintett desztindcidban ¢l az atlagnal boldogabb. Illetve a szabadidd
eltoltése napjainkra kulcsfontossaguva valt a mindennapi €let megitélésének vonatkozasaban,
a munkan (kotelezettségeken) tuli tevékenységek sajatossagai érdemben befolyasoljak az

¢lettel kapcsolatos elégedettség mértékeét.

H,: Akik kapcsolatban allnak az egészségturizmussal elégedettebbek életiikkel, mint

akik nem.

Az emberek egyre egészségtudatosabbak, egyre tobb idot és pénzt forditanak egészségiik
meglrzésére, illetve egyre inkdbb a természetes gyodgytényezOket kivanjak hasznalni
betegségeik orvoslasaban, ezért vesznek igénybe egészségturisztikai szolgaltatasokat. Mivel
az egészségturizmusban érintetteknek is lehetdségilik van erre, illetve magasabb jovedelemre

tehetnek szert, igy valoszintisiteni lehet, hogy elégedettebbek is életiikkel.

Hj: Az életkor és az iskolai végzettség szignifikansan befolyasolja az élettel valo
elégedettséget az egészségturizmusban érintett telepiiléseken is. Az életkor

elérehaladtaval csokken az élettel valo elégedettség is.

Azt tobb hazai kutatds igazolta, hogy az életkor ndovekedésével szignifikdnsan csdkken az
élettel valo elégedettség. Ebbdl kiindulva én is feltételeztem, hogy az altalam vizsgalt
egészségturisztikai vonzerdvel rendelkezd telepiilésen is hasonld tendencia figyelhetd meg.

Illetve én az iskolai végzettséget is bevontam a vizsgalatba.




Hys: A jovedelem és az élettel valo elégedettség kozott szoros korrelacios kapcsolat all

fenn.

Gyakran halljuk a mondast, hogy a pénz nem boldogit. Az én véleményem ennél arnyaltabb.
Ugy gondolom, hogy a jovedelem és az élettel vald elégedettség igenis szoros kapcsolatban

all egymassal.

Hs: Az egészségturizmusban dolgozok 1 fore es6 havi jovedelme magasabb, mint az

egészségturizmussal kapcsolatban nem alloké.

Az egészségturizmus €s a hozza kapcsolodod szolgaltatdsok magasabb mindséget kdvetelnek.
Ebbdl adoddan az igénybevétel is dragabb. Az egészségturizmus egyik nagy eldonye, hogy az
atlagos tartozkodasi id0 hosszabb, mint a turizmus mas againdl, igy a fajlagos koltés is
magasabb. Ez pedig az egészségturizmusban érintettek szamara magasabb jovedelmet

jelenthet.




2. AZ ADATBAZIS ES AZ ALKALMAZOTT MODSZEREK ISMERTETESE

2.1. A kutatas menete

A doktori disszertaciom elkészitése soran primer €s szekunder kutatdst is végeztem, és
mindkét megkdzelitést alkalmaztam (kvalitativ és kvantitativ). A kutatds menete a kovetkezo
abran lathato (1. abra). Kutatomunkam a feltard kutatdsbol indul ki, azonban a tanulmany

elemzései és eredményei magyardzo jellegii tapasztalatokat is tartalmaznak.

A kutatasi probléma
meghatarozasa

Korabbi eredmények és a
szakirodalom attekintése

Hipotézisek megfogalmazasa

Mobdszerek kivalasztasa

Mintavétel €s adatgylijtés

Elemzés és értelmezés, a
kovetkeztetések megfogalmazasa

1. abra: A kutatas menete
Forras: sajat szerkesztés

2.2. Szekunder kutatas

A helyzetfeltar6 ¢és —elemzési munkat a Hajduszoboszlorol begytijtott forrasok, meglévo
tanulmanyok és statisztikdk, valamint Hajdiszoboszl6 Varos Onkormanyzata altal
rendelkezésre bocsatott egyéb anyagok attanulmanyozasaval és kiértékelésével inditottam. Ezt
kovetden, illetve részben e munkdval parhuzamosan keriilt sor a kordbbi kutatasok

eredményeinek tanulmanyozasira, valamint kiilfoldi ¢és hazai ¢életminGséghez ¢s



egészségturizmushoz  kapcsolodd  szakirodalom — Osszegyujtésére.  Kutatdsom  soran
segitségemre voltak a konyvtari online adatbazisok és egy¢€b internetes oldalak (KSH, Science

Direct, EISZ, World Database of Happiness).

2.3. Primer kutatas

A gyakorlatban nagyon gyakran sziikségiink lehet arra, hogy mintdkbol szdrmazo6 informaciok
alapjan hozzunk sokasagra vonatkozo dontéseket. En is ezt tettem. A primer kutatas soran
keérddivek segitségével kérdeztem meg a hajdiszoboszloi allando lakosokat. Valasztasom
azért esett erre a telepiilésre, mert az egészségturizmus ¢letmindségre gyakorolt hatasat itt

tudtam hitelesen lesziirni.

