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Bevezetés: Annak ellenére, hogy a magyar iskola-egészségiigyi ellitds 140 éves multra tekint vissza, mindeddig nem
késziilt dtfogd tanulmany, amely a torténeti fejlédést és annak hatdsit elemezve vizsgalta volna a rendszer kialakuld-
sanak folyamatat, kiillonosen a véddndi szerep intézményesiilését az oktatasi intézményekben, valamint az iskolaorvos
és a védond kozotti egytittmiikodés fejlédését.

Célhitiizés: Az 1) iskola-egészségiigyi szolgiltatas, az iskolaorvosok feladatainak torténeti fejlédésének feltirdsa, 2) a
véddndk iskola-egészségiigyi ellatisba vald bekapesolddasinak és szerepének elemzése, 3) az egylittm(ikodd szakem-
berek (orvos, védénd, valamint a napjainkban jelen 1év§ szakemberek) szerepének vizsgilata, 4) a jelenkori mikodést
meghatirozé kihivasok feltdrasa.

Modszer: Szakirodalmi kutatémunkdval tanulmdnyoztuk a témdhoz kapcsolédo jogszabalyokat, szakmai szabdlyozo-
kat, szakirodalmi kozleményeket, rendszerezd, elemz6 munkat végeztiink.

Eredmények: Az iskolaorvosok feladatkore az ellenérzd és jarvanytigyi tevékenységektSl a megel6z8, gondozd és
egészségtejleszts feladatok felé mozdult. Az iskola-egészségiigyi ellatas kialakuldsa Fodor Jézsef nevéhez fiz8dik, aki
a kozegészségiigyi szemlélet meghonositisival megalapozta az iskoldskort gyermekek rendszeres egészségiigyi fel-
igyeletét. A védéndk fokozatosan, jogszabilyi keretek kozott kapesolodtak be az elldtisba, és szerepiik egyre hang-
stlyosabba valt a prevencid, a gondozds és az egészségnevelés teriiletén.

2oz

Megbeszélés: A védbnd kezdetben az orvos munkajit timogaté szakemberként jelent meg. Napjainkban ez az egyiitt-
mukodés kiterjed a védénd valamennyi szakmai tevékenységi teriiletére, és alapvet$ szerepet jatszik az iskola-egész-
ségiigyi ellatds hatékony miikodésében.

Kovetkeztetés: Az iskolaorvos és a védénd kozotti egytittmiikodés a magyar iskola-egészségiigy egyik meghatirozé
pillére, és kulcsfontossigt a gyermekek egészségmegdrzésében, prevencidjiban és egészségtejlesztésében.
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The historical development of Hungarian school health services, the cooperation
of school doctors and health visitors, and today’s challenges

Introduction: Despite the fact that Hungarian school healthcare has a history dating back 140 years, no comprehen-
sive study has yet been conducted to analyze the historical development and impact of system, particularly the insti-
tutionalization of the role of health visitors in educational institutions and the development of cooperation between
school doctors and health visitors.

Objective: 1) To explore the historical development of school health services and the takes of school doctors, 2) to
analyze the involvement and role of public health visitors in school healthcare, 3) to examine the role of cooperating
professionals (doctors, public health visitors, and other professionals present today), 4) to explore the challenges that
determine current operations.

Method: We studied the relevant legislation, professional regulations, and literature through research, and carried out
systematic and analytical work.

Results: The role of school doctors shifted from monitoring and epidemic control to preventive care and health pro-
motion tasks. The development of school healthcare is linked to the name of J6zset Fodor, who laid the foundations
for the regular health monitoring of school-age children by introducing a public health approach. Health visitors
gradually became involved in healthcare within the legal framework, and their role became increasingly important in
the areas of prevention, care, and health education.
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Discussion: Health visitors initially appeared as professionals supporting the work of doctors. Today, this cooperation
extends to all areas of health visitors’ professional activities and plays a fundamental role in the effective functioning

of school healthcare.

Conclusion: The cooperation between school doctors and public health visitors is one of the cornerstones of Hungar-
ian school healthcare and plays a key role in maintaining children’s health, prevention, and health promotion.
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Roviditések

EFI = egészségtejlesztési iroda; EMMI = Emberi Eréforrasok
Minisztériuma; ESzCsM = Egészségiigyi, Szocidlis és Csalad-
tigyi Minisztérium; EiM Egészségiigyi Minisztérium;
HPV = human papillomavirus; KISZ = Kommunista Ifjasagi
Szovetség; NM = Népjoléti Minisztérium; VEKODP = Verseny-
képes Kozép-Magyarorszag Operativ Program; VKM = Vallasi
¢és Kozoktatastigyi Minisztérium

A magyar iskola-egészségiigy kialakulisihoz szimos tor-
ténelmi esemény kapcsolddik. A szervezet intézmé-
nyesiilése 1885-re tehetS, amikor Fodor Joézset koz-
egészségiigyi szakember javaslatira megindult az iskola-
egészségiigyi szolgalat formalis kiépitése az iskolikban.
A 20. szazad elejétdl egyre er@sodott az a szemlélet,
amely az iskoldt nem csupan a tuddsdtadas helyszineként,
hanem az egészségnevelés és a megel6zés meghatarozé
szintereként értelmezte. A jarvanyok, a taplalkozési hid-
nyossagok, valamint az iskolai kozosségekben gyorsan
terjedS betegségek sziikségessé tették egy olyan egész-
ségiigyi ellatérendszer kialakitasat, amely képes a meg-
el6zésre és az egészségnevelés megerdsitésére [1]. Ma-
gyarorszagon az iskola-egészségiigy fejlédése sajatos utat
jart be, kezdetben az orvosok ¢s taniték egytittmiikodve
lattdk el az alapvets egészségnevelési feladatokat, késGbb
azonban megjelent az igény olyan szakemberekre, akik
folyamatosan nyomon kovetik a gyermekek fejlédését és
egészségi allapotit, valamint hidat képeznek az iskola, a
csalad és az egészségiigyi rendszer kozott [2].

Ebben a folyamatban kiemelt szerepet kapott a véds-
nd, aki a 20. szdzad folyaman fokozatosan integralédott
az iskola-egészségiigyi ellatasba. A védéndi szolgalat be-
épiilése nem csupan szakfeladatok bdviilését jelentette,
hanem egy olyan torténeti folyamat eredményét is, amely
a gyermekek egészségvédelmét kozosségi terekben is in-
tézményesitette [3]. A torténelmi és jogi Osszetiiggések
feltarasa lehetGséget teremt annak megértésére, hogy a
mai iskola-egészségiigyi rendszerben betoltott véddndi
szerep milyen korabbi folyamatok eredményeként ala-
kult ki. Az Orvosi Hetilap utdbbi 10 évi lapszamait atte-
kintve mindossze hét olyan tanulmény [4-10] talilhaté,

amely ravildgit arra, hogy a védéné a mindennapi tevé-
kenysége soran a tarsadalom minden rétegével, valamint
orvosokkal, mas szakemberekkel is kozvetlen kapcsolat-
ban all. Ezzel szemben az iskola-egészségiigyi ellatisra
vonatkozo kutatasok szama elenyészd, csupan egy tanul-
many lelhet6 fel [11]. A téma kutatasat azért tartjuk ki-
16nosen fontosnak, mert bar a védéné az iskola-egész-
ségiigyi ellitds tertletén az orvosi tevekénységtdl
fiiggetlen, 6ndlld szolgiltatisként miikodik [12], ered-
ményessége fligg az orvosokkal és mas szakemberekkel
folytatott egytittmiikodéstél [7, 10].

Tanulmdnyunk aktualitisat az adja, hogy a hazai szak-
irodalomban mindeddig nem késziilt olyan atfogd kuta-
tas, amely egyszerre vizsgalta volna az iskola-egészség-
tgyi ellatds jogszabalyi fejlédését, azokat a tarsadalmi,
egészségpolitikai és szakmai tényezSket, amelyek a rend-
szer kialakuldsihoz vezettek, az iskolaorvosok és a véds-
ndék feladatainak valtozasat és egylittmiikodéstik sajatos-
sagait.

