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Andrek Andrea

A prenatalis kotodés-kutatas jelentosége és eredményei

Bevezetés

A perinatalis tudomanyok fejlédése egyre tobb olyan vizsgalati eredménnyel szolgal,
amelynek nyoman 4atirédnak az emberi fejlédésrdl alkotott korabbi elképzeléseink. Az
elmalt évtizedek soran szemiink el6tt bontakozott ki egy 1j, interdiszciplinaris
tudoményteriilet, amely magaba foglalja a pszichologia, a sziilészet-ndgyogyaszat,
neonatologia, endokrinologia, reprodukcids orvostudomany, neurobioldgia, etologia,
kultarantropoldgia, szocioldgia, filozofia, etika és szamos mas tudomany idevonatkozo
teriileteit. A legkorabbi ¢letszakasz jelentOségének pontosabb megértéséhez
elengedhetetlen e tudomanyteriiletek kutatasainak Osszefogisa és az eredmények
integralasa.

Az ¢élet tovabbadasara holisztikus rendszerszemléletben, generacidkon ativeld
folyamatként érdemes tekinteni a fogantatdstél egészen a kovetkezd nemzedék
megsziiletéséig. A gyermeket vard sziilok vizsgalata soran nem hagyhatok figyelmen
kiviil az 6ket érintd transzgeneracios hatasok, a tdgabb és sziikebb szocialis kornyezet,
az ered6 csaladban tapasztalat kotodési mintaik, felnéttkori parkapcsolati kotodésiik,
s6t még megsziletésiik torténete is hatassal lehet sziiletd gyermekiikkel vald
kapcsolatukra. A varandossag iddszaka tagas lehetdséget kinal az uj €letszakaszra valo
rahangolodasra: a gyermeket vard sziilok nem csak a magzatot hordjak ki testi és
I¢lektani tekintetben, hanem sziil6ségiik alappilléreinek 1étrehozasa soran ujraértékelik
a sajat sziileik altal kinalt mintakat, elindulva sajat anyasaguk, apasaguk utjan.

A gyermekvaréds idején a fellazulds folyamata testi és I¢lektani szinten kéz a
kézben jar: fellazulnak az iziiletek, a szovetek, soha korabban nem tapasztalt
valtozdsok mennek végbe a varandods testében, ugyanakkor fellazul a tudat is: szdmos
olyan emlék keriilhet el6 a mélybdl, amely az anya sajat koragyermekkori
tapasztalataibol szarmazik. Az elmult évtizedek sordan az apak is egyre nagyobb részt
véllalnak a gyermeknevelésben és gondozédsban. A varandossag alatt és a sziilésre valo
k6z0s késziilodés folyamataban az apak is aktiv kapcsolatot épitenek a méhben fejlédd
magzatukkal. A magzattal valdo kapcsolat kialakitdsdban mérfoldkének szamit a
magzatmozgasok észlelése mindkét sziilé szempontjabol. A varandossag
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eldrehaladasaval n6 a magzat irant taplalt érzelmek intenzitdsa, a magzatmozgasokkal
kapcsolatos tapasztalatok a kotddés erdsodését hozzak. A varandossag utolso
harmadaban egymastol mar vilagosan elkiiloniild aktiv és nyugalmi magzati viselkedés
rendszerint arra készteti a sziiloket, hogy magzatuk A4llapotaval szinkronban
valaszoljanak a jelzésekre. Az interakcio és ezaltal a kotddés kialakitisa a magzattal
mind az anyaknal, mind az apaknal tobb szinten is zajlik, s ez komoly kihivast jelent a
jelenség tudomanyos igényli operacionalizalasdban.

A kotodéselmélet elozményei és kialakulasa

John Bowlby ,, The Nature of the Child’s Tie to his Mother” cimii Gsszefoglalo
tanulmanya 1958-ban jelent meg az egyik legjelentésebb nemzetkdzi pszichoanalitikus
folyoiratban (International Journal of Psycho-Analysis). Bowlby az akkortajt uralkodo
elméletek ¢€s megfigyelési eredmények rendszerezett attekintése nyoman ramutat arra,
hogy az anya—gyerek libidinalis kapcsolat dinamikajat nem magyarazza a
pszichoanalitikus elmélet, s ennek hidnyaban nem érthet6 a kapcsolat Iényege és
miikodése (Bowlby, 1958). Sigmund Freud gondolatmenetében a fejlédés mentén az
analis fazisba jutas a gyermek anyatol fliggetlenedd viselkedését jelentené, a valos
tapasztalat azonban azt mutatta, hogy a két év korili gyermekek erdteljes
nyugtalansagot ¢és tiltakozast mutattak az anyatol wvald elvalas soran (Freud,
1940/1982). A Budapesti Iskola, és azon beliil elsésorban Hermann Imre szerint a
csecsemOnek velesziiletett sziikséglete az anya kozelségének keresése, a
megkapaszkodas 0Osztone, a testi kontaktusban meglelhetd biztonsagélmény
megteremtése (Hermann, 1943/1984). Harry Harlow rézuszmajmokkal végzett
kisérletei is igazoltak, hogy a milanyan nevelkedd féemlds kolykok preferenciajat nem
a taplalékforras helye hatarozta meg, idejiik nagy részét a széranyaba kapaszkodva
toltotték, ¢és itt kerestek menedéket veszély esetén, akkor is, ha nem itt talaltak a
taplalékot (Harlow, 1958). Korabban Ferenczi Sandor, majd Balint Mihaly és Bélint
Alice is kiemelték a csecsemd aktiv részvételét az anyaval vald kapcsolat
kialakitdsaban, s bevezették az elsddleges targyszeretet fogalmat e korai kapcsolat
leirdsara. A primer megkapaszkodési 0szton Bowlby szdmara lényeges informéciot
szolgéaltatott 1) kotdédési koncepcidjanak kialakitdsdban. Bowlby erénye batorsdgaban
¢s allhatatossagaban rejlik, hiszen ,,kihangositotta” mindazt, amit masok is sejtettek,
csak kevésbé mertek felvéllalni az uralkod6d analitikus allasponttal szemben.
Kotddéselméleti koncepciojat 6tvozte a személyiség dinamikus szervezddésére és az
elharit6 mechanizmusokra vonatkozo megfontolasokkal, ezzel is hangsulyozva a két
koncepcid egymdshoz kozelitésének sziikségességét. Meghatirozasa szerint az
embergyerek kotddési viselkedése velesziiletett, elsddleges sziikséglet, amelynek célja,
hogy veszély észlelésekor fokozza a kozelséget az anyahoz/elsédleges gondozohoz, és
kivéltsa az anya megnyugtatasra iranyulo viselkedését (Bowlby, 1958). Bowlby azt
javasolja, hogy mindazokat a viselkedési formakat, amelyeket az anyai kozelség
megteremtésének szolgalatdban tesz a gyermek, Osszefoglaldo néven kotddési
viselkedésnek nevezziik (Bowlby, 1969).
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»A legtobb faj kicsinyénél tobbféle viselkedési mintazat figyelhetd meg,
amelyek eredményeképpen az utdodok €s az anyak kozel maradnak egymashoz. Az
utodok példaul vokalis eszkozokkel magukhoz hivjak az anyat, vagy
helyvaltoztatd mozgasukkal kozelednek hozza. Mivel a két emlitett viselkedés,
illetve szamos tovabbi is ugyanazt, vagyis az anyaval vald kozelség helyreallitast
eredményezi, ¢érdemes altalanos kifejezéssel jelolni Oket; ebbdl a célbol a
»kotddesi  viselkedés« kifejezést hasznaljuk. A fiatal egyedek barmilyen
viselkedése, amely kozelséget eredményez, a kotddési viselkedés egyik
osszetevdjének tekintendd.” (Bowlby, 1969, 182.)