Csak a hely1 allando6 lakosok korébdl keriiltek ki az interjualanyok, hiszen 6k tudjak igazan
reprezentalni, milyen hatdssal van életmindségiikre az egészségturizmus a teleplilésen. A
kutatds soran 804 {0t kérdeztem meg 2 kérdezdbiztos segitségével 2011 oktoberétdl 2012
februdrjaig. A két kérdezObiztossal minden kérdést atbeszéltem, hogy a lekérdezés a lehetd
leggordiilékenyebben menjen, €s ha a valaszadoknak kérdése van, akkor arra teljes kortien
tudjanak valaszolni. A megkérdezés reprezentativnak tekinthetd nemre és korra, hiszen a
kvota szerinti kivalasztds mintavételi modszerét alkalmaztam. Az alapsokasdg megoszlasa
korra és nemre ismert volt (az Onkormanyzat és KSH adatai) és ez alapjan vélasztottam ki a

mintat.

A valtozok kozott szerepelnek szocio-6kondmiai €s szocio-kulturdlis tényezdk is, az elobbiek
koziil azonban csak olyanok, amelyek mas, a turizmus tarsadalmi-kulturdlis hatasaival
foglalkoz6 kutatasokban is eléfordulnak (példaul: PIZAM—MILMAN-KING, 1994; RATZ,
1999), illetve amelyeknek jelentds szerepilk van a lakossdg ¢életmindségének

befolyéasolasaban.

A kérdések Osszeallitasanal tobbféle skalatipussal dolgoztam, de a legtobbet az ugynevezett
szemantikus differencial skalat alkalmaztam. A szemantikus differencidl skéla széles korben
hasznalt (MICHALKO—-RATZ, 2011), ahol a mérési skéla 6t valaszkategoriaval rendelkezik,
amelyek a ,teljes mértékben egyetértek™ €s az ,,egyaltalan nem értek egyet” végpontok kozott

helyezkednek el (MALHOTRA, 2008).



Az adatok statisztikai elemzését a Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) nevii
statisztikai programcsomag, Excel tablazatkezeld ¢s az Adobe Photoshop professzionalis
képszerkesztd program segitségével végeztem el. Az SPSS altal tobbek kozott kereszttabla-

elemzést, chi-négyzet probat, korrelacio-vizsgalatot €s fOkomponens-analizist végeztem.



3. AZ ERTEKEZES FOBB MEGALLAPITASAI

3.1. A szekunder kutatas eredményei

Az irodalmi forrasok tanulmanyozasa utan leszdgezhetd, hogy az <¢Eletmindség egy

tobbdimenzios fogalom.

A szakirodalom ¢és a kutatds alapjan megéllapitottam azokat a legfontosabb tényezdket,

sarkalatos pontokat, amiket az ¢letmindség fogalomnak tartalmaznia kell:

o Az életfeltételek objektiv oldala: az objektiv tényezdk (jovedelem, csaladi allapot,
munkanélkiiliség, gyerekek szama, stb.) jelentik az alapot az ¢letmindség-
vizsgalatokban

o Az élet szubjektiv megélése: a fogalomnak tartalmaznia kell a szubjektiv oldalt, amely

elsésorban az objektiv tényezdkkel valo elégedettséget fejezi ki
o [FElégedettség: az élettel valo altalanos érzésiink

o [dotényezo: az 1dOtényezd nagyon fontos, a boldogsag, illetve az elégedettség
pillanatnyi 1¢lekallapotot tiikroz

A doktori dolgozatban elvégeztem a telepiilés helyzetértékelését a vidékfejlesztés harmas
funkcidja szerint. A helyzetértékelés alapjan Osszefoglaloan azt mondhatjuk el, hogy
Hajduszoboszlo nagy kihivas eldtt all: a varos fejléddése, a lakosok megélhetésének biztositasa
érdekében meg kell Oriznie vezetd szerepét a hazai turisztikai palettdn, a ndvekvd versenyre

valaszul tovabb kell fejlesztenie szolgaltatasait.

Nem szabad viszont megfeledkezni a helyi lakossag igényeir6l sem: a fejlesztésnél a 6
hangstlyt az élhetd varos kialakitdsara, a munkalehetdségek bovitésére, az oktatasi hattér
helyi igényekhez igazitdsara, a szolgaltatasok, az infrastruktira fejlesztésére, a szabadido
eltoltésehez sziikséges programok bovitésére — a szezon nyujtasara €s kiegyenlitettebbé
tételére — kell helyezni. A turizmus és a hozza szorosan kapcsolodo szolgaltatasok jelentik a
varos gazdasaganak huzoderejét, az agazat kiemelkedd szerepet tolt be a foglalkoztatasban is.
A kornyezeti és tarsadalmi fenntarthatosag figyelembevételével kell a jelenlegi és jovobeli

fejlesztéseket megvalositani.
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3.2. A kérdoives felmérés eredményei

A megkérdezés soran alkalmazott mintanagysag 804 f0 volt, ami a telepiilés lakossdganak
3,34%-a, a megye lakossaganak pedig 0,15%-a. A mintanagysagot megfelelonek itélem,
hiszen tobb hazai (RATZ, 1999; MICHALKO, 2010) és nemzetkézileg elismert kutatas
(MICHALKO-RATZ-IRIMIAS, 2011: 500 f6; MILMAN-PIZAM, 1988: 203 f&) kevesebb

fobdl allé mintanagysagot vett alapul.