Kutatomunkank soran arra véllalkoztunk, hogy (1) a
magyar iskola-egészségiigyi ellitisban részt vevd orvo-
sok feladatkorének torténeti fejlédését vizsgilva elemez-
ziik és dokumentaljuk az ellatas kialakulasat. Célunk to-
vabbd, hogy (2) feltirjuk a védénd iskola-egészségiigyi
ellatasba valé bekapcsolodasanak és szerepének valto-
zasait, valamint (3) elemezzik az iskola-egészségiigyi
cllitisban egytlittm(ikods szakemberek szerepét. Ezzel
parhuzamosan célunk volt (4) a jelenkori mtkodés leg-
fontosabb kihivisainak bemutatasa is.

Mobdszer

Szakirodalmi kutatémunka soran tanulmanyoztuk az is-
kolaorvosi és a védéndi hivatds torténetével foglalkozd
legjelentSsebb szakirodalmi kozleményeket, az iskolaor-
vosi ¢és védonéi munkavégzést szabdlyozd jogszabilyo-
kat, szakmai szabalyozokat, napjaink iskola-egészségiigyi
jelentéseit, a Nemzeti Egészségbiztositisi Alapkezeld
védéndi és iskolaorvosi nyilvantartisait, valamint a vo-
natkozé tudomanyos kozleményeket. Szakirodalmi
gydjtémunkadt kovetSen rendszerezé és elemz6 munkat
végeztiink.
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Eredmények

A magyar iskola-egészsegiigy kinlakulasinak
és korai fejlodéséncek tovténeti attekintése
(16-20. szazad)

Az iskola-egészségiigy kialakuldsa és fejlédése szorosan
osszefiigg a tarsadalmi valtozasokkal és a kozegészség-
tigyi szemlélet formalédasaval. Gyokerei a 16-17. szi-
zadra nyulnak vissza, amikor a fennmaradt okiratok els6-
sorban a kolera és a pestis elleni védekezésre vonatkozé
intézkedéseket dokumentaltik. E korai szabdlyozas még
dontben jarvanytigyi jellegd volt, az iskolak hosszabb-
rovidebb id6re valé bezardsa jelentSs hatranyokat oko-
zott a tanul6kozosségeknek [13].

Paulus Kyr az 1541-ben megjelent ,,Sanitatis Studi-
um” cimd egészségtankonyvében hangsulyozta az egész-
ség megdrzésének fontossagit, részletezve a helyes élet-
viteli elveket, kiilonos tekintettel a mértékletességre,
amelyet az 6kortél kezdve minden orvos kiemelt. Kyr
szerint a betegség a legyakrabban a hibds életvitel kovet-
kezménye: ,,Akadnak ugyanis, akik nem 6nnon testi alla-
potuk, hanem kiros életmé6djuk miatt betegeskednek”
(Kyr, 1551,/2010: 269.) [14]. Emellett sorra vette és
elemezte azokat a mai értelemben vett életmddbeli és
kornyezeti tényezSket, amelyek hatdssal voltak az egész-
ségre, am nem magahoz a szervezethez tartoztak [14].

Comenius Amos Jdnos (Jan Amos Komensky) a mo-
dern pedagdgiai szemlélet korai képviselGjeként 1642-
ben érkezett Sarospatakra Lorantfty Zsuzsanna meghiva-
sdra, hogy a Sdrospataki Reformatus Kollégium vezetését
ellassa. Tanitoi tevékenysége sordn felismerte a testi ne-
velés jelentGségét, hangsilyozva a testgyakorldst, a sza-
bad mozgast és jatékot, amelyek a késGbbi évtizedek el6-
futaraként értelmezheték. Sirospataki tartézkoddsa alatt
alkotta meg egyik f6 muvét, a , Totius Redivivus”-t,
amelyben a sport szeretetére buzditotta iskoldja noven-
dékeit. Tanszékének elfoglalasa utin azonnal beemelte
tantervébe a testedz6 jatékokat, valamint a futds és ugrds
gyakorlatit [13].

A felvildgosult abszolutizmus kormdnyzati elveit Maria
Terézia és fia, I1. Jozsef az oktatasiranyitisban is érvénye-
sitette. Ennek jegyében az 1777-ben, majd 1806-ban
kiadott Ratio Educationis jelentGs mérfoldkének bizo-
nyult a magyarorszagi iskola-egészségiigy kialakuldsa-
ban. A dokumentum elséként fogalmazta meg, hogy a
nevelés nem csupan a szellemi, hanem a testi nevelést és
az egészségvédelmet is magiban foglalja. Az iskola fel-
adata, hogy a tavol 1évé sziil6k szerepét részben atvéve
azonositson és iktasson ki minden olyan tényez&t, amely
veszélyeztetheti a tanuldk egészségét, testi épségét, vala-
mint biztositsa az egészség megdlrzését és apolasat szol-
galé megfelel6 eszkozoket [15]. A rendelet elbirta a jol
szell6z8, tiszta és viligos tantermek kialakitdsit, a tanu-
l6knak életkorukhoz igazodé éraszdmok és pihensidSk
biztositdsat, valamint hangstlyozta, hogy a testi edzés és
mozgas a nevelés szerves része. Emellett a dokumentum
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kitér a fert6z6 betegségek korai felismerésének és a meg-
el6z6 intézkedéseknek a jelentGségére, valamint a tanu-
16k megtelel§ elktlonitésére [16].

A 19. szdazad masodik felében Eurdpa-szerte felgyor-
sultak azok a tirsadalmi és egészségiigyi folyamatok,
amelyek az iskoldskora gyermek egészségének védelmét
a kozegészségiigy egyik kozponti elemévé emelték. Az
Eotvos-téle népoktatasi torvény, a tankotelezettség beve-
zetése nagyszamu gyermek iskoldkba kertlését eredmé-
nyezte, ami a fert6z6 betegségek terjedése, valamint az
iskolai fizikai kornyezet sajatossigai miatt 1 kihivasokat
jelentett. A kialakulo iskola-egészségiigy ezekre a kihiva-
sokra reagalva egységesen hatirozta meg az Gjonnan lé-
tesitendd iskoldk higiéniai és kozegészségiigyi kovetel-
ményeit [17], elbirta a ragilyos betegségben szenvedd
tanulék intézménylitogatds aloli eltiltdsit, valamint
megkovetelte a teljes gydgyulast igazold orvosi bizonyit-
vanyt [18]. Ezek az intézkedések a fert6z6 betegségek
terjedésének megakaddlyozasat céloztik meg, és haté-
sdgi orvosi eljarasokkal egésziiltek ki [18].

Stirgetd nemzeti feladatta valt a lakossag egészségiigyi
ismereteinek bovitése, amely lehet6vé tette az egyének
szamdra sajit egészségiik tudatos védelmét, valamint a
kozegészségiigy irdnti fogékonysig kialakitisit. Magyar-
orszagon a kozépiskolakban az egészségtan oktatdsit
rendkiviili tantargyként vezették be. Az oktatdi feladatok
ellitasara orvosok alkalmazasat tervezték, az oktatas
azonban csak egységes és alapos mddszertan alapjan va-
l6sulhatott meg, amihez megfelel§ el6képzésre volt
szlikség. E célbol Budapesten és Kolozsvaron egészség-
tandri gyakorlé és mindsité tanfolyamokat inditottak
[19].

Az iskolai oktatishoz hasznilt egészségtantankonyv
két 6 részre tagoloédott. Az elsé rész az egészségtan
alapvetd teriileteit ismertette, bemutatta az egészség-
magatartds mintdit, a kiros szokasokat és a mindennapi
¢let veszélyeit, amelyek a mai primer prevenci6 tertileté-
nek felelnek meg. A méisodik rész a korszak legmoder-
nebb elsésegélynyqjtasi eljardsait tirgyalta, példaul az
Gjraélesztést, valamint a fert6z6 betegségek tiineteit és a
szlikséges intézkedéseket [20].