Az eredeti kotdédés definicioban tehat a kotddés a gyermekben (nem pedig a
sziilében) kialakuld, evolucidésan meghatarozott reciprok viselkedés-alapu rendszer,
ami a gyermek védelmét, s ezaltal tulélését szolgalja, s amelynek hattérbazisat az
elsédleges gondozo biztositja. A kotddés eredeti meghatdrozasa nem tartalmaz érzelmi
hatteret, illetve Bowlby hatarozottan kiilonvalasztja a kotédést a dependenciatdl. A
kotddési viselkedés velesziiletett, biologiai funkcidval rendelkezd rendszer, mikdzben
a dependencia ¢lménye a tapasztalatszerzés soran alakul ki a gondozdhoz valo
ragaszkodas soran (Bowlby, 1958).

Erdekességként emelném ki, hogy Bowlby hivatkozik az anyaméhbe valo primer
visszavagyodas elméletére is (,,Primary Return-to-Womb Craving”), ami a témank
szempontjabol igen figyelemremélto. Bévebben ugyan nem fejti ki, mégis arra a
feltételezésre adhat okot, hogy szamon tarthatta a prenatalis idOszak hatasait
kotodéselméletének megalkotasaban (Bowlby, 1958, 350.).

Az anya—magzat kapcsolat jelentoségét felismeré  pszichoanalitikus
elméletalkotok

Freud véleménye ellentmondasos a pre- és perinatalis élmények fejlédésre gyakorolt
hatasanak tekintetében. 1900-ban megjelent Alomfejtés cimii munkajaban foglalkozik
a sziiletési almokkal, 1909-ben az 1) kiadéasban, labjegyzetben ezt irja: ,,A sziletés
aktusa egyébként az elsd szorongasi élmény, €s igy a szorongasi affektus forrasa és
eléképe. Szorongasaink ugyanolyan hiven kovetik ¢€s tiikrozik a sziiletés-félelmeinket
mint a megsziiletett gyermek fejformdja a sziilécsatornaét.” (Freud, 1985, 282.).
Ugyanitt igy ir a méhen beliili élményekrdl: ,,Az anyaméhen beliili életrdél szo6lo
fantdzidk ¢és tudattalan gondolatok jelentdségét csak késén ismertem fel.
Megmagyarazzak sok ember kiilonos félelmét attol, hogy élve temetik el, akarcsak a
halal utani életben valé hit legmélyebb tudattalan alapjat, amely nem mas, mint e
sziiletés eldtti titokzatos élet kivetitése a jovobe.” (Freud, 1985, 282.) Ezt a gondolatot
azonban nem viszi tovabb, elméletalkotdsaban az anya és gyermeke kozotti korai
kapcsolatrol a fokusz egyre inkabb az 6dipalis konfliktusra keriil.

Ferenczi a mult szazad huszas éveiben terapias gyakorlata soran felismerte, hogy
az anya sziiletendd gyermekével kapcsolatos érzései, kiilondsen a magzat létezése
elleni tudatos vagy tudattalan beallitodasai befolyasoljak a sziiletd gyermek testi és
lelki fejlédését és az élethez vald viszonyuldsat. ,,A valosagérzék fejlodésfokai és
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patologikus visszatérésiik” cimii mtivében (Ferenczi, 1913) kifejti, hogy az intrauterin
¢letb6l maradt emlékezések befolyasoljak a sziilés utan kibontakozd gyermeki
lelkiiletet. Ferenczi szerint a magzat az anya testében semmittevo €loskoddként 1étezik,
a taplalek és az oxigén egyarant kozvetleniil keriil a keringésébe, életben tartisa
kizar6lag az anya feladata. Ezzel a 1¢élekmiik6déssel a mindenhatosag érzése jar egyiitt,
hiszen a magzatnak minden sziikséglete kielégiil. E lélekmiikodés folytonossagat
igazolja a csecsemd viselkedése is kozvetleniil a sziiletés utan. Ferenczi 1929-ben
publikélt ,,A nem kivant gyermek és halalosztone” cimii irasaban kifejti, hogy a
nemkivant terhességbdl sziiletett gyermekekben destruktiv er6k munkalnak, és hatasuk
az ¢élet egész folyaman megnyilvanul (Ferenczi, 1929). Hidas Gyorgy Ferenczi
munkdassaganak méltatasaban Ugy véli, maga Ferenczi is ,,nemkivant gyermek”™, s bar
nyiltan nem vall errdl, irasaiban mégis szamos utalas torténik a személyes €rintettségre
(Hidas, 1997). Ferenczi feltehetdleg sajat élményeire és klinikai tapasztalataira is €pit,
amikor arra hivja fel a figyelmet, hogy a kiilonb6z6 korképekben tudattalanul hato,
onrombold tendenciadk hatterében az allhat, hogy e személyek nem vart gyermekként
jottek a vilagra, élni vagydsukat megtorte anyjuk tudatos és tudattalan elutasitasa. Ma
ugy tartjak, hogy Ferenczi fent emlitett irasa az els6 olyan pszichoanalitikus
szakirodalmi forras, amely felismeri az anyai elutasitas szerepét a magzat és csecsemd
testi-lelki fejlodésében. Az 1990-es évek elején a perinatalis pszichologia lendiiletes
fejlodése fedezi fel ismét Ferenczi jelentOségét, és ekkor valik rendszeres hivatkozasi
alappa (Ludwig és Haesing, 1994).