A kutatas ¢€letkorra €és nemre nézve reprezentativ, hiszen a mintdban a korcsoportok ¢és a

nemek ardnya megegyezik a telepiilési adatokkal. Azaz a minta 53%-a n6 és 47%-a férfi (1.

tablazat).
1. tablazat: A minta néhany fontos jellemzdje

Hattérvaltozo F§ | %

Eletkor szerint
20 vagy alatta 136 16,8
21-40 250 31,3
41-60 235 29,1
60 év felett 184 22,8

Nemek szerint
nd 424 53
férfi 380 47

Egészségturizmussal valé kapcsolat

igen 402 50
nem 402 50

Forras: sajat szerkesztés a kérdoives felmérés alapjan

3.2.1. Az egész mintara vonatkoz6o megallapitasok

A helyi lakosok egy 1-t61 5-ig terjedd szemantikus differencial skalan jelolhették meg, hogy
sajat életmindségiik pozitiv megitéléséhez az egyes elemek milyen mértékben jarulnak hozza
(2. abra). Ami elséként szembetiinik az elemzés soran, hogy az egyes elemek a 3 atlagértéket
elérik €és tobbségében meg is haladjak (kivéve a politikai légkort és az utazést), azaz az

atlagnal nagyobb fontossagtnak itélik meg a tényezdket.

Tehat azt megallapithatjuk, hogy az altalam (és a szakirodalomban) megfogalmazott

¢letmindség tényezdk valoban hozzajarulnak az élettel valo elégedettséghez, természetesen
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kiilonb6zd mértékben. A legnagyobb fontossdgot a csaladnak (4,2) és a személyes
kapcsolatoknak (4,1) tulajdonitottdk a vélaszadok. Korabbi kutatasok (SZABO, 2003;
UTASI, 2005) is igazoltdk, hogy a csaladon beliili kapcsolatok kiemelkedé fontossaggal

birnak az egyén életmindségének megitélésében.

5,00
4,2
4,1 2 40 39
4,00
3,5
3,3 ’
X
3 3,2 32 50 31 31
S 300 (| : T 2.9
o
-
® 2,2
200 {1 H [ S = = S
1,00 ‘ ‘
& @ @ o s ¥
f 5 £ g &8 PSP T FESEH
¥ F & F ST e
S o N KN -Q & Py Q0 R ) >
F & & 8 ¢ ¥ & A N
~ X > S S 'S K3 N N N
& % X @ ~x S > & ro‘b &
& N S & L o @
A > N @ > S ‘>
4 o X §
s S o S 2
A ¥ § 3
< ) S‘D > ,§>
S
) & 7
@ S 4
< K@ O‘Z)’
N )
>
&
S
&

2. abra: Az életmindség egyes elemeinek lakossagi megitélése

(Magyardzat: 1-egyadltalan nem jarul hozza, 5-nagymértékben hozzajarul)
Forras: sajat szerkesztés a kérdodives felmérés alapjan

A valaszadok 73,64%-a valaszolta, hogy nagy vagy teljes mértékben meghatarozzak
¢letmindségiiket a személyes kapcsolatok. Viszont a valaszok nem kiilonboznek

szignifikansan a ndk és ferfiak kozott.

A megkérdezettek haromnegyede (74,11%) szerint a csaldd nagyban hozzéjarul
¢letmindségiik pozitiv megitéléséhez. A hazai értékvizsgalatok is megerdsitik azt a tényt,
hogy a tarsadalom tobbsége szamara a legfontosabb érték a csaladd. A mai modern
tarsadalomban a fokozddd bizalmatlansag, az idegenek irdnt novekvd bizalomhiany

ugyancsak felértékeli a szlik csaladban 1év6 kapcsolatokat.
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Sajnos a terjedelmi korlatok miatt nincs lehetéségem az Osszes elemet €s kereszttablat
bemutatni, ezért a legfontosabb Osszefliggéseket vizsgaltam részletesebben. Elsdként a
végzettség ¢s az élettel vald elégedettség kapcsolatat mutatnam be kereszttablas vizsgalat
segitségével (3. abra). Lathatjuk, hogy az iskolai végzettség nagyban befolydsolja az emberek
¢lettel valo elégedettségét. Akik 8 altalanost vagy annal kevesebbet végeztek el, azoknak
majdnem haromnegyede kevésbé elégedett az életével. 33,3%-uk inkabb elégedetlen, mig

50%-uk bizonyos teriileten elégedett, de javitasra szorul még az élete.