Fodor Jozsef az iskola-egészségiigyet a higiéné saja-
tos, alkalmazott teriiletének tekintette, ahol az orvostu-
domdny és a pedagogiai elvek egymast kiegészitve érvé-
nyesiilnek az oktatéi és neveléi munkiban. Allispontja
szerint a rendszer iranyitdja a megfelel6en képzett isko-
laorvos, aki nemcsak a kozegészségiigyi el6irasok betar-
tasat ellendrzi, hanem az egészségtan oktatisan keresz-
til kozvetleniil is hozzdjirul a gyermekek egészséges
életmodra valo felkészitéséhez [3]. Fodor az egészség-
védelmi feladatokat az oktatas szinterére is kiterjesztet-
te, a tanulok egészségét pedig életkori és szellemi saja-
tossagaik figyelembevételével az iskolaorvosokra bizta.
Az iskolaorvos ellen6rzési jogkore kiterjedt az iskola és
a kollégiumok higiéniai feliigyeletére, valamint a tanu-
I6knak bérbe adott lakdsok ellendrzésére is, bir az utdb-
bit csak az iskolaigazgaté engedélyével gyakorolhatta.
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A magyar iskola-egészségiigy legfontosabb jogi kereteinek kialakuldsa, az iskolaorvosi munka fejlédése és hatiskorének fokozatos béviilése [16-19,

A legfontosabb jogszabdlyalkoté szervezetek
és meghatdroz6 intézkedések

Az iskolaorvosi munka fejlédése, hatdskori béviilésének alakuldsa

1868. évi XXXVIII. torvénycikk a népiskolai kdzokta-
tds targyaban [16]

Az 1j iskolaépiiletek egészséges, szdraz helyen épiiljenek, megfelelGen viligos, tigas és
jOl szellGztethetd tantermekkel a gyermeklétszamhoz igazodva. Egy tanteremben leg-
feljebb 60 gyermek tanuljon, gyermekenként legalibb 8-12 négyszoglabnyi tér bizto-
sitdsaval.

A magy. kir. beliigyminiszternek 1873. nov. 27-¢én kelt
46569. sz. rendelete: a ragilyos betegségeknek a tano-
didkba jir6 gyermekek kozti terjedését akaddlyozd
rendszabaly foganatositisa irant [18]

Ragilyos betegség esetén a tanulok orvosi igazolds nélkiil nem litogathatjik az iskolat.
A felmeriil§ eseteket haladéktalanul jelenteni kell a hatésigoknak, a sziil6k pedig ko-
telesek a fert6zésnek kitett gyermeket otthon tartani, és indokolt esetben a tanoda
ideiglenes bezdrasa is elrendelhetd.

1876. évi XIV. torvénycikk a kozegészségiigy rendezé-
sérél [17]

Ragilyos betegség esetén a tanuld csak akkor térhet vissza az iskolaba, ha orvosi iga-
zoldssal bizonyitja teljes gyogyuldsat, és mar nem jelent fertGzésveszélyt.

1885. évi a vallds- és kozoktatdstigyi m. kir. miniszter-
nek 20,018 szdm alatt valamennyi térvényhatésighoz
intézett rendelete az egészségtan oktatdsa targyaban
[19]

A magyarorszigi kozépiskolikban az egészség megévisira és fejlesztésére irdnyuld
oktatds sordn orvosi végzettségli szakemberek alkalmazasa indokolt, ahhoz, hogy ok-
tatoi feladataikat tandri szerepiikben szakszer(ien és egységes elvek alapjin lathassdk el,
elengedhetetlen szimukra a megfelel§ elézetes felkészités.

A vallas- és kozoktatasiigyi m. kir. miniszternek az
1887. évi november hé 26-dn 44,250 szam alatt kelt
rendeletével kiadott részletes utasitds a kozépiskolai is-
kolaorvosok és egészségtantandrok szamdra [22]

Az iskolaorvos feladata az iskola egészségének védelme, melynek elsé 1épése az iskola
épiiletének és kornyezetének egészségiigyi szemponta vizsgilata. A tanév elején meg-
vizsgilja az iskoldba Gjonnan belépd tanuldkat, valamint gondoskodik az orvosilag
még nem vizsgilt gyermekek mielébbi sziirésérdl. Az eliras szerint a vizsgalatok ki-
terjednek a giim@kor kisziirésére, a gerincoszlop dllapotdra, a pszichés és idegrendsze-
ri dllapotra, a beszédhibdkra, a pajzsmirigy-elvaltozasokra, a ltas- és halldsképességre,
a fogazatra, valamint a haj és a bér egészségére. Az iskolaorvos emellett részt vesz az
egészségtan oktatdsiban.

1888. ¢évi Szabalyzat kozépiskolai iskolaorvosok és
egészségtantandrok kiképzése, képesitése és alkalmaza-
sa targyaban [21]

Az iskolaorvosi és egészségtantanari képesités egyetemi szintd, szervezett tanfolyam
elvégzésével volt megszerezhetd, amely az iskolai egészségiigy és a kozépiskolai egész-
ségtan oktatdsira készitett fel. A képesits vizsga gyakorlati és szobeli részbdl allt, és az
iskola-egészségtani ismereteket, valamint az el¢adéi alkalmassagot mérte fel. A vizsga
sikeres teljesitését kovetSen a jelolt hivatalos képesits oklevelet nyert, és a kdzépiskolai
iskolaorvos, illetve az egészségtan tanara cimet viselhette.

A vallds- és kozoktatasiigyi m. kir. miniszter 1906. évi
14.532. sz. rendelete valamennyi vairmegye kir. tanfel-
tgyelGjéhez és tanfeliigyeldi kirendeltség vezetSjéhez,
az allami elemi népiskoldkban az iskolaorvosok alkal-
mazasarol [23]

Az iskolaorvosi feladatok kiterjesztése a népiskolakra, elsGsorban az elemi népiskolai
tanulok egészségi dllapotanak és testi fejlédésének folyamatos, térvény dltal el6irt idS-
tartam alatti nyomon kovetését célozza. E feladat keretében az iskolaorvos elvégzi a
sziikséges egészségiigyi vizsgilatokat, és javaslatot tesz a megfeleld intézkedések meg-
tételére.

A m. kir. vallds- és kozoktatastigyi miniszter 1929. évi
410-05-333. szamu rendelete a népiskolai iskolaorvosi
tanfolyamok szervezésérdl [25]

A kozépiskolai iskolaorvos és egészségtantanari képesités megszerzéséhez a jeloltek-
nek magasabb szintl egészségtani ismeretekkel, oktat6i készségekkel és pedagdgiai
jartassaggal kell rendelkezniiik. E kovetelményeknek megfelelen a népiskolai és ko-
zépiskolai képesitést kiilon tanfolyamokon biztositjak: révid, hiromhetes népiskolai,
valamint féléves kozépiskolai képzés formdjaban, a 1929 /30. tanévtdl kezd6dGen.

A m. kir. vallds- és kozoktatdstigyi miniszter 1933. évi
12.663. szamu rendelete az iskolaorvosi és egészség-
tantandri képesités Gjabb szabdlyozdsirél [26]

Az iskolaorvos szerepe az iskolai egészségiigyben kiemelkedd, és hatékonyabban lit-
hat6 el egységes iskolaorvosi és egészségtantandri képesités birtokiban. Ennek bizto-
sitdsdra — a korabbi rendelet hatdlyon kiviil helyezésével — az egységes képesitést a
1932 /33. tanévtdl kezd6dGen Gjra bevezetik.

A m. kir. vallds- és kozoktatdstigyi miniszter 1938. évi
110.611. szimt rendelete az iskolai egészségvédelem-
16l [27]

A tanul6ifjisig egészségvédelmének biztositasa érdekében elengedhetetlen az iskola-
egészségligyi ellitas intézményes kiépitése, elsédleges feladat az iskolaorvosi szolgalat
létrehozdsa. Az iskolaorvos feladatai kozé tartozik a tanterv szerinti egészségtani 6rak
megtartasa, az ifjasag és a tandri testiilet egészségi allapotanak rendszeres ellenérzésé-
re és nyilvdntartasara, a betegségek megel&zését célzéd egészségvédelmi nevelés kiala-
kitdsa és fenntartdsa.