Az 1950-es és 1960-as évek soran harom pszichoanalitikus, Helene Deutsch,
Therese Benedek és Grete Bibring klinikai és elméleti munkajukban a prenatalis
kotdédést az anyai pszichés energia magzatra iranyuldsaként magyarazzak (Deutch,
1945; Benedek, 1959; Bibring, Dwyer, Huntington és Valenstein, 1961). A magzat a
varandossag eldrehaladasaval az anya képzeletében egyre emberibb format olt. A
varandossag markans anatomiai és élettani valtozasai nyoman az anyai szelfre iranyuld
libid6-koncentracio egyre inkdbb a megfogant magzatra tevddik at, mikézben az anyai
szelf részévé valik. Bibring szerint a gyermek valamennyire mindig az anya része
marad, de egyuttal a kiilvildghoz és az anya szexualis partneréhez is tartozik.

Donald Winnicott sem hianyozhat az ttérék sorabol. Winnicott a varandossag
idejére mint fokozottan érzékeny allapotra tekint: kiilondsen igaz ez a harmadik
trimeszterre. Az anya sziiletd gyermekére vald rdhangolddasdnak allapotat Winnicott
els6dleges anyai rahangolodasnak (primary maternal preoccupation) nevezte, és gy
talalta, hogy az Iényeges hatterét képezi a csecsemd egészséges fejlodésének
(Winnicott, 1999). Bar Winnicott nem hasznalja a kotodés fogalmat, de kiemeli az
anya tudatallapotaban bekovetkezé modosulés jelenségét, amely lehet6vé teszi, hogy a
varanddssag végére figyelmének fokuszaba a sziilés és 0jsziilottje keriiljon. Az anya és
magzata kozotti kapcsolatot tehat nagyon is fontosnak véli a tovabbi fejlodés
szempontjabol.

A Kkorai pszichoanalitikusok 20. szazad elején és kozepén tett megallapitasai
nagyban Osszecsengenek a modern perinatalis tudomanyok mai nézeteivel, a sziilés
elétti ¢és alatti tapasztalatok jelentOségére vonatkozoan (Varga, Andrek és Molndr,
2019).
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A prenatalis kotodés fogalmanak kialakulasa, meghatarozasa

Az elmult két évtizedben egyre tobb szerzo hivja fel a figyelmet arra, hogy a kotodési
folyamat mar a varanddssdg idején, az anya €s magzata kozott zajlo dinamikénak,
szdmos csatornan zajlo interakcidnak koszonhetéen megkezdddik (Erickson, 1996;
Cannella, 2005; Alhusen, 2008; Brandon et al., 2009; Branjerdporn, Meredith, Strong
¢s Garcia, 2016).

Rubin (1976), a prenatalis kotdédés elméleti fogalmanak egyik els6 megalkotoja, az
anya-szerep kialakulasanak folyamatat vizsgalva arra jutott, hogy az anyak mar a
varandossag alatt kifejlesztik az anyai szerep ellatasahoz sziikséges alapvetd készséget,
amit 6 az anyasdg mdtrixaként hataroz meg. E matrix elemei, hogy biztonsagot
igyekeznek teremteni 6nmaguk és magzatuk szamara, erdfeszitést tesznek magzatuk
elfogadtatasra a csaladon beliil, a varanddssag alatt megsziiletik a ,,mi-érzés”, és
megkezdddik a sajat sziikségletek és vagyak feladasa a gyermek érdekében.

Leifer (1977) els6 gyermekiiket vard anyak varandossdga sordan bekovetkezd
valtozasait kovette nyomon, és azt talalta, hogy a gesztacios id6 elérehaladasaval az
anyak mindinkdbb bevonddnak a magzatukkal kialakitott érzelmi kapcsolatba. Egy sor
olyan kétddesi viselkedésnek nevezett viselkedési format figyelt meg, mint példaul a
magzatnak cimzett hangos vagy belsé beszéd, a magzat mozgasanak csititdsa intenziv
érzékelés esetén, a magzat becézése és a magzat meghivdsa hasfalon keresztiili
érintéssel, akar az apaval kozosen, amelyet késébbi vizsgalatok felhasznaltak az anya—
magzat kotddés konstruktumanak operacionalizalasdban.

Cranley 1981-es definicidja szerint a prenatalis kotddés az anya magzata iranti
viselkedése ¢és az anyai viselkedésben tiikr6z6d6 érzelmi bevonodas interakcids
mintazata (Cranley, 1981). Cranley tehat a hangsulyt az anyai viselkedésre helyezi,
illetve a viselkedésben tiikrézédo érzelmeket hangsulyozza. Miiller (1993) kritikusan
fogadja az intrauterin kotddés anyai viselkedésre vonatkozod sziikitését, atfogobb
definicidja szerint a prenatalis kotddés az anya ¢és magzata kozotti egyedi
kapcsolatkeént irhato le.