‘ O elégedetlen O inkabb elégedetlen O elégedett is, meg nemis O inkabb elégedett @ elégedett ‘
foiskola/egyetem [ 104% | 11.9% | 254% | 33,7% | 186%
gimnéziumi éretts égi | 76%  21,9% | 30,2% | 33,6% l6.7%
szakmunkésképzo | 113% | 222% | 29,6% | 232% | 137%
8 4ltalénos 7 75%  204% | 29,0% | m% | 19a%
kevesebb, mint 8 altalinos | 333% | 50,0% | 167%
0% 1(;% 2(;% 3(;% 46% 56% 6(;% 7(;% 8(;% 96% 100%

3. abra: A végzettség és az élettel valo elégedettség kapcsolata
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan

Ha megnézziik az 1-5ig terjedd skalan megjelolhetd értékek atlagat (ahol 1-elégedetlen és az
5-teljes mértékben elégedett), akkor megkapjuk az elégedettség fokat. A 2. tablazatban
lathatjuk, hogy a megkérdezettek azon tagjai, akik nem rendelkeznek alapfokt iskolai

végzettséggel, joval boldogtalanabbak és elégedetlenebbek (2,84), mint a diplomasok (3,86).

Egy masik szocio-demografiai jellemzd, a csaladi allapot szintén hatassal van az
¢letmindségre. Egy érdekes dologra hivnam fel a figyelmet a 2. tdblazatban. Aki ndtlen vagy
hajadon (3,43) elégedettebb az ¢letével, mint aki valamilyen kapcsolatban ¢l. A mai kor

divathullama, a szingli 1ét €és a bizonyos foku szabadsag megdrzésének vagya magyarazza ezt.
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2. tablazat: Az élettel valo elégedettség megitélése egyes szocio-demografiai jellemzok

szerint (csaladi allapot, iskolai végzettség)

\ Az elégedettség foka
Csaladi allapot szerint
nétlen/hajadon 3,43
hazas 3,19
¢lettarsi kapcsolat 3,13
0zvegy 2,71
elvalt 2,65
Iskolai végzettség szerint
kevesebb, mint 8 altalanos 2,83
8 altalanos 3,27
szakmunkasképzd 3,06
gimnaziumi €rettségi 3,1
féiskola/egyetem 3,38

Forras: sajat szamitas a kérddives felmérés alapjan

Az ¢letkor elérehaladtaval szignifikansan csokken a magyar tarsadalom ¢lettel valo
elégedettségének mértéke (MICHALKO, 2010). Az altalam végzett kutatas eredményei mast
mutattak (3. tablazat). Az elégedettség a 21-40 éves korcsoportban volt a legmagasabb (3,34)
¢s a 41-61 éves korcsoportban a legalacsonyabb, minddssze 2,91. Mivel az orszagos
tendencianak ez ellentmond részletesebben megvizsgaltam, mi lehet ennek az oka. Az okok
bemutatdsat a kovetkezd részben teszem meg, hiszen az egészségturizmus hatdsa az, ami

érzékelhet6.

3. tablazat: Az élettel valo elégedettség megitélése egyes szocio-demografiai jellemzok

szerint (kor, nem)

\ Az elégedettség foka
Korcsoportok szerint
20 év vagy alatta 3,15
21-40 év kozott 3,34
41-60 év kozott 2,91
60 év felett 3,32
Nemek szerint
férfi 3,06
nod 3,31

Forras: sajat szamitas a kérddives felmérés alapjan

Az élettel valo elégedettség és a jovedelem kozott egyértelmii kapcsolat all fent. Minél tobbet

keres valaki, annal magasabb az elégedettségi foka (4. tablazat). Orszagok kozotti szinten is
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kimutathatdé a nemzeti jovedelem €s a szubjektiv jolét atlagos szintje kozotti Gsszefliggés (a

korrelacio 0,6- CUMMINS, 1997).

4. tablazat: Az elégedettség foka a jovedelem szerint

\ Az elégedettség foka
Jovedelem szerint

50 E Ft alatt 2,11

50-100 E Ft kozott 3,14

100 E Ft felett 4,36

Forras: sajat szerkesztés a kérdodives felmérés alapjan

Az altalam végzett korrelaciovizsgalatban (5. tablazat) 0,6 volt a korrelacids egyiitthato
értéke, tehat szoros kapcsolat van a két tényezd kozott. De ezt bizonyitja az is, hogy az ¢lettel
val6 elégedettség atlagos értéke a 100 E Ft felett keresOknél joval magasabb lett (4,36), mint
az 50 E Ft alatt keresoknél (2,11) (4. tablazat).