A m. kir. vallis- ¢és  kozoktatdsiigyi miniszter
8300/1943. szam VKM rendelete az iskola-egész-
ségligyi szabdlyzat kibocsatdsa targyiban [28]

Az iskolai egészségvédelem a tanulok testi és szellemi egészségének megdrzését szol-
gilja rendszeres egészségiigyi oktatds, orvosi ellenérzés és tandcsadds utjan. Az ellatds
minden tanuléra kiterjed, dijmentes, és iskolaorvosi infrastruktarat igényel; feladatait
kizdrélag megfelels iskolaorvosi és egészségtantandri képesitéssel rendelkezé orvos
lathatja el.

A népjoléti miniszter 3.304,/28-6,/1949. (248) szamu
NM rendelete a kisdedévasi intézetek ¢és az iskoldk
egészségiigyének szabilyozisa tirgyiban [29]

Az 6vodasok és tanuldk, valamint az 6vodai és iskolai személyzet intézményen beliili
egészségvédelmi feliigyeletét és gondozasat, illetve az évodak és iskoldk egészségiigyi
cllendrzését a népjoléti miniszter altal alkalmazott iskolaorvosok lattdk el.

NM = Népjoléti Minisztérium; VKM = Vallasi és Kozoktatasiigyi Minisztérium
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A 48.281/1885. szimu rendelet meghatirozta a ko-
zépiskolai iskolaorvosok és egészségtantanarok kiképzé-
sének, képesitésének és alkalmazdsinak feltételeit [21],
mig a 44.250,/1887. szamu utasitis a végrehajtas gya-
korlati szabalyait rogzitette [22].

Ezek a rendelkezések megalapoztik a magyar iskola-
egészségiigy kibontakozasat, részletesen szabalyozva az
iskolaorvos feladatkorét, igy az iskola épiiletének, felsze-
relésének és higiénéjének ellendrzését, a tanuldk egész-
ségi dllapotanak vizsgalatit — kiilonos tekintettel a latas-,
hallas-, fogaszati eltérések, valamint a fert6z4 betegségek
kiszlirésére —, tovabba elSirtak az iskolaorvosok szaméra
az oktatdsi intézmény egészségligyi allapotirdl szolod
éves jelentés elkészitését [21, 22]. Az iskolaorvos tevé-
kenysége az intézmény igazgatdjaval vald szoros egytitt-
mikodésben valbésult meg, munkajit az oktatds-nevelés
folyamatanak kiilonb6zé szerepldi taimogattak. A sziil6k
feladata az otthoni higiénés és egészségiigyi elGirasok be-
tartisa volt, mig az interndtusok és alumneumok fel-
tigyeldi a lakhatasi kortilmények ellenérzésében mikod-
tek kozre. E szereplSk egyiittmiikodése biztositotta az
iskolaorvosi feladatok rendszerszer végrehajtdsat [21,
22].

Korabban a népiskolikban a gyermekek egészségi dlla-
potat jellemzd&en csak a jarvinyos megbetegedések ese-
tén ellendrizték. A folyamatos egészségiigyi feliigyelet
azonban nemcsak a gyermek védelmét szolgilta, hanem
elényosen befolydsolta az iskola egész kozosségének
egészségi dllapotat is. Ennek érdekében az dllami elemi
népiskoldkban az iskolaorvosok alkalmazasirodl el6szor a
14.532/1906. szamt VKM rendelet rendelkezett [23].
Az iskolaorvosok feladata a tanulok egészségi dllapota-
nak és testi fejlédésének nyomon kovetése volt a tanko-
telezettség ideje alatt. A vonatkoz6 rendelet részletezte
az iskolaorvos kozegészségiigyi tevékenységét, osztalyla-
togatasi kotelezettségét, valamint a tanitds szerepét az
egészségiigyi ismeretek ataddasiban. E kotelezettség
azonban csak az 500 f6nél nagyobb létszimu allami ele-
mi népiskoldkra terjedt ki [2].

Az elsé vilaghaboruat kovetSen fokozott figyelem ira-
nyult a gyermek- és ifjusag-egészségiigyre. Klebelsberg
Kuno iskolaépitési programja nem csupdn az oktatasi
intézmények szamat novelte, hanem az éptiletek min&sé-
gét és felszereltségét is javitotta, kiilonos hangsulyt fek-
tetve a gyermekek egészségvédelmére [24]. A korszak
szakmai igényeihez igazitottik az iskolaorvosi és a ko-
zépiskolai egészségtantanari képesitési kovetelményeket.
Az alséfoka oktatdsi intézményekben az iskolaorvos el-
s6dleges feladata a tanulok testi és szellemi egészségi al-
lapotanak feliigyelete, a kozépiskolakban az egészség
megorzéséhez sziikséges elméleti és gyakorlati ismeretek
ataddsa volt [25].

Az iskolaorvosi hatékonyabb ellatist az egységes isko-
laorvosi és egészségtantanari képesités tette lehetévé, en-
nek megfelelSen visszaallitottik az egységes iskolaorvosi
és egészségtantanari képesitési rendszert [26]. 1938-ban
miniszteri rendelet [épett életbe az iskolai egészségvéde-
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lemrdl, amely elSirta az iskola-egészségiigy intézményes
kiépitését a fiatalok egészségének védelme érdekében.
A szolgiltatds elsédlegesen a fGigazgatdi hivatalok szék-
helyein (Budapest, Debrecen, Miskole, Pécs, Szeged,
Székestehérvir, Szombathely), valamint Gy6r torvény-
hat6sagi és Ujpest megyei varos kozép- és kozépfoka
oktatdsi intézményeiben valdsult meg [27].

Az 1. tablizat az iskolaorvosi tevékenység intézmé-
nyesilését szemlélteti, bemutatva az iskolaorvos felada-
tainak és hataskorének fokozatos béviilését a 19. szazad
miésodik felétSl a 20. szazad kozepéig, a meghatirozéd

jogszabalyok alapjan [16-19, 21-23, 25-29].

A magyar iskola-eqészségiigy intézményesiilése,
a védondi hivatis megjelenése és fejlodése

A magyarorszagi egészségvédelmi halézat fejlédésében
meghatarozé szerepet jatszott dr. Johan Béla, a Magyar
Kirdlyi Orszagos Kozegészségiigyi Intézet els6 igazgatod-
ja. Nevéhez fliz6dik a Zoldkeresztes Egészségvédelmi
Szolgilat 1étrehozasa, amelynek egyik kiemelt célja az
iskola-egészségiigyi szolgilat beillesztése volt a koz-
egészségiigyi ellatorendszerbe. A Szolgalat keretében
jelentek meg el6szor védéndi feladatok az iskola-egész-
ségiigyben. Mivel ekkor még nem létezett jogszabalyi
szabdlyozas, ezeket a feladatokat a hat6sagi kororvosok
szakmai irdnyitisa mellett, az egészségvédelem vala-
mennyi teriiletére kiképzett zoldkeresztes védéndk lat-
tak el [30]. 1943-ban kibocsitottik az iskola-egészség-
ugyi szabdlyzatot, amely a tanuldk egészségligyi
oktatasat, rendszeres orvosi ellenérzését és sziikség sze-
rint tanacsadds biztositasat tiizte ki célul. Az ellatds min-
den tanuléra kiterjedt, és ingyenes volt. A rendelet el&ir-
ta az orvosi vizsgalatokhoz sziikséges iskolai orvosi szoba
kialakitasat. A feladatok ellatisat a korzeti iskolaorvos, az
iskolaorvos, valamint az egészségtantanar lathatta el.
A szabalyzat részletezte az iskolaorvosi képesités kovetel-
ményeit, feladatait, valamint el6irta a tanulok egészség-
tigyi nyilvintartasat és a szakmai tevékenységrdl szolod
munkanaplo vezetését [28].

A gimd&koér és a nemi betegségek elleni védekezésrdl,
valamint a kozegészségiigyi torvény egyes rendelkezése-
inek médositasardl szolo torvénycikk emlitést tett ugyan
a védénoi egészségligyi segédszolgilatrél, amely elsGsor-
ban a tiidégondozé intézetekhez és a nemi betegségek
elleni hatésagi védekezés rendszeréhez kapcsolédott, de
nem tartalmazott kifejezett utasitist a védoné iskola-
egészségiigyi tevékenységére vonatkozoan, és nem rjgzi-
tette az iskolai kornyezetben ellitandd, egészségiigyi
prevenciéval vagy szlirdvizsgalatokkal kapcsolatos fel-
adatkoroket [31].