Condon 1993-ban  kidolgozott elméletében az anya—magzat kotddés
multidimenzionalis jellegét emeli ki. Az affektiv dimenzio a magzat irant érzett
érzelmeket (6rom, szorongds, félelmek stb.) és az interakci6 kozvetett formait foglalja
magaba. A kognitiv kotodés soran az anya mentalis reprezentaciot alkot magzatarol,
érzelmekkel, személyes tulajdonsagokkal ruhazza fel, aminek kdszonhetéen a magzat
fokozatosan differencialodik az anyatol. Ebben oriasi jelent6sége van a magzat 6nallo
aktivitadsanak, a magzatmozgasoknak. Az altruisztikus kotodési dimenzio a magzat
megovasanak vagya mellett bizonyos szempontbol oOnfeladasi mozzanatokat is
tartalmazhat: egészségesebb életmod, tudatosabb testi-lelki egyenstly, terhesgondozasi
vizsgalatok igénybevétele stb.

Doan, Cox és Zimerman a prenatalis kotddés kezdetét még korabbra teszik, és az
alabbi munkadefinicidt fogalmazzdk meg: ,,A prenatdlis kotddés a sziild és magzata
kozotti kolesonods kapcesolatot leird absztrakt fogalom. Ez a kapcsolat fennallhat mér a
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varandossagot megel6zden is, hiszen egy masik emberi 1ény elképzelésére iranyuld
kognitiv €s érzelmi keépességhez kapcsolodik, és egy adott 6kologiai rendszeren beliil
alakul ki” (Doan, Cox és Zimerman, 2003).

A fenti meghatarozdsokban lathatjuk, hogy a szerzOk a prenatalis kotodés
Kifejezés alatt azt a megvdltozott anyai viselkedését értik, ami a varanddssag
torténéseinek, valamint a magzattal valo kapcsolat kialakulasnak hatasara figyelheto
meg. Mint lathattuk, Bowlby a kotodési viselkedés kifejezést kifejezetten a gyermek
kozelségkeresd €s kozelséget fenntartd viselkedési rendszerére hasznalta, amelyet az
elsédleges gondozd irdnyaban tapasztalatai nyoman egyre szervezettebben mutat. A
gyermek kotddési rendszerének (attachment system) aktivalodasa az anyaban az erre
valaszol6 gondozoi Viselkedési rendszert (caregiving system) aktivalja (Bowlby, 1969).
A magzat viselkedésének megfigyelése — még napjainkban is — szamtalan
modszertani, technikai nehézségbe litkozik. Ezért a megfigyelések targyat a prenatalis
kotodésvizsgalatok soran elsGsorban az anya viselkedése és magzatara vonatkozo
érzései és gondolatai képezik.

A prenatalis kotodés mérése

Cranley 1981-ben publikalta az elsé olyan objektiv mérdeszkozt, amely az anya—
magzat kétédést mint konstruktumot hivatott mérni (Mother Fetus Attachment Scale,
MFAS). Cranley skalajanak 24 tétele a varandds anyak magzatukkal kapcsolatos
viselkedésére, a varandossagra és sziileté gyermekiikre vonatkozéan fogalmaz meg
kijelentéseket. A 24 tétel 6t alskalaba rendezddott:

1. Szerepvallalas alskala (pl. ,,Latom magam, amint etetem a babat.”);

2. Elkiiloniilés alskala (pl. ,,Elvezem figyelni a hullimzo pocakom, amint a baba
rugdalozik odabent.”);

3. Interakcié alskala (pl. ,,Simogatom a pocakom, hogy elcsendesitsem a babat,
amikor tul sokat rugdos.”);

4. Attribucio alskala (pl. ,,A babam mozgasabdl sejtem, hogy milyen lesz a
személyisége.”);

5. Onfeladas alskéla (pl. ,,Egészségem érdekében olyan dolgokat is megteszek,
amelyeket nem tennék, ha nem lennék véarandos.”).

Az egyes tételekkel vald egyetértés mértéke (,,hatarozottan igen” — ,hatarozottan
nem”) Ot fokozati Likert skalan jelolhetd. Minél magasabb Osszpontszémot ér el a
varandds a skalan, anndl intenzivebbnek tekintheté a magzatdhoz vald kotédésének
meértéke.

Az MFAS nagyban inspiralta a jovo kutatasait. Els6 megjelenése 6ta tobb 1j anya—
magzat kotddést méré eszkoz keriilt kidolgozésara. Ezek koziil a Miiller altal
bevezetetett Prenatal Attachment Inventory (Miiller, 1993), valamint a Condon-féle
Maternal Antenatal Attachment Scale (MAAS) (Condon, 1993) azok, amelyek
bevonultak a tudomanyos vizsgalatok eszkdztaraba. Condon hierarchikus modelljében
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a prenatalis kotddés harom szintjét kiilonbozteti meg. Az elsd szint az anya személyes
szeretet-tapasztalatainak szintje, a masodik az anyaban megjelend sziikségletek szintje,
a harmadik pedig a feln6tt kotddési szint, amelyben a gyermekvaras idején megjelenik
a sziléi kotédési viselkedés (Condon, 1993). A kérdéiv 19 tétele két faktorba
rendezédik. A mindség faktor az érzelmi tapasztalatokra, a magzattal kapcsolatos
gondolatokra, fantazidkra, veszteségre adott reakciora vonatkozo tételeket foglalja
magaba, az intenzitas faktor pedig a magzatra vald anyai rahangoltsag mértékét
(gyakorisagat, intenzitasat) fejezi ki. Magyar mintan Mako és munkatarsai azt talaltak,
hogy az MAAS magyar valtozata mind Osszpontszam, mind pedig a két alskala
tekintetében érvényes €s megbizhatdé (Mako €s Dedk, 2014).