5. tablazat: Néhany tényezo és az élettel valo elégedettség kozotti kapcsolat

(Spearman-féle korrelacio)

Tényezok Korrelacios egyiitthaté |Szignifikanciaszint
On elégedett az életével? 1,000 -
Haztartasaban mennyi az 1 fore juto

havi atlagjovedelem? 0,676 0,000
Hogyan valtozott anyagi helyzete az

elmult 3 évben? 0,565 0,000
Eletformdjat tekintve, milyen tdrsadalmi

rétegbe sorolna magat? 0,672 0,000

On jelen van a munkaeré-piacon? -0,395 0,000

Forras: sajat szamitas a kérddives felmérés alapjan

Az ¢lettel valo elégedettség kialakitdsaban dontd szerepe van a tarsadalomnak. Ugyanis a
tarsadalmi Osszehasonlitds elmélete szerint (EASTERLIN, 1974) egy tarsadalmon beliil
egymashoz mérik magukat az emberek, ¢és igy allapitjdk meg ¢lettel valo elégedettségiiket.
Mivel hazankban is megvaltozott a viszonyitasi alap, mar nem a tobbi kelet-eurdpai orszaghoz
hasonlitjuk magunkat, hanem dontéen a nyugat-europai orszagok lakossdganak

¢letszinvonalahoz mérjiik sajat helyzetiinket.

A primer kutatas sordn begytijtott kérdéivek adataibol faktorelemzést végeztem fokomponens

(Principal Method) modszerrel.
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A kutatds sordn nagyszdmu valtozoval dolgoztam, amelyek egymassal korrelalnak. A
vizsgalat sordn az egymassal kolcsondsen 0sszefliggd valtozok kozotti kapcsolatot tartam fel,

¢s ezeket néhdny magyarazo valtozo ugynevezett faktor alapjan jelenitem meg.

Statisztikai mutatok segitségével gy6zddhetink meg arrdl, hogy a faktorelemzést
alkalmazhatjuk-e. Az egyik ilyen a Barlett-féle szferikus proba, amely azt a nullhipotézist
teszteli, miszerint a sokasagban a valtozok korrelalatlanok egymassal. A nullhipotézist abban
az esetben vethetjiik el, ha a tesztstatisztikdnak magas az értéke. Egy masik ilyen hasznos
mutat6 a Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)-féle megfelel6ségi mutatd. Ebben azt esetben a mutatd
alacsony értékei azt jelzik, hogy nem végezhetd el a faktorelemzés, mert a valtozdparok
kozotti korrelacid nem magyarazhatd mas valtozokkal. Ha a KMO értéke 0,5 f6lott van, akkor

elvégezhetjiik az elemzést (SAJTOS—MITEV, 2006).

Az ¢életmindség elemek korrelacios eredményei alapjan indokoltnak taldltam a Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) kritérium vizsgalatanak elvégzését. Amennyiben a KMO mutatd érteke
meghaladja a 0,5-6t, akkor valtozdink alkalmasak a faktorelemzésre, és minél kozelebb van a
KMO ¢értéke az 1-hez, anndl jobb eredményeket varhatunk az elemzéstél (SAJTOS—-MITEV,
2007).

Az életmindség tényezOire vonatkozdéan a KMO mutato 0,865-es €s a Bartlett-teszt 0,000
szinten szignifikans korrelacio értéke aldtamasztja, hogy a faktoranalizis elvégzése indokolt

(6. tablazat).

6. tablazat Az életminéség tényezok KMO index és Bartlett-teszt értéke

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy.
,865
Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square 5314,349
df 120
Sig. ,000

Forras: sajat szamitas a kérddives felmérés alapjan
A faktoranalizis eredményeképpen Osszedllitott ¢Eletmindség strukturaban négy nagy

elemcsoportot kiillonbdztetlink meg. Nevezetesen a 1étbiztonsag és a telepiilési fejlettség

tényezdit, valamint a szabadidds tevékenységek €s az individualis dimenzi6 elemeit. Ebbe a
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négy csoportba be lehet sorolni az eddig létrehozott ¢letmindség modellek Gsszes elemét (4.
abra). Amit mindenképpen fontosnak tartok kiemelni, hogy a termalviz jelenléte az
egészségturizmusban érintett telepiilésen a 1étbiztonsag elemi koz¢ kertiilt. Ennek oka, hogy a
helyi lakosok mindennapi megélhetését biztositja a termadlviz, illetve az erre épiild

egészségturizmus agazat.

Telepulési

Létbiztonsag Objektiv tényezék fejlettség

Q

Individualis
dimenzio

Szubjektiv tényezdk

4. abra: Az életmindség elemeinek strukturaja
Forras: sajat szerkesztés

3.2.2. Az egészségturizmus hatasa az életmindség egvyes tényezoire

Mivel dolgozatomban arra vallalkoztam, hogy az egészségturizmus hatdsat mutatom be, ezért
a mintat szétvalasztottam a 4. kérdés alapjan, 50:50% az egészségturizmussal kapcsolatban
allok és nem allok aranya. A kozottik 1€vo kiilonbségeket szeretném ebben a fejezetben
feltarni €s igy vizsgalni, hogy mit is jelent a helyi lakosok €letében az egészségturizmus. A
két alminta valaszai kozotti szignifikans kiilonbségeket a chi-négyzet probaval

alatdmasztottam, hogy meggy6zO0dhessem a két atlag kiilonbozdségérol.