A Népjoléti Minisztérium 1948. évi rendelete részle-
tesen szabdlyozta az dllami egészségvédelmi feladatokat
és az egészségvédelmi szolgilat miikodését, kiemelve a
védéndi hivatast, a kinevezés feltételeit és a sziikséges
szakmai képesitéseket [32]. Az 1949. ¢évi NM rendelet
pontositotta az iskolaorvosi feladatkort, valamint részle-
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tezte a teriiletileg illetékes védéndsk évodai, népiskolai és
altalanos iskolai tevékenységeit. A védondk rendszeresen
latogattak az intézményeket, tisztasagi vizsgalatokat vé-
geztek, megillapitisaikat az intézményvezetSnek és az
iskolaorvosnak jelezték, egészségiigyi tandcsokat adtak a
tanuloknak, és csaladlatogatdsokat is folytattak [29].

Az 1950-es években az iskolai egészségnevelés az
egészségligyl népnevelés részévé valt, elsédleges célja a
gyermekek védelme az egészségkirositd tényezbkkel
szemben és a betegségek megel6zése volt. Az iskolaor-
vos koordindtorként irdnyitotta a folyamatot, szoros
egytittmiikodésben a pedagogusokkal, a sztil6kkel és tar-
sadalmi szervezetekkel (Voroskereszt, KISZ), a helyes
egészségiigyi szemlélet kialakitdsa érdekében. Az oktatds
tartalmi fokusza a személyi és kornyezeti higiénia, a jar-
vanylgyi ismeretek, valamint a testnevelés és a sport
egészségligyi kovetelményeinek elsajatitasa volt [33].

1959-ben megjelent ,,Az iskolaorvos zsebkonyve”
cdm kiadvany, amely atfogd tajékoztatast nyujtott a f6-
varosi és korzeti iskola-egészségiigyi szolgilatok szerke-
zeti felépitésérdl, mikodésérdl és feladatairdl. A kotet
hangstlyozta az oktatasi intézmények higiéniai elSirsai-
nak betartdsat, az iskolaorvos szerepét a fert6z3 betegsé-
gek megelSzésében és kezelésében, valamint az iskolaor-
vos és a védéns kozotti egytttmikodés konkrét
feladatait. A védéndk tevékenysége kiterjedt az intézmé-
nyek rendszeres latogatisira, a tanulok tisztasigi vizsga-
latara, egészségiigyi tandcsadas nyujtasira, valamint az
intézmények vezetSinek és az iskolaorvosnak torténd
jelentésaddsra. Emellett ellattak az asszisztensi feladato-
kat, a kozegészségligyi elbirasok betartasanak ellen&rzé-
sét, tovabbd a prevenciot és az egészségtejlesztést szolga-
16 felvilagositd tevékenységet [34].

Az 1972. évi II. torvény az egészségligyrol megala-
pozta a megel6z6 ellitds orszagos rendszerét, kijelolve
a gyermek- és ifjusig-egészségiigyi gondozis kereteit
[35]. A21/1975. (EiK 12.) EiM utasitas [ 36] dtfogo-
an szabdlyozta az iskolaorvosi és védéndi feladatokat,
valamint az 6vodakban és az als6- és kozépfokt oktatasi
intézményekben biztositandé iskola-egészségiigyi szol-
galtatasok rendjét. A varosi 6vodik és az als6fokt okta-
tasi intézmények ellitdsaért a korzeti gyermekszakorvos
telelt, a kozéptoki oktatdsi intézményekben az iskolaor-
vos biztositotta a gyogyité-megel6zd ellatast. Az orvos
munkatdrsa a védénd volt, akinek feladatai 6nall6 tertile-
tekre tagolédtak, ideértve a tanuldk rendszeres vizsgila-
tat és gondozasit, a palyaalkalmassagi és egyéb kotelezd
orvosi vizsgalatok elvégzését, az elsGsegélynytjtist, az
egészséges életmodra nevelést, valamint a személyi higi-
énia, a jarvanyiigyi el6irdsok és az étkeztetés ellenbrzését
[36].

Az Orszagos Csecsemd és Gyermekegészségligyi Inté-
zet 23. szamt moédszertani levele részletesen meghata-
rozta az iskola-egészségiligyi csapat feladatkorét, hang-
stlyozva, hogy az ellitds csak az orvos ¢és a védénd
osszehangolt munkdja révén biztosithatdé. A dokumen-
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tum kiilon kiemelte a védénd gondozasi, kozegészség-
tgyi, jarvanyiigyi és mentalhigiénés feladatait is [37].

Napjainkban az iskola-egészségiigyi ellitis miikodését
a 26/1997. (IX. 3.) rendelet szabdlyozza, amely vala-
mennyi koznevelési intézményre kiterjed, és meghatd-
rozza a 3—18 éves kortt gyermekek, valamint a 18. élet-
éviiket betoltott, nappali rendszerd iskolai oktatisban
részt vevé tanuldk egészségiigyi ellatdsit. Az ellatdsi fel-
adatokat az iskolaorvos és a védéné teammunkaban,
szoros egytittmiikodésben latjak el. A rendelet részletezi
a tanuldi 1étszamhoz igazodé személyi feltételeket, vala-
mint az iskolaorvos és a véd6nd ondlléan ellitando fel-
adatait. Az iskola-egészségiigyi ellatds f6 tevékenységi
tertiiletei az idGk soran lényegében viltozatlanok marad-
tak: megel6zést szolgald feladatok, betegellatishoz kap-
csolodo tevékenységek, valamint szakértoi jellegii dontés-
hozatal, amely magaban foglalja a testnevelési besorolast
és a palyaalkalmassigi vizsgilatokat [12]. Az egészség-
tgyi alapellatasrol szolo torvény részletesen meghatiroz-
za az iskola-egészségiigyi ellatds szakembereinek felada-
tait, a telepiilési dnkormanyzatok és az allam szerepét a
megel6z6 ellitisok biztositasiban. A jogszabaly egyér-
telmden rogziti az iskola-egészségiigyi ellits keretében
megvalésuld prevencids tevékenységeket. Az ellitds a
tanuldi jogviszony kezdetétél a kozépiskolai tanulmd-
nyok befejezéséig terjed, és magiban foglalja az életkor-
nak megfelel6 szlrG- és fejlédésvizsgalatokat, az iskolai
cgészségfejlesztési és jarvanyiigyi feladatokat, a hatrd-
nyos helyzetd tanulék kiemelt gondozasit és a palyava-
lasztast segitS szakmai alkalmassigi vizsgilatokban valé
kozremiikodést [38].

A 2. tabliazat szemlélteti az iskolavédéndéi munka jog-
szabalyi fejl6dését és az iskolavédéndk feladatainak foko-
zatos béviilését [12, 32, 33, 35-42].

Az iskola-egészséqiigy szakembereinek — 0rvos,
vedond, eqyeb szakemberek — egyiittmiikidése

Az egészségligyrdl szo6l6 1997. évi CLIV. torvény meg-
hatarozza az egészségfejlesztés fogalmat és célrendsze-
rét, az ifjasag-egészségiigyi gondozas részeként hatiroz-
za meg az iskola-egészségiigyi ellatdst, amelynek kiemelt
feladata a gyermekek egészségét veszélyeztetS tényezsk
megel6zése, felismerése és megsziintetése, valamint az
egészségnevelésben és a szlirGprogramokban val6 aktiv
részvétel, interszektoridlis egytittmiikodés keretében
[42]. A 2015. évi CXXIII. torvény az egészségiigyi alap-
ellatasr6l meghatirozza az iskola-egészségiigyi ellitis
alapfeladatait, amely a megel6z6 jellegli egészségiigyi
alapellatas szerves részeként miikodik. Az iskola-egész-
ségiigyi ellitds kiemelt feladata az egészségfejlesztési
tevékenységekben valé részvétel, a hitrinyos helyzetd és
specidlis sziikségletd tanulok fokozott gondozdsa, az
egészségiigyi, szocidlis és koznevelési szereplSk kozotti
egytittmikodés [38]. A nemzeti koznevelésrél szold
2011. évi CXC. torvény meghatirozo szerepet jatszik az
iskola-egészségiigyi ellatds intézményi bedgyazottsiga-
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2. tablazat
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| A magyar iskola-egészségiigy jogi kereteinek véltozasa, az iskolavédénéi tevékenység fejlédése és a hatdskor fokozatos béviilése [12, 32, 33, 35-42]

A legfontosabb jogszabilyalkotd szervezetek és
az iskola-egészségiigyet alakité intézkedések alakuldsa

Az iskolavédén6i munka fejlédése, a hatdskor fokozatos béviilése

A m. Kkir. vallis- és kozoktatdsiigyi miniszter
52.231/1933 VI. sz. alatt kelt rendelete a m. kir.
Orszagos Kozegészségligyi Intézet egészségvédelmi
szolgalat timogatdsa targyaban [39]

Az egészségvédelmi tevékenységet az egészségiigyi védondk a tanitids megzavarisa nélkiil
a munkdt irdnyitd orvos utasitdsai szerint, folyamatos ellendrzés mellett végzik.