Az MFAS skala magyar nyelvii adaptacidja soran a kérddiv segitségével mérhetd
anya—magzat kotddés intenzitdsat kifejez0 Osszpontszam mutatkozott relevansnak
(Andrek et al., 2016). Ennek koszonhetéen a KSH 2018-ban meginditott Magyar
Sziiletési Kohorszvizsgalataban szdmos egyéb kérddiv mellett az MFAS skala eredeti
¢és egy roviditett valtozataval (MPAYS) is adatgytijtésre keriilt sor (Veroszta et al., 2022,
58).

Mindezen igéretes torekvések ellenére maig nincs nemzetk6zi konszenzus az
hasznalt mérdeszko6zok a Cranley féle MFAS és a Condon éaltal kidolgozott MAAS
skalak, amelyek mentén szamos vizsgalat sziiletett az anya—magzat kapcsolatot
befolyasold tényezok feltarasara (Laxton-Kane és Slade, 2002; Maas et al., 2016;
Busonera et al., 2016).

A prenatalis kotodést befolyasolo tényezok

A szociodemografiai tényezok koziil az anya ¢letkora, iskoldzottsaga és a fent
ismertetett skalakkal mért anya—magzat kot6dés (tovabbiakban AMK) kozott talaltak
negativ korrelaciot (Cataudella et al., 2016; Lindgren, 2001; Mercer et al., 1988),
masok ugyanezt nem erdsitettek meg (Cataudella et al., 2016; Fuller, Moore és Lester,
1993; Grace, 1989). Ugyanigy kovetkezetlenek az anyagi helyzetre vonatkozo
eredmények, egyesek igazoltdk az AMK ¢és az anyagi hattér egyiranya Osszefiiggéseit,
masok nem talaltak jelentdsnek a kapcsolatot (Cannella, 2005; Grace, 1989; Lindgren,
2001; Mercer et al., 1988). Pozitiv egyiittjarasrol szamolnak be ugyanakkor a
hazastarsi statusz és az AMK tekintetében (Doan, Cox és Zimerman, 2003; Lindgren,
2001).

A varandossaggal kapcsolatos tényezok koziil a fogantatas modjat tekintve nem
talaltak kiilonbséget a természetesen €s asszisztalt reprodukcidval tortént fogantatas
kozott az AMK-re nézve (Hjelmstedt, Widstrom, és Collins, 2006; McMahon, Ungerer
¢s Beaurepaire, 1997; Stanton és Golombok, 1993). A terhesség tervezettsége és az
AMK intenzitasa gyenge egyiittjarast mutatott (Yarchesky et al., 2009). A gesztacios
korral és a magzatmozgéasok észlelésével szignifikdnsan né az AMK intenzitdsanak
mértéke (Doan, et.al., 2003; Heidrich és Cranley, 1989; Lerum és LoBiondo-Wood,
1989; Yarchesky et al.,, 2009). A magzat nemére vonatkozéan nem talaltak
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szignifikdns Osszefliggést a prenatalis kotodéssel (Cranley, 1981; Grace, 1989). A
tobbedik gyermeket vard anyak szignifikansan alacsonyabb pontszdmot értek el a
kotodeési skalan, €s jelentdsen kevésbé voltak elégedettek parkapcsolatukkal, mint az
elsoésziilok (Nichols, Roux ¢és Harris, 2007). A kordbbi perinatalis veszteségek
tekintetében egyes vizsgalatok nem talaltak egyiittjarast (Armstrong, 2002; Cataudella
et al., 2016; Sedgmen et al., 2006), masok ugyanakkor negativ egyiittjarasrol
szamoltak be az AMK-ra vonatkozoan (Bielawska-Batorowicz és Siddiqui, 2008). Az
anya ¢s magzata kozotti kotddést a masodik trimeszter elején elvégzett
ultrahangvizsgalat erdsiti leginkabb, egyben tamogatja az anya egészségmegorzo
viselkedését (pl. alkoholfogyasztas €s dohanyzas csokkenése, diabétesz esetén diéta
betartdsa stb.), és segithet a gyermek belsd tulajdonsagaira vonatkozo reprezentacidok
kidolgozasaban (Sedgmen et al., 2006; Zeanah és Stewart, 1990).

Egyes kutatasok az anya—magzat kapcsolat kétiranyd minéségére hivjak fel a
figyelmet: kovetkezetes 1d01 asszociacidt taldltak a magzati mozgasok €és az anyai
szivritmus ¢és borreakcio kozott. A magzat mozgasa mindkét paraméterben emelkedést
okozott két-harom masodperccel a mozgasos eseményt kdvetden, mikozben nem érte
el az anya tudatos észlelésének szintjét. Az anyai észlelérendszer tehat nem
habitualdédik, vagyis szenzitivn marad a magzat jelzéseire a varanddssag
elérehaladasaval (DiPietro et al., 2004; DiPietro et al., 2013). Mindez arra utal, hogy
az anya—gyermek kotddésre mint kétiranyu, folytonos folyamatra érdemes tekinteniink
a kapcsolat kezdetétdl fogva.

A pszichoszocialis tényezok tekintetében az anya szorongdsara, depressziojara,
valamint mentalis dallapotdra vonatkoz6 eredmények egy iranyba mutatnak: azok az
anyak, akik alacsonyabb pontszamot érnek el a kotddési skalan, magasabb allapot- és
vonasszorongast, valamint depresszios értékeket mutatnak, mint a magas AMK
pontszamot elérok (Cataudella et al., 2016; Hart és McMahon, 2006). A parkapcsolat
az a kozvetitd kozeg, amelyen keresztiil 0sszefliggésbe keriil egymassal a mentalis
Jjollét és az AMK (Cataudella et al., 2016; Walsh, Hepper és Marshall, 2011). A tdrsas
tamasz egyes forrasok szerint fontos bejoslo tényezé az AMK tekintetében (Cranley,
1981; Mercer et al., 1988; Sandbrook és Adamson-Macedo, 2004; Yarchesky et al.,
2009). Masok ugyanakkor nem talaltak szignifikans kapcsolatot a tarsas timasz és az
AMK kozott (Damato, 2004; Van den Bergh, 2010; Wilson et al., 2000).
Schwerdtfeger és Nelson-Goff (2007) szignifikansan alacsonyabb AMK pontszamot
talalt azoknal az anyaknal, akiket gyermekkorukban fizikai vagy szexudlis abuzus ért, a
pozitiv csaladi dinamika és csaladi kohézio pedig kedvezden hat a prenatalis kotédésre
(Wilson et al., 2000).