A perecdiagramok segitségével mutatom be az Osszehasonlitast. A kiilsé koér mindig az
egészségturizmussal kapcsolatban nem allok, mig a belsd kor az egészségturizmussal
kapcsolatban 4llok valaszait mutatja be. Ahol mas elemzési, abrazoladsi moédon reprezentdlom

az eredményeket, ott a jelmagyarazat egyértelmiien jelzi, kinek a valaszait lathatjuk.
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A 5. abrat szemlélve azonnal kiilonbséget allapithatunk meg a 2 vizsgalt alminta kozott. Az
egeészségturizmusban érintett valaszadok koziil a legalacsonyabb végzettségii 8 altalanossal
rendelkezik, mig a masik csoport 1,49%-a kevesebb, mint 8 osztaly végzett, azaz nem fejezte

be az altalanos iskolat sem.

1,49%
@ kevesebb, mint 8 altalanos

O 8 altalanos

O szakmunkasképz6

O gimnaziumi érettségi

O fdiskola/egyetem

5. abra: Iskolai végzettség bemutatasa az egészségturizmusban valo érintettség szerint
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan

A gimnaziumi érettségivel (42,69%: 9,85 szdzalékkal tobb), fOiskolai vagy egyetemi
végzettséggel (31,59%: 14,43 szazalékkal tobb) rendelkezOk ardnya joval magasabb az

egeészségturizmussal kapcsolatban all6 valaszadok esetében.

Mindenképpen szerettem volna megvizsgalni, hogy milyen teriileten tevékenykednek a
valaszadok. A két alminta kozott itt is szignifikdns kiilonbséget fedezhetiink fel (Spearman-

féle korrelacio: p=0,000).

Lathatjuk a 6. dbran, hogy az egészségturizmussal kapcsolatban allok legnagyobb széazaléka
vallalkoz6 (22,8%), valamint alkalmazott (19,9%). Tovabba szintén nagy aranyban vannak
jelen a kozalkalmazottak €s a szolgaltatasok teriiletén dolgozdk is (18,2-17,4%). Ezzel
szemben a f6allasu anyukak és a GYES-en, vagy GYED-en 1évdk ardnya nagyon alacsony

(1%, valamint 1,7%).
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02% 55% 1,0%

1.0% 11,9%
V7%

1,7%

18,2%

17,4%

O vallalkozo B kozalkalmazott O szolgaltatas O alkalmazott
M egy¢b O GYED, GYES B f6allast anyuka @ munkanélkiil

M tanulo B nyugdijas O haztartasbeli

6. abra: Az egészségturizmussal kapcsolatban allok megoszlasa tevékenységi teriiletek
szerint
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan

A tevékenységi teriiletek (7. dbra) tovabbi elemzésekor latjuk, hogy az egészségturizmussal

kapcsolatban nem 4ll6 munkanélkiiliek aranya a legmagasabb (27,11%). Ez az

egészségturizmus munkahelyteremtd képességével magyarazhato.

13,430A) 0,750A) 13,430A)

6,72% 11,44%

6,72%
27,11%

13,68%

1,99% 4,23% 0,50%
O vallalkozo W kozalkalmazott O szolgaltatas O alkalmazott
@ egyéb O GYED, GYES W fo4llastt anyuka @ munkanélkiili
B tanulo E nyugdijas O haztartasbeli

7. abra: Az egészségturizmusban nem érintettek megoszlasa tevékenységi korok szerint
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan
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Az egészségturizmusban keveésbé érvényesiil a szezonalitas hatasa, valamint a szolgaltatasok
arai (mivel altalaban nagyobb szakértelmet vagy kiilonleges gyogytényezdt igényelnek)

dragabbak.

Azt 1s jol tudjuk, hogy az egészségturizmusban létrejovo minden szaz Gj munkahely a
nemzetgazdasagban tovabbi 214 Gj munkahelyet teremt (KONYVES et al., 2004). igy az
egészségturizmus barmely teriiletén dolgoz6 vagy szakmat végzett lakosnak nagyobb esélye

van elhelyezkedni, illetve a sokszinli kapcsolodé szolgaltatasok ujabb lehetdséget nyujtanak.

Az egészségturizmus hatasa az 1 fore jutd havi atlagjovedelmek kiilonbségében érzékelhetd a
leginkabb (8. abra). A két alminta valaszai kozott szignifikans kiilonbségek vannak (chi-
négyzet proba: p=0,000). Az egészségturizmussal kapcsolatban allok 29,1%-anak 100 E Ft
feletti a jovedelme, és 55,72%-uk 50-100 E Ft-ot keres, mindossze 15,17%-nak kell 50 E Ft
alatti atlagjovedelembdl gazdalkodnia fejenként. Ezzel szemben a nem érintettek nagy része
(48,01%) 50-100 E Ft kozotti osszeget kap, €s 33,33%-uk 50 E Ft alatti egy fore jutd havi
atlagjovedelemmel rendelkezik. Ez azt jelenti, hogy az egészségturizmusban tevékenykedd

minden harmadik ember 100 E Ft feletti havi atlagjovedelmet tudhat magaénak.