A m. kir. beliigyminiszter 1000,/1940. szamd BM
rendelete. A Zoldkeresztes Egészségvédelmi Szol-
galat [40]

Az egészségrédelmi szolgilnt mikodésében az orvos és a védénd egyarint kozremiikodd
szakemberként vesz részt. A védind feladatai az 6vodas és iskolas korosztaly korében kiter-
jednek a tisztasdgi allapot rendszeres ellendrzésére, a palyavalasztassal kapcesolatos tandcs-

addsra, valamint az egészségiigyi ismeretek egyéni és csoportos terjesztésére.

1940. évi VI. torvénycikk a giim&kor és a nemi be-
tegségek elleni védekezésrdl, valamint a kozegész-
ségiigyi torvények egyes rendelkezéseinek modosi-
tdsardl [33]

A torvénycikk a védéndket az egészségligyi segédszolgilat részének tekintette, akik tevé-
kenységiiket orvosi feliigyelet mellett lattdk el. Munkdjuk magaban foglalta a fert6z6
betegségek megel6zését, a betegek gondozasiban valé kozremiikodést, valamint az

egészségligyi felviligosito és nyilvintartasi feladatok ellatdsdt.

A népjoléti miniszter 200.200,/1948. szima NM
rendelete az dllami egészségvédelemrd] [32]

A védoénd elvégzi az dvodaskort gyermekek és az iskolakoteles gyermekek tisztasagi el-
len6rzését, valamint segit az orvosi vizsgilatok lebonyolitdsiban.

1972. évi I1. torvény az egészségiigyrdl [35]

7on

A gyogyitd-megel6z§ ellitas keretében biztositani kell az ifjasag egészségének védelmét
és egészséges fejlédésének korszer( feltételeit, valamint a tdrsadalmi egytittélésre vald
felkészités részeként meg kell valdsitani az egészségligyi nevelést, kiilonos tekintettel a
csaladi életre valé felkészitésre. Emellett timogatni sziikséges a fiatalok palyavalasztisat.

Az egészségligyi miniszter 21 ,/1975. (EiK 12.) sza-
mua EiM utasitisa az oktatdsi intézmények egész-
ségiigyi ellatdsardl [36]

Az iskola-egészségiigyi feladatokat a korzeti orvos (korzeti gyermekorvos) ltja el, a vé-
déné az orvos iranyitdsaval, az iskoldval egytittmiikodve folyamatosan végzi az iskolas
gyermekek gondozasat.

Az egészségiigyi miniszter 10.1975. (EtK 5.) sza-
mu EiM utasitdsa a csecsemd-, a gyermek és az ifja-
sig gyogyito-megel6z§ ellitisival kapcsolatos 1j
nyomtatvanyok (Grlapok) bevezetésérél [41 ]

Az iskolasok ,,Egészségiigyi Torzslapjanak” kitoltése és vezetése az iskola-egészségligyi

feladatokat elldté orvosok és védéndk jogszabdlyban meghatirozott kotelezettsége.

Az Orszigos Csecsemé és Gyermekegészségligyi
Intézet 23. szimt modszertani levele [37]

Az iskola-egészségiigy az egészségiigyi ellitds olyan specialis teriilete, amely a gyermekek
és fiatalok egészségének védelmét, valamint gyogyité-megeléz6 elldtisat az oktatasi in-
tézményekben folyamatosan biztositja. Ennck megvalésitasa az intézményért felelSs is-
kolaorvos, védénd és a kozegészségiigyi szervek szoros egytittmiikodésén alapul.

26/1997. (IX. 3.) NM rendelet az iskola-egészség-
tigyi ellatdsrél [12]

2oz

Az iskola-egészségligyi ellatds az iskolaorvos és a védénd egytittmiikodésén alapul, kiegé-
szitve a fogorvos és a fogdszati asszisztens kozremiikodésével.

1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrdl [42 ]

Az ifjasig-egészségiigyi gondozds célja a gyermekek ¢és fiatalok testi és lelki fejlédésének
tdimogatdsa megel8z4 ellitasok, sziirdvizsgilatok, védGoltisok, valamint az oktatdsi intéz-
mények egészségiigyi feltételeinek ellendrzése és az elsG orvosi ellitas biztositasa révén.

2015. évi CXXIII. torvény az egészségiigyi alapell-
tdsrol [38]

Az iskola-egészségligyi ellatds tagjai egytittmtikodnek a koznevelés szerepldivel, a sziil6k-
kel, az alapellitis mds szereplGivel, valamint a csaldd- és gyermekjoléti szolgalattal és
kozponttal a gyermekek egészséges fejlédésének biztositdsa érdekében.

BM = Beliigyminisztérium; EiM = Egészségiigyi Minisztérium; NM = Népjoléti Minisztérium

ban. Rogziti a gyermekek és tanulok testi, lelki és szoci-
alis fejlédésének timogatisit, amelyhez szorosan kap-
csolodik az iskola-egészségligyi ellatas [43]. A20,/2012.
(VIIL. 31.) EMMI rendelet és a kapcsolédd jogszaba-
lyok szerint az iskola-egészségiigyi szolgalat kozremiko-
dik a helyi egészségfejlesztési program kidolgozasiban,
véleményezi az intézményi programokat, részt vesz a
szenvedélybetegségek és a bantalmazds megel6zésében,
a gyogyult tanuldk reintegricidjiban. Véleményezi az
intézményben miikodé élelmiszer-drusito tizletek kindla-
tat, biztositja a tanulok egészségi allapotira alapozott
testnevelési  csoportbesorolast és a  konnyitett vagy
gyogytestnevelés-orakat, valamint nyilvintartja a sz{iré-
vizsgalatok eredményeit, egyiittmtkodve az érintett

szakemberekkel [44].

A gyermekvédelemrél szo6l6 1997. évi XXXI. torvény
az iskola-egészségiigyi ellatas szamara jogi keretet bizto-
sit a gyermekek veszélyeztetettségének felismeréséhez és
kezeléséhez, kimondja, hogy az iskolaorvosok és az isko-
lavéddndk a gyermekvédelmi jelzGrendszer tagjai. El6ir-
ja az egészségligyi, az oktatasi és egyéb intézmények ko-
zotti egytittmiikodést a gyermekek testi, lelki és szocidlis
jolléténck védelme érdekében [45]. A 4,/2000. (II. 25.)
EiM rendelet az iskola-egészségiigyi ellitis szakmai ke-
reteit biztositja, szabdlyozva a gyermekorvosi, hiziorvosi
és fogorvosi alapellatasban végzett prevencios és sziirs-
tevékenységeket, valamint az intézményi egytttmiiko-
dést [46]. A49,/2004. (V. 21.) ESzCsM rendelet a terii-
leti védéndi ellatasrél kimondja, hogy a védénd a
tevékenysége soran kapcsolatot tart és egylittmiikodik az
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egészségiigyi alap- és szakellitds intézményeivel, vala-
mint a koznevelési, a gyermekjoléti, a szocialis és csalad-
segitd szolgaltatast nyqjtd intézményekkel [47].