Sajat vizsgalatunkban azt talaltuk, hogy a vdrandossag elérehaladdsa, a
magzatmozgdsok érzékelése €s a magzattal szerzett élmények segitik a kotddés
elmélyiilését, mikdzben az anyai életkor elérehaladésa negativan befolyasold tényezo
(Andrek, 2018). A varandossag soran megszilarduld szoptatasi hajlandosag
ugyanakkor jelentds pozitiv bejoslo faktor a magzattal vald kotddés mértékében. Az
anyatejes taplalas tdmogatasa béven tulmutat azon, hogy az 0jsziilott szdmara az anya
teje a legoptimalisabb taplalék. A szoptatasi helyzet olyan neurobiologiai valtozasokat
indukal mind a szoptat6 anya, mind pedig az jsziilott/csecsemd szervezetében, amely
megalapozhatja a gyermek biztonsagos kotddését. Figyelemre méltonak tartom, hogy a
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korszerli szoptatdsi tandcsadas az Ujsziilott taplalasaval kapcsolatos informaciok
atadasat a sziiloknek optimalis esetben a 20. hét kornyékén (a 18-32. gesztacios hétig),
a magzatmozgasok észlelésének idejétdl javasolja (Rosen-Carole és Hartman, 2015).
Ennek egyik oka, hogy a szoptatds melletti elkotelezOdés erdsiti a magzattal valo
kapcsolatot, masrészt a megerdsodott kotddes noveli a szoptatas valdszinliségét, igy az
ujsziilott és az anya is részesiil annak eldnyeibdl (Huang, Wang és Chen, 2004; Yurtsal
¢s Kocoglu, 2015).

Vizsgalatunk eredményei arra is ramutattak, hogy a pdrkapcsolati és
intergenerdcios kapcsolati tényezok figyelembevételével javithaté a sziilo—magzat
kotddésre vonatkozo bejoslo erd: a jelenkori parkapcsolat mindségének meghatarozo
szerepe van a varandossag soran a sziillok magzatukhoz valo kotddésének tekintetében
(Andrek, 2018). A pdarkapcsolatban észlelt gondoskodds az anyak ¢és apak
szempontjabol egyarant jelentés: a varandds anya/apa altal észlelt gondoskodas
bizonyult a legnagyobb bejoslo erejii faktornak a sziil6—magzat kotddés tekintetében.
Az adatok feldolgozésa sordn elvégzett mediatorelemzés szerint az anya sajat anyjaval
kapcsolatos gyermekkori szeretet- és tor6désélményei hatasanak nincs kozvetlen
hatdsa a magzatdhoz vald kotddésére, ezt a hatast a jelenben észlelt parkapcsolati
gondoskodas medidlja. Az apai mintdn ugyanez az eredmény bontakozott ki: az apa
sajat anyjarol 6rzott gyermekkori szeretet- és torddésélményeinek nincs kozvetlen
hatdsa a magzatdhoz vald kotddésére, a hatast az apa altal észlelt parkapcsolati
gondoskodas kozvetiti. A gyermek- és kamaszkorban megtapasztalt sziil6i bAnasmod
hatasat tehat a sajat gyermek varasakor a parkapcsolati gondoskodas kozvetiti, és e
hatason kiviil nem mutathato ki a nagysziilok szeretetének és torédésének kozvetlen
hatdsa a gyermeket varo sziilok és magzatuk kotddésére.

A pdrkapcsolati gondoskodds lesz tehat az a fohatas, amely tolcsérként foglalja
magaba az intergeneracios kapcsolati hatdsokat — a gyermeket varo sziilok sajat
sziileikhez vald kotddését —, és a jelenkori gondoskodéason keresztiil kozvetiti a multat.
A péarvalasztas, a parkapcsolat fejlddése, a par egymas irant érzett érzelmei,
elkotelezédése, és az egymads iranti gondoskodas valdjdban magaban hordozza mind a
nd, mind pedig a férfi korabbi kotdédési €s gondozoi tapasztalatait. Az eredd csaladban
atélt érzelmi élmények nyoman kialakuld kotédési munkamodell, valamint a sziilok
altal milkodtetett gondozdi rendszer képezi majd a felndttkori kotddési mintdzat
alapjat.

Apa-magzat kotodés és hatasai

Az elsd apa—magzat kotédést mérd (Paternal Fetal Attachment Scale) kérdéiv
segitségével pozitiv Osszefliggést mutattak ki a magzathoz valdé kotddés és a
parkapcsolat mindsége kozott (Weaver és Cranley, 1982; Wilson et al., 2000).
Kideriilt, hogy az apak is gyaszoljak az elveszitett magzatot, ami a kotddésre €s annak
megszakadasara utal (Badenhorst és Hughes, 2007; Einaudi et al., 2010; McCreight,
2004). Az apai prenatalis kotddés intenzitasa bejosolta a késébbi kotddés mindségét
(Condon et al., 2013).
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A fentebb emlitett vizsgalat eredményei szerint az apak esetében a paritas
(terhességek szama) az a jelentds tényezd, amely elore jelzi a magzathoz vald kotddést
(Andrek, 2018). A paritas és a kotédés negativ egyiittjarasa azt is jelezheti, hogy az
apa kezd kisodrodni a csaladi kotelékbdl, talan az elsé gyermekkel kapcsolatos negativ
tapasztalatok vagy mas tényezOk kovetkeztében. A mai apak tulnyomo tobbsége aktiv
szerepet vallal a gyermeknevelésben és gondozasdban, jelenlétik és hozzaadott
értékiik a gyermekek optimalis fejlodésének zaloga. Eredményeink arra is felhivjak a
figyelmet, hogy érzelmi/kapcsolati szempontbol a varandos apaknak ugyanarra van
sziikségiik, mint az anydknak: partneriik érzelmi és fizikai gondoskodasara,
melegségre, figyelemre, vonzalomra és barati, mondhatnank ,bajtarsi” érzésekre az uj
¢letszakasz kapujaban.