18,66%
29,10%
{ ) O 50 E Ft alatt
. O 50-100 E Ft kozott
0O 100 E Ft felett

48,01%

8. abra: Az egy fore juto havi atlagjovedelem az egészségturizmusban valé érintettség
szerint
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan
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Fontosnak tartottam a foglalkoztat4si lehetdségeket is kiemelni, hiszen itt is szignifikans

kiilonbséget fedeztem fel a valaszok kozott (chi-négyzet proba: p=0,000).

Az egészségturizmusban érintett valaszadok 66,46%-anak (nagy mértékben ¢&s teljes
mértékben kategdria 6sszevonva) nagyon fontos a munkahely és a foglalkoztatasi lehetdségek
elérése, mint ¢letmindség tényezd. Minddssze 7%-uk mondja, hogy nem fontos ez az elem
sajat ¢életmindségiik pozitiv megitélésében. Az egészségturizmussal kapcsolatban nem allok
19%-anak nem jelent ¢letmindségbeli javulast, ha a munkahely €s foglalkoztatasi lehetdségei

javulnak.

Egy személyrdl akkor mondjuk, hogy magas a szubjektiv életmindsége, ha elégedett az élettel
altaldban, gyakran ¢l meg 6romot, ¢és ritkdn béanatot, szomorusdgot, diihdt, és ellenkezd
esetben mondjuk, hogy alacsony a szubjektiv életmindsége, vagyis ha egy személy nem
elégedett az élettel, ritkdn ¢l meg 6romot, €s sokszor banatot, szomorasagot, dithét. Ezt még
annyival egészitem ki, hogy az a személy, aki boldognak vallja magat, a magas szubjektiv
¢letmindségli, mig az, aki boldogtalannak vallja magat, az alacsony szubjektiv ¢letmindségii

emberek csoportjaba sorolhato.

A szubjektiv életmindséget az élettel vald altalanos elégedettségre, valamint a jelenlegi
boldogsagra vonatkozd kérdésekkel mértem. Mivel a tobb itemli kérdések nagyobb
megbizhatosagiiak, mint az egy itemiieck (DIENER-BISWAS-DIENER, 2000a), de a
kutatdsok tobbsége egy iteml kérdésekkel méri altalaban mind az elégedettséget, mind a
boldogsagot, jelen kutatas sordn én is az egy itemill kérdésekkel dolgoztam, azaz a ,,Mindent
egybevéve mennyire tarja On boldognak magat?” és , Osszességében mennyire elégedett
eletével?” kérdésekkel végeztem a kutatast. A valaszokat egy 1-t61 5-ig terjedd szemantikus

differencial skalan lehetett megjeldlni.

Az egészségturizmus hatasa pozitivan befolyasolja a boldogsadgot és az ¢lettel valo
elégedettséget 1is. Lathatjuk, hogy az egészségturizmusban érintettek boldogsag ¢s
elégedettség foka is magasabb, mind a masik alminta, mind a teljes minta esetében. Az
érintettek elégedettségi foka 3,41, ami joval az atlag feletti, mig a kapcsolatban nem allok a

2,94-es értékkel éppen meghaladjdk az atlagos elégedettségi értéket (7. tablazat).
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7. tablazat: A boldogsag és elégedettség foka az egészségturizmusban valo érintettség

alapjan
Boldogsag foka Az elégedettség foka
Az egészségturizmussal
kapcsolatban all 3,31 3,41
Az egészségturizmussal nem all
kapcsolatban 2,95 2,94
A teljes minta 3,12 2,18

Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan

Ha szazalékos értékben szeretnék az egészségturizmus pozitiv hatdsat szemléltetni, akkor a
kovetkezéket mondhatjuk. Arra a kérdésre, hogy , Osszességében mennyire elégedett az
eletével?” az egészségturizmusban érintett valaszadok fele valaszolta, hogy elégedett (inkabb
elégedett és elégedett kategoria 6sszevonva), mig a nem érintettek minddssze 34,33%-a érzett
elégedettséget. Az egészségturizmussal kapcsolatban nem allok az elégedetlen ¢és inkabb
elégedetlen kategoriakat jelolték meg nagyobb aranyban (37,06%), ami a H, hipotézisemet
alatdmasztja, azaz az egészségturizmussal kapcsolatban allok élettel vald elégedettsége

magasabb, mint a masik alminta (9. 4bra).

