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A COVID-19 vakcinaciéval kapcsolatos bizonytalankodas és ellenallas irorszagban és az Egyesiilt
Kiralysagban

Psychological characteristics associated with COVID-19 vaccine hesitancy and resistance in Ireland
and the United Kingdom

Nature Communications, 2021. januar 4.

Az ismertet6t készitette: Kovacs Katalin

A szerz8k 2020 tavaszan, az Egyesiilt Kirdlysagban és irorszagban bevezetett korlitozasok elsé
napjaiban végezték el internetes mintan a most ismertetésre keril6é felmérést. Ez a vizsgdlat egy
tdgabb, a COVID-19 pszicholdgiai hatdsait nyomon kovet6 kutatdsi program részeként készilt el. A
vakcina felvételére vonatkozo bedllitddasok, mint ahogyan mar sajat tapasztalataink alapjan tudjuk,
nagyon is valtozékonyak, ennek ellenére hasznosnak tartjuk e cikk ismertetését, hiszen ritkan
szerepelnek tarsadalmi helyzetre, személyiségjegyekre és altalanos attitiddkre vonatkozd
informacidk egyetlen kutatasban.

Az irorszagi minta 1041, mig az Egyesult Kiralysag-beli 2025 f6s volt. Az adatokat a szerzék
multinomialis logisztikus regresszié (a tarsadalmi helyzet, politikai beallitddds, egészség témakaoreivel
kapcsolatban), illetve ANOVA (a pszicholdgiai témakoérok esetén) segitségével elemezték.

Az adatfelvétel idején a COVID-19 oltas még nem volt hozzaférhetd, de latszott, hogy az hamarosan
megérkezik majd. Ezért a kutatok kérdése arra vonatkozott, hogy amennyiben a vakcina megérkezik,
a vdlaszadé elfogadja-e az oltast, bizonytalankodik-e e tekintetben, avagy elutasitja azt.

irorszagban a vélaszaddk 64%-a elfogadd, 26%-a bizonytalankodd, 9%-a pedig elutasité volt a kdzeli
COVID-19 oltds felvételét illet6en. Ugyanezek a szdmok az Egyesiilt Kirdlysagban 69%, 25% és 6%-nak
bizonyultak.

frorszagban az elfogaddkhoz képest a hezitdldk nagyobb eséllyel nSk, 34-44 évesek, illetve olyanok,
akiknek korabban volt valamilyen mentdlis betegségiik. Az elutasiték szintén nagyobb eséllyel
tartoznak a 35-44 éves korosztdlyba, valamely nem-ir etnikai csoporthoz, nagyvarosi lakosok és van
valamely krdnikus (nem mentadlis) betegségiik. Az elutasitds joval gyakoribb volt a szegényebb
haztartasokban él6k kozott. Elutasitobbak a vakcinakkal kapcsolatban azok is, akik a kérdezést
megel6z6 altalanos valasztasokon a Sinn Féin szavazoi voltak, avagy flggetlen jelbltre adtak le a
voksukat, Osszehasonlitva a tobbi partra szavazdkkal. A valldsossdg viszont lathatéan nem
befolyasolta az oltassal kapcsolatos attitlidoket.


https://www.demografia.hu/hu/munkatarsak-kovacs-katalin

Az Egyesllt Kirdlysagban a vakcinakkal kapcsolatos bizonytalankodast elsGsorban az életkor hatarozta
meg: a 65 éves és idésebb korcsoporthoz képest minden fiatalabb korcsoportban magasabb volt a
hezitdlok ardnya, mint az id6sebbek kozott. Egyéb kiilonbségeket nem is lehetett taldlni a vakcinakat
elfogaddk illetve a vakcinakkal kapcsolatban bizonytalanok kozott. Az elutasiték azonban szamos
metszetben kiilonboztek az elfogaddktdl. Az elutasitok nagyobb valdszinliséggel 65 év alattiak,
kiilvarosi lakosok és alacsony jovedelmUek. Nagyobb valdszinliséggel voltak elutasitok a varanddsok
is, ugyanakkor mds egészség-problémak nem voltak gyakoribbak az elutasiték, mint az elfogaddk
kozott. A politikai beallitddasokat az UK esetében a BREXIT-tel kapcsolatos szavazatokkal mérték: a
kilépést szorgalmazodk kis mértékben gyakrabban tartoztak az elutasitok kozé.

Az irorszagi és az Egyesiilt Kirdlysag-beli vakcina-bizonytalankoddk és elutasitok pszicholdgiai
jellegzetességei nagyban hasonlitottak egymdshoz. Mindkét orszagban kevésbé viseltek altruista
vonasokat, sokkal kevésbé hittek a szakért6kben és mas autoritasokban, nagyobb eséllyel
rendelkeztek erds valldsos meggy6z6déssel, illetve paranoid és konspiracids nézetekkel (amely a
masok szandékaival kapcsolatos bizalmatlansagon keresztill jelent meg). Abban is nagyobb eséllyel
hittek, hogy az élet alapvet6en daltaluk kontrolldlhatd, nagyobb eséllyel szimpatizaltak a tekintélyelv(
és hierarchikus tarsadalmi berendezkedéssel, kevésbé voltak elfogaddk a bevandorldkkal szemben,
valamit hajlamosnak bizonyultak az impulziv viselkedésre.

A tarsadalmi és személyiséghez kot6d6 meghatdrozdkon tul a szerz6k a COVID-ra vonatkozd
informdacidforrasoknak a valaszaddk szdmara vald hitelességét is vizsgaltak. A bizonytalankodoék és az
elutasitdk altalaban minden informaciéforrasnak kevesebb hitelességet tanusitottak, mint az oltdst
elfogaddk, a szubjektiv hitelességi szint rdaddsul lépcsézetesen csokkent: a legnagyobb az elfogaddk,
és a legalacsonyabb az elutasiték kozott volt, mig a bizonytalankoddk kézépen helyezkedtek el. Igaz
volt ez az Ujsadgokra, a televizidra, a radidra, az orvosokra, az egyéb egészségiigyi dolgozdkra, a
kormanyzati szervekre illetve a csalddra és bardtokra. Nem volt igaz azonban az internetre és a
kozosségi médidra, az ezeknek a forrasoknak tulajdonitott hitelesség szintje hasonléan alakult a
harom csoportban. Annak ellenére, hogy az ellenz6k gyakrabban haszndltak a k6zdsségi médiat, az
elfogadottsagot tekintve a rangsor mindharom csoportban azonosan alakult: a legnagyobb bizalom
az egészségligyben dolgozdkat dvezte, ezt kbvetGen pedig a kormdnyzati szervek, a televizid, a radio,
az Ujsagok, a csalddtagok és rokonok kovetkeztek. Az internet, valamint — némiképp lemaradva — a
kozoségi média zarta a hitelességi versenyt mind a vakcinat elfogaddk, mind a bizonytalankoddk,
mind pedig az ellenz8k korében.

A szerz6k azt tandcsoljak, hogy a COVID-19 oltasi kampanya vegye figyelembe az ellenz6k kozott
gyakran megjelend pszicholdgia profilokat is, és ennek megfelel6en inditson olyan kampanyokat,
amelyek az oltasok felvételének egyéni hasznossagat hangsulyozzak.
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