A Versenyképes Kozép-Magyarorszag Operativ Prog-
ram (VEKOP) , Altaldnos irinymutatds az egészségfej-
lesztési irodak kialakitisihoz és mikodtetéséhez” cimi
dokumentuma az egészségtejlesztési irodak (EFI-k) md-
kodését interszektoridlis egytittmiikodési keretként hata-
rozza meg. Az orvosok és a védéndk kiemelt szerepet
toltenek be az EFI-k altal szervezett kozosségi egészség-
tejlesztési beavatkozasokban, elésegitve az iskola-egész-
ségiigyi ellatas és a kozosségi egészségfejlesztés kozotti
egytttmiikodés erésitését [48]. Egyéb szférak — mint
koznevelés, kozoktatds, gyermekjolét és csaladsegités —
szakembereinek is torvényben foglalt kotelezettségiik a
fenti munkdban val6 részvétel [43, 45]. Az iskola-egész-
ségtigyi ellatds iskolaorvos és védénd egylittes szolgalta-
tdsabdl 4ll, azonban az iskolaorvosok és a védénék mun-
kaltatéja rendszerint eltéré, ami jelentSs szervezési
feladatot jelent a teammunka megvalésitisa szempontja-
bol [49].

Az iskola-egészségiigyi feladatok kore folyamatosan
béviil [12]. A feladatbdviilés egyik példdja a HPV (hu-
man papillomavirus) elleni védGoltas 2014-ben tortént
bevezetése [50]. Tovibbi feladatokat jelent a specialis
sziikségletti gyermekekkel és sziileikkel valé foglalkozds

3. tablazat
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[43, 45, 51], valamint az 4j szektorokkal, szolgaltatékkal
valé egytuttmkodési [43, 45, 48] kotelezettségek,
amelyek novekvd feladatokat, munkaterhet jelentenck.
A 3. tablazat szemlélteti az orvos, a védénd és az egyéb
szakemberek egytittmiikodését [38, 4246, 48].

Napjaink iskola-egészségiigyi ellatasanak
kihivasai

Az iskola-egészségiigyi szolgaltatisok feladatkorének fo-
lyamatos béviilése és az egylittmiikodésre kotelezett
szakemberek egyre nagyobb kore kihivast jelent az isko-
la-egészségiigyi ellitdsban dolgozok szamara. Az iskola-
orvosok és a védénSk munkaltatdja rendszerint eltérd,
ami jelent8s szervezési feladatot jelent a teammunka
megvalésitisa szempontjabol [49].

A 26/1997. (IX. 3.) NM rendelet meghatirozza az
egy iskolavédénd altal ellaithaté tanuldk maximdlis 1ét-
szamat, amely kozvetett mutatoként szolgal a munkater-
helés értékelésére [12]. Hazai kvalitativ vizsgalatok ra-
mutatnak arra, hogy az iskolavéd6ndk gyakran tobb
nevelési-oktatasi intézményben litjak el feladataikat, ami
kapacitasbeli korlatokat és szervezési nehézségeket okoz.
Az iskola-egészségiigyi ellatist napjainkban a csokkend
tanul6létszamokkal parhuzamosan noévekvs  feladat-
mennyiség jellemzi, amelyhez hozzdjarul a fokozott

| Az orvos, a védéné és egyéb szakemberek egytittmiikodése az iskola-egészségiigyi és prevencios tevékenységek keretében [ 38, 4246, 48]

Vonatkozdé jogi szabilyozok

Egyiittmiikodésre vonatkozo leirdasok

1997. évi CLIV. torvény az egészségligyrdl [42]

A jogszabdly az ifjisig-egészségligyi gondozdst tobb dgazatra kiterjed§ egytittm(ikodési
rendszerként hatirozza meg, amely az iskolaorvos, a védénd, a haziorvos, a pedagdgusok,
a sziil6k, valamint a gyermekvédelmi ellitorendszer 6sszehangolt tevékenységén alapul.

2015. évi CXXIII. torvény az egészségligyi alap-
cllatdsrol [38]

A jogszabaly az iskola-egészségiigyi ellatdst interdiszciplindris és interszektoridlis egytitt-
mukodésre épiilé tevékenységként hatirozza meg, amely az egészségiigyi alapellatas, a
koznevelési intézmények, a csalidok és a gyermekjoléti ellitorendszer 6sszehangolt mun-
kajaval biztositja a tanulok egészséges fejldését.

2011. évi CXC. toérvény a nemzeti kdznevelésrdl
[43]

A koznevelési intézményekben kiemelt jelentSségli a prevencid, az egészségfeslesztés és o ve-
szélyeztetettséy korai felismerésének eldsegitése érdekében kialakitott egytittmikodés az intéz-
ményen belili szakmai szereplékkel, a sziil6kkel, valamint az iskola-egészségiigyi és gyer-
mekvédelmi ellatérendszerrel.

20,/2012. (VIIL. 31.) EMMI rendelet a nevelési-
oktatdsi intézmények mikodésérdl és a koznevelé-
si intézmények névvaltoztatasardl [44 ]

Az egészségfejlesztési és prevencids tevékenységek megvaldsitisa az iskola-egészségiigyi
szolgilat, a nevelési-oktatdsi intézmények vezetése és pedagogusai, valamint sziikség esetén
kiils6 szakemberek kozos munkajiahoz kotott.

4,/2000. (II. 25.) EiiM rendelet a haziorvosi, hdzi
gyermekorvosi és fogorvosi tevékenységrél [46 |

A héziorvos feladatai az 4pold, a védénd és az asszisztens szakképzettségiiknek megfeleld,
6nall6 tevékenységével valosulnak meg, a hiziorvos szakmai iranyitdsa mellett. Az egytitt-
mikodés célja a betegellatis mindségének és hatéhonysaganak nivelése, valamint az alapellatds
prevencios, gyogyito ¢és gondozasi tevékenységeinek dsszehangolasa.

1997. évi XXXI. torvény a gyermekek védelmérsl
és a gyamiigyi igazgatasrol [45]

Eléirja az dllami, 6nkormanyzati és civil szerepl6k kozotti szoros egytittmiikodést a gyer-
mekek testi, érzelmi és szocidlis jollétének biztositdsa érdekében. Az egytittmtikodés kere-
tében a gyermekjoléti szolgilatok, egészségiigyi és oktatdsi intézmények kozosen azonosit-
jak a veszélyeztetett gyermekeket, koordindljak az ellitist, és biztositjik a megelz6,
valamint beavatkozé intézkedések dsszehangolt végrehajtasat.

Versenyképes ~ Kozép-Magyarorszdg  Operativ
Program (VEKOD) , Altalinos irinymutatds az
egészségtejlesztési iroddk kialakitisihoz és mi-
kodtetéséhez [48]

Az egészségfejlesztési irodik mikodése koordindlt eqyiittmitkidésen alapul, amely az 6n-
kormanyzatokat, egészségligyi szolgaltatdkat, civil szervezeteket és oktatasi intézményeket
kapcsolja 6ssze a helyi egészségfejlesztési és prevencios programok hatékony megvaldsitisa
érdekében.

EiM = Egészségiigyi Minisztérium; EMMI = Emberi Eréforrasok Minisztériuma
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gondozast igényl6é tanulok ardnyinak emelkedése, a
mentalis problémak gyakoribba valdsa, valamint a tanu-
16k intézmények kozotti mobilitdsa [521].