Az egészségturizmussal <5 < &
o, Y "9
12 ’ 2, Y
kapcsolatban nem allok ‘s &3 %
Az egészségturizmussal 2, e,
e E >,
kapcsolatban allok o Fo
T T T T T T T T T

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

O elégedetlen O inkabb elégedetlen O elégedett is, meg nemis [ inkabb clégedett M elégedett

9. abra Az élettel valo elégedettség megoszlasa az egészségturizmusban valé érintettség
alapjan
Forras: sajat szerkesztés a kérddives felmérés alapjan
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4. AZ ERTEKEZES UJ ES UJSZERU EREDMENYEI

A doktori dolgozat megirdsa €s a kutatasom eredményeképpen tobb olyan megallapitasra

jutottam, amely Gjnak és ujszertinek tekinthetd.

1. Feltartam és értékeltem Hajdu-Bihar megye egészségturizmus szempontjabol preferalt
desztinacidjanak, Hajduszoboszlonak helyzetét igazodva a vidékfejlesztés harmas

funkcidjahoz, valamint lakosainak életmindségét.

2. A szekunder kutatds alapjan lehatdroltam az életmindség fogalmanak sarkalatos
pontjait, megallapitva, hogy a legtobb meghatarozds az idétényez6t nem veszi

figyelembe.

3. ElsOként végeztem ¢életmindség-kutatast a telepiilésen a helyi lakosok korében
célzottan az egészségturizmus hatisara vonatkozdan, mely sordn bebizonyitottam,

hogy az egészségturizmus hatassal van az életmindségre.

4. Kimutattam, mely ¢letmindség tényezok esetében van szignifikdns kiilonbség az
egészségturizmussal kapcsolatban 4llok és abban nem ¢érintettek kozott. Ezek a
tényezok a csalad, a munkahelyi légkor, a lakohely komfortja és fizikai allapota, az
1 fére jutd havi atlagjovedelem, a munkahely €s foglalkoztatasi lehetdségek, valamint

az utazas.

5. Megallapitottam az ¢letmindség elemek kozotti Osszefiiggéseket, €s faktoranalizis
segitségével megalkottam az elemek 1j strukturgjat. Ennek eredményeképpen

kijelenthetjiik, hogy Hajduszoboszlon a termalviz a 1étbiztonsag elemi k6z¢ tartozik.

6. Bebizonyitottam, hogy az ¢letkor meghatarozo tényezd az élettel vald elégedettség
megitélésekor, és az altalam vizsgalt egészségturizmusban érintett telepililésen az
életkor novekedésével szignifikansan nem csokken az élettel vald elégedettség. Eppen

ellenkezdleg: az iddsebb lakosok elégedettebbek életiikkel.
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7. lgazoltam, hogy szoros korrelacids kapcsolat van a jovedelem és az élettel valod
elégedettség kozott egy adott egészségturizmusban érintett desztinacidban,

Hajduszoboszlon.
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5. AZ EREDMENYEK GYAKORLATI HASZNOSITHATOSAGA

Magyarorszagon eddig viszonylag kevés figyelmet kapott a turizmuskutatdsban a
fogadoteriiletek lakossdganak életmindségére gyakorolt hatasok vizsgdlata. Minddssze néhany
éve vizsgaljak magat az ¢letmindséget €s 201 1-ben sziiletett meg az els6 kutatasi eredmény az
egeészségturizmus €s az ¢letmindség kapcsolatdnak vizsgélatarél Magyarorszagon egy konkrét
telepiilésen (Oroshaza). Igy Gigy gondolom, hogy kutatdsom mindenképpen Gjszerti témat és

kapcsolatot elemez.

Magyarorszagon — és kiilondsen az Eszak-alfoldi Régioban — nagy multja és jovéje van az
egeészségturizmusnak. Az ezzel kapcsolatos fejlesztések céljai kozott minden fogadoteriileten
szerepelnie kell annak, hogy a fejlddés kovetkezményeképpen javuljon a helyi lakosok

¢letmindsége.

Az életmindség egyike a ma leggyakrabban hasznalt fogalmaknak, mind a kéznyelvben, mind
a szakmai-tudomanyos életben, ennek koOszonhetéen tobbféle meghatarozas Iétezik, és
fogalma tobb aspektusbol kozelithetd meg. Ennek eredménye, hogy nem sziiletett még
egységes, mindenki altal elfogadott definicid, de az altalam meghatarozott 1ényegi pontok

figyelembevételével talan kozelebb kertiltiink a probléma megoldasahoz.

Vizsgalatom eredményei tampontot adhatnak tovabbi hatasvizsgalatok elvégzéséhez, illetve
alapot adhatnak késdbbiekben elvégzendd hasonlo kutatasokhoz, melyek soran alkalom nyilik

majd az 6sszehasonlitasra, az eltelt 1d0 €s a végrehajtott fejlesztések tiikrében.

Mindenképpen fontosnak tartom az életmindség tovabbi vizsgalatat, illetve az
egészségturizmus szerepének tisztazasat, hiszen segitségével az életmindség elemett, illetve
az egészségturizmus Osszefliggéseit még szélesebb korben feltarhatjuk. Célszerli lenne a
szubjektiv vélemények ¢és elégedettség szempontjabol megkozelitve tovabbi vizsgélatokat

végezni.
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