A kotodés generaciokon ativel6 mindsége

Megbizhaté vizsgélatok sora igazolja, hogy a kotddés a prenatalis idészakban
kialakitott sziil6—magzat kapcsolatra ¢épiil. Azok az anydk, akik magzatuk irdnt
intenziv érzelmek kifejezésére képesek, konnyedebben tudnak rdhangolddni 1 anyai
szerepiikre, kevesebb nehézséggel kiiszkddnek a posztpartum iddszakban, és tobb
proximalis ingerlésben (érintés, Olelés) részesitették csecsemdjiiket, mint azok, akik
alacsonyabb pontszamot értek el a prenatélis kotddés intenzitdsat mérd kérddiveken
(Fuller, 1990; Leifer, 1977; Miiller, 1996; Siddiqui és Higglof, 2000). A szoros
egyiittjaras az anya—-magzat kotédés €s az anyai kotddési stilus kozott arra enged
kovetkeztetni, hogy a prenatalis kotdédés része a teljes kotddési rendszernek: azok az
anyak, akik a prenatalis kotédésben magasabb pontszamot mutattak, biztonsdgosabb
kotddési mintaval rendelkeztek (Alhusen, Hayat és Gross, 2013; Maas et al., 2016).

A kotddéselmélet bioldgiai alapjainak megteremtéséhez a viselkedésgenetika
izgalmas lehetdségeket kinal, mikdézben a kornyezeti feltételek és a gondozodi
szenzitivitas legalabb olyan lényeges szerepet jatszanak. A sziild és gyermek kotodése
kozott fellelhetd Un. intergeneracios atviteli rés (van Ijzendoorn, 1995) nem hidalhato
at sem onmagukban a génekkel, sem pedig a gén/kdrnyezet vizsgalati eredményekkel.
A kotédés hatterében feltehetden Gsszetett neurobioldgiai endofenotipusok mintdzata
all, amelyek felderitése a jOvO vizsgalatainak kihivasa (Bakkermans-Kranenburg és
van ljzendoorn, 2016).

A generaciokon ativeld kotddési mintazatok vizsgéalata soran bizonyitdst nyert,
hogy a vérandos anyak sajat neveltetésiikkel kapcsolatos gyermekkori emlékei
Osszefliggést mutatnak a magzatukkal kialakitott kotddésiikkel (Siddiqui, Hagglof és
Eisemann, 2000). A varandods anya sajat anyjahoz vald kotddése kulcsfontossagu a
gyermekgondozasra vonatkozo mentalis reprezentaciok kialakulasaban (Main, Kaplan
¢s Cassidy, 1985). Tovabbi hosszatavl hatasvizsgalatokra van sziikség, hogy a
befolyasold tényezdk Osszetettségének ¢&s interakcidjanak figyelembevételével
kozelebb keriilhessiink a kotddési mintak atadddasanak és fejlddésének folyamatahoz.
A prenatalis kotddéskutatdsok eredményei tovabbi puzzle darabokkal jarulhatnak
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hozza a kotddési mintak kialakuldsat €s atadodasat befolyasolo tényezOk 6sszjatékanak
feltarasdhoz.

Intrauterin fejlodés és magzati kompetenciak a kotodés Kkialakitasanak
szolgalataban

Az intrauterin kognitiv funkcidk fejlddésével kapcsolatban mara bizonyitast nyert,
hogy a magzat minden érzékszervi modalitasban képes a kornyezetébdl szdrmazo
ingerek észlelésére, az informacid feldolgozasara €s az adekvat reakcidora. A méhen
beliil kifejlédd készségek legfontosabb szerepe, hogy biztositsdk az egészséges
strukturdlis és funkcionalis fejlddést, valamint a sziildk és magzatuk ko6zotti kapcsolat
kialakulasat és elmélyiilését (Blum, 1993; Charila et al., 2010; Hepper, 2005; Lecaunet
¢s Schaal, 2002; Prechtl, 1988; Schaal, Marlier és Soussignan, 2000). A magzat
kezdettdl aktiv részese a szilkebb és tagabb kornyezetével zajlo interakcioknak,
parbeszédet kezdeményez az anydval, ¢és adekvatan reagdl az anyai
kezdeményezésekre. Képes egyszerii, ismétlodd viselkedési mintdzatok megtanulésra
¢s ezek felidézésére, valamint kommunikécid kezdeményezésére a sziiletését kovetden
is (Meltzoff és Moore, 1983; Nagy és Molnar, 2004). A bioldgiai Csatornan keresztiil
informéciot szerez az anya testi €s lelki allapotardl, a viselkedéses csatorna
tapasztalatokat biztosit a méhen kiviili kdrnyezet ingereire, ritmusara, intenzitasara
vonatkozban, az intuitiv csatorna pedig lehetdséget kinal a mélyebb egymaésra
hangoldodasra, megérzések megtapasztalasara. E korai, méhen beliili tapasztalatok
Osszefiiggésbe hozhatok késobbi interakcios helyzetekkel. A klasszikus kotddéselmélet
alapjat képezo fizikai szeparacio ¢€s erre aktivalédo kotddési rendszer valoban nem
értelmezhetd az anya—magzat kapcsolat tekintetében. Ugyanakkor kotddési viselkedést
sem csak akkor tapasztalunk a gyermekeknél, amikor az anya eltavolodik, hanem
akkor is, amikor az anya jelen van, és a gyermek mindent megtesz annak érdekében,
hogy az anyat maga mellett tartsa. Szamos példat tudunk felsorakoztatni arra
vonatkozdan, hogy a magzat az anya viselkedését mozgasdval abba az iranyba
befolyasolja, hogy az anya megsziintesse a szamara kellemetlen ingert, mondhatnank
ugy is: biztonsagos menedéket ,kér”. Az anya—magzat/apa—magzat jatékhelyzetek
pedig arra hivjak fel a figyelmet, hogy a magzat komfort-allapotokban is kezdeményez
interakciot a sziilokkel, fenntartja a kapcsolatot a biztonsagos bazissal a kotodési
viselkedésformai altal.