Az elmalt 6t év iskola-egészségligyi statisztikai adatai
alapjan az ellatdsban dolgoz6 iskolaorvosok szama
10,5%-0s novekedést mutat, mikdzben az iskolavédénk
létszaima nem viltozott érdemben [53]. A Nemzeti
Egészségbiztositasi Alapkezel$ iskola- és ifjusag-egész-
ségtigyi ellatasra vonatkozé nyilvintartasai alapjan orsza-
gosan 1428 betoltetlen iskolaorvosi, 100 iskolavédéndi,
146 vegyes védéndi korzet szerepel, ami jelentés mér-
tékben noveli a rendszerben aktivan dolgozé szakembe-
rek terhelését [54, 55]. A betoltetlen iskolaorvosi statu-
szok szama Borsod-Abatj-Zemplén virmegyében a
legnagyobb, amelyet Hajda-Bihar virmegye, majd Bu-
dapest kovet, jelezve az ellatds humanerdforras-ellatott-
sagdnak térségenként cltérd mértékét [55]. Az iskola-
orvosok daltal ellitott gyermeklétszam folyamatosan
valtozik, a 2024 /2025-6s nevelési évben példiul nétt az
ellitand6 gyermekek szima az el6z6 évihez képest —
1300 t6vel tobben jarnak évodiba és 1500 f6vel tobben
vesznek részt kozépfoku intézmények nappali rendszerdd
oktatdsiban, 1900 f6vel kevesebben nappali rendszerd
ltalanos iskolai oktatasban [56]. Figyelemfelhivé adatok
az iskola-egészségiigyi ellatisban gondozott gyermekek
szamanak emelkedése, az ellitottak szamanak véaltozasa
évrdl évre, a betoltetlen allasok, a helyettesitésbdl fakadd
pluszmunkaterhek, az orvosok és védénSk novekvé fel-
adatai, amelyek — a hazai [57-59] és nemzetkozi [60-
62] kutatdsok alapjin is — kiillonb6z6 egészségiigyi koc-
kazatok, mentilis és egyéb egészségromlas, akdr kiégési
szindréma kialakuldsihoz vezethetnek.

Megbeszélés

Az iskola-egészségiigyi szolgalat kialakulasa szorosan
kapcsolodott a tarsadalmi viltozasokhoz és a kozegész-
ségiligyi szemlélet fejlédéséhez. Mar a 16-17. szdzadi
jarvanytigyi intézkedésektdl kezdve fokozatosan béviilt
az iskolai feltigyelet a higiéniai el6irdasok betartasatol a
fert6z6 betegségek korai felismerésén at az egészségtan
oktatasaig. Paulus Kyr és Comenius Amos Jdnos hangsi-
lyoztik az egészséges életmdd, a testmozgds és a preven-
ci6 jelent8ségée [13, 14], a Ratio Educationis pedig
megalapozta a magyar iskola-egészségiigyet. A 19. sza-
zad mdsodik felében a tankotelezettség és a gyermeklét-
szam novekedése 1) kihivisokat teremtett, amelyeket az
egységes szabdlyozas és a hatosagi intézkedések segitet-
tek kezelni [17-19].

A 20. szizadban dr. Johan Béla és a Zoldkeresztes
Egészségvédelmi Szolgalat kiemelt szerepet jatszott a vé-
déndi feladatok integraldsiban. Az 1943-as iskola-egész-
ségligyi szabdlyzat és az 1948-1950-es NM rendeletek,
valamint az 1959-¢s ,,Az iskolaorvos zsebkonyve” foko-
zatosan intézményesitették az iskolaorvosi és védéndi
feladatokat, hangsdlyozva a multidiszciplinaris egytitt-
mikodést [30, 33, 34]. A 1972-¢s egészségligyi torvény
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megerdsitette az orszagos rendszert, szabdlyozva az is-
kolaorvos és a védéné feladatait [35], igy biztositva a
gyermekek dtfogd egészségvédelmét.

Napjainkban az iskola-egészségiigyi ellatast a gyer-
meklétszdm ingadozdsa, a betOltetlen stituszok és a
szakemberek fokozdédé munkaterhei nehezitik. A folya-
matosan boviilé feladatkor, a kapacitas- és szervezési ki-
hivasok, valamint a dolgozok egészségi dllapotanak rom-
lasa tovabbi problémakat vet fel [52-55, 57-62].

Kovetkeztetés

Tanulmédnyunkban — tudomdsunk szerint — elséként val-
lalkoztunk jogi és szakmai szabalyozok alapjan a hazai
iskola-egészségiigyi rendszer kialakulasanak, az orvosok
és a védondk iskola-egészségiigyi tevékenységének, az
iskolaorvos-védénd egyiittmikodésnek a torténeti dtte-
kintésére, és probaltunk ravilagitani napjaink kihivasaira,
a jovobeli feladatokra. A téma fontossiga miatt tovabbi
jogforrisok, szakmai szabalyozok, torténeti dokumentu-
mok elemzését a jovGben is fontosnak gondoljuk. Az is-
kola-egészségiigyi feladatok alapjainak lerakdsiban tudo-
sok és orvosok vettek részt, majd iskolaorvosok, védéndk,
iskolavédéndk is bekapcesolédtak ebbe a munkaba.

Az elemzés sorin vizsgilt dokumentumok, jogi és
szakmai szabalyozék egyértelm(ien rimutatnak az orvosi
munka értékteremtd jellegére és az orvos-védond egyiitt-
mkodés jelentGségére. A fellelhetd védEndStorténeti do-
kumentumok korlitozottsiga ellenére is viligosan kiraj-
zolddik, hogy az orvosok meghatirozé moédon jarultak
hozzd a véddndi hivatas 1étrejottéhez, az iskolavédondi
munka fejlédéséhez, elismerést érdemelve mind szakmai,
mind tdrsadalmi szinten.

Kutatdsunk sordn viligossa vilt, hogy az iskolaorvo-
sok-védondSk szoros szakmai kapcsolata kulcsszerepet
jatszott az iskola-egészségiigyi tevékenység eredményes-
ségében. Ez a munka nemcsak az iskola-egészségiigyi
szolgilat folyamatos miikodését tette lehetévé, hanem
megalapozta a szakmai fejl6dés és az innovicié lehetésé-
gét is ezen a terlileten, folytatdsa egyértelmten fontos a
jovGben is. Az iskolaorvos és a védénd kozotti egytitt-
mikodés a magyar iskola-egészségligy egyik meghataro-
70 pillére, és kulcsfontossigu a gyermekek egészségmeg-
Orzésében, prevencidjiban és egészségtejlesztésében.

Napjainkban az iskola-egészségiigyi ellatisban dol-
goz6 szakembereknek 0j kihivasokkal, megnovekedett
feladatokkal kell megbirkézniuk (viltozé gondozotti
létszam, betoltetlen dlldshelyek, specidlis sziikségletd ta-
nulok és sziileik, 4j tudomanyos eredmények, témdk, fel-
adatok, szakmakozi egyiittm(ikodési kotelezettségek
stb.), amelyek fokozott munkaterheléssel és ennek ko-
vetkezményeivel, egészségkarositd hatdssal is jarhatnak,
de erre vonatkozo6 kutatasok kortikben tudomdsunk sze-
rint nem késziiltek. IdGszerd, hianypoétld lenne ebben a
témdban kutatdsok végzése. A fenntarthaté és hatékony
iskola-egészségiigyi ellitis biztositisihoz nemcsak a sze-
mélyi kapacitds bévitése, hanem a munkaszervezés opti-
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malizéldsa, a mentélis és szervezeti tAimogatas erdsitése is
nélkiilozhetetlen.

Tanulmdnyunkkal szeretnénk felhivni a figyelmet arra,
hogy meglatisunk szerint nehezen lesz tovibbvihetd ez
a torténeti fejlédését tekintve is példaértékd szolgiltatds
—az egyre béviils iskola-egészségiigyi feladatok okdn is —
az iskola-egészségiigyi orvosok és védéndk szamanak
novelése, a fiatal szakember-genericié és a gyakoribb
szakmai tovibbképzések nélkil. Tovabbi kutatémun-
kank soran kiemelt jelent6séget tulajdonitunk a civil
szervezetekkel valo egyiittmithodésnek, Killonos tekintettel
a Fodor Jozsef Iskolacyészségiigyi Tarsasiggal torténd
szakmai kooperaciéra, amely hozzajirulhat az iskola-
egészségligy jovébeli fejlesztési irdnyainak megalapoza-
sahoz.

Anyagi tamogatds: A tanulmdny megirasa, illetve a kap-
csolodd kutatdmunka nem részesiilt anyagi timogatas-
ban.

Szerzdi munkamegosztas: H. K.: A kutatis végzése, a ta-
nulmany elkészitése és véglegesitése. S. P.: Kozremd-
kodés a tanulmany elkészitésében és véglegesitésében.
A kozlemény végleges viltozatat mindkét szerz6 elolvas-
ta és jovahagyta.

Erdekeltségek: A szerzéknek nincsenek érdekeltségeik.
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