El6fordulhatnak olyan szélséséges élethelyzetek, amelyekben a magzat érzelmileg
szeparalodik az anyatdl. A varandds anya akut gyasza (kozeli hozzatartozd varatlan
elvesztése, pl. férj, nagyobb gyermek, sziil6) vagy sulyos pszichiatriai koérképek
(depresszio, pszichozis) mind olyan fenyegetd helyzetek, amelyekben az anya
érzelmileg hozzaférhetetlenné valik magzata szdmdara. Ennek kovetkezményei
leginkabb csecsemdkorban mutatkoznak meg, széles tiineti palettan: a csecsemd
regulacidés zavaraiban, nyugtalansagdban, megvigasztalhatatlan sirdsaban stb.
McFarland és munkatarsai (2011) uttord vizsgéalatdban igazoltak, hogy a varanddssag
alatt diagnosztizalt major depresszidban szenvedd anyak szignifikdnsan alacsonyabb
pontszamot érnek el az anya—magzat kotddés skalan, mint egészséges tarsaik. E
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vizsgalat eredménye is arra enged kovetkeztetni, hogy a posztpartum depresszidban
megfigyelhetd bizonytalan anya—csecsemd kotddés gyokere a prenatalis életiddig
nyulhat vissza.

A kotédéselméletek sziiletésekor még nem alltak rendelkezésre azok a fejlett
technologiai eszk6zok, amelyek az elmult évtizedek soran a magzati diagnosztika,
genetikai szlirdvizsgalatok, magzati mitéti eljarasok szolgalataba alltak. A magzat
latvanya mara nemcsak a szakemberek, hanem a sziilok szamara is 0j lehetdségeket
kinal, és nagyban megvaltoztatja a sziilok magzatukrol kialakitott képét. Ujdonsag az
is, hogy a sziildk e modern eszkdzok altal képi informaciot tudnak illeszteni belsd
¢rzeteikhez, példaul az anya érzékeli a magzat mozgéasat, ugyanakkor latja az
ultrahang-monitoron a magzat mozdulatat. Ezek a tapasztalatok hatassal vannak a
sziilok prenatalis kotodésére (Boukidys, 2006a, b). A kutatok egy csoportja a
prenatalis kotdédés kialakulasdban alapvetd szerepet tulajdonit a magzat feldl érkezd
reaktiv és interaktiv viselkedési mintazatoknak (DiPietro et al., 2004; Stainton, 1990).
Anya €s magzata aktiv ,,test-parbeszédet” folytatnak egymassal, s a kdlcsonds pszicho-
vegetativ szinkron sokszor nem is tudatosuld tapasztalata gyakorldterepe a gyermekre
val6 rahangolodas folyamatanak.

Osszefoglalva fontosnak tartom kiemelni, hogy a prenatdlis kétédési rendszert a
sziilok és magzatuk egyiittesen hozzak létre, egyik résztvevd sem értelmezhetd a masik
nélkiil, tovabbad a kotodési rendszerre a pdrkapcsolati és azon keresztiil az
intergenerdcios/transzgenerdcios rendszerbe dgyazottan érdemes tekinteni.

A prenatélis kotddés tamogatasa az egyik legfontosabb befektetés a jovOre nézve:
azok az anydk és apak, akik optimalis kotddést tudnak kialakitani magzatukkal,
nagyobb egymadsra hangoltsagban tudnak késziilni a sziilés/megsziiletés eseményére,
¢s még ha nem is alakulnak a legkedvezdbben a sziilés koriilményei, a szoptatés
példaul sokat segithet abban, hogy ismét egymadsra talaljanak. A kapcsolat
kontinuitasa, a sziilok szenzitiv jelenléte segiti a csecsemd jelzéseinek egyre pontosabb
olvasasat. A varanddssag alatt kibontakozott anticipacids €és mentalizacidos €élmények
mentén ,,eléfeszitett” sziilok konnyeben értik, értelmezik gyermekiiket, ami jo alapot
teremt a gyermek biztonsagérzetének megteremtésére, €s hozzajarul a gyermek
biztonsagos kotddési munkamodelljének fejlddéséhez.

A sziiléi kotddési €s gondozdi viselkedésnek nemcsak a kozvetleniil érintett
generaciora van hatasa, hanem kozvetetten az unokdkra is a kotddési mintazaton
keresztiil. Amikor egy anya, apa vagy egy par kozdsen gy dont, hogy valtoztatni
kivan azon a gondozdi mintdzaton, amit sajat sziileitdl tapasztalt gyermekként, igen
komoly kihivasokkal talalja magat szemben. Hosszu és kiizdelmes, ugyanakkor a
kovetkezd generacid szamara rendkivill felszabaditdé az a bels6é munka, amelynek
soran egy kevésbé adaptiv kotddésmintdzati Orokséget biztonsagos kotddéssé
alakitanak.

Tovabbi hosszutava vizsgdlatokra van sziikség ahhoz, hogy feltérképezziik a
kotédést befolydsolo tényezdk szovevényét az anydk és apak szempontjabdl egyarant.
Meglatdsom szerint a kérdés ma mar nem az, hogy létezik-e prenatalis kotddés, sokkal
inkdbb az, hogy melyek a legkorabbi kdtddési formak megragadhatd elmei, és milyen
modszerekkel vizsgalhatok. Egyre nagyobb sziikség mutatkozik egy olyan atfogd
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elméleti keret korvonalazasdra, amely tartalmazza az elakadasra, traumara,
ugyanakkor az egészséges fejlodésre vonatkozo, generdciokon ativeld, prenatalis
kotddést is figyelembe vevd kolcsonhatasok rendszerét.
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