Szakvélemeény az iskolaegészseégugyi ellatas korulméirdl, médszereirl

Az oktatasi nevelési intézmények egészségigyi ediga, ezen belll az életkorhoz kotott
vizsgalatok jelentisége

Az oktatasi-nevelési intézményekben veégzett eggsigse ellatasra ugy tekintiink, mint egy
olyan ellatasi forméara, amely hozzajarul a gyerrkebgészségi allapotaban és egészségugyi
ellatasban meglévesély egyerdtienségek mérsékléséhez. Széles korben, a leghasairh
terileten @, és hatranyos helyZetgyermekek szamara is biztosithatja degsik és
egeszségi allapotuk meghatarozott életkorokbarertbrivizsgalatat, valamint a féaé
betegségeket medgeb védioltasokat. Az iskolaorvosok és bk kdzrenmikdodése pedig az
egészségnevelésben felbecsilhetetlen segitség agquesok szamara. Ennek a magyar
oktatasi rendszerben mar tobb évszazados hagyoméamyek.

Ezt az ellatast azonban, amelyet adjgen is szeretnénk fenntartani, komoly problémak
terhelik, melyeknek csak egyike az, amelyet aanplidgari jogok orszagd§ési biztosa
jelzett.

Az oktatasi-nevelési intézmények egészsegugyiasibat ezen belll az életkorhoz kotott
orvosi €s vednoi vizsgalatok dorten a prevencidt szolgaljak, nem beteg gyermekek
vizsgéalata folyik; a testi, érzékszervi és a ment#jlodés értékelése, és az ehhez szilkséges
vizsgalatok elvégzése a feladat. Ez nem torténtesf enteljes fizikalis vizsgalat elvégzése
nélkil, amely egyébként is minden korrektll elvégaevosi vizsgalatnak része kellene, hogy

legyen.

Az iskolaegészségugyi ellatds, ezen belil az élethaz (évfolyamokhoz) kotott

szir 6vizsgalatok jogi szabalyozasa

Az iskolaorvosi ellatas gyakorlatat az alabbi jadsdyok irjak &: 1997. évi CLIV. térvény
az egészségugyrpl(42 § (1) Ifjusag egészséglgyi gondozas b) c) ¢) E993. évi LXXIX.

Torvény a kozoktatasrol (418 (5)11/1994. (VI. 8.) MKM r. a nevelési-oktatasi inmdények
miikodésétl (4. § (LF; 26/1997. (IX. 3.) NM r. az iskola-egészségiiglataisrol; 4/2000. (Il.
25.) EUM r. a haziorvosi, hazi gyermekorvosi ésofogsi tevékenységl, valamint a ( az
iskolaskorban is) elvégzetdsZirdvizsgalatokrédl szold 51/1997. (XII. 18.) NM r. 1z&nu

melléklete.

! Gondoskodni kell a ....... tanulok rendszeres orvassgalatarol.

2 A nevelési-oktatasi intézmény szervezeti d&dalési szabalyzatdban kell meghatarozni
m) a rendszeres egészségigyi felligyelet és ellatdgte



Utébbi részletesen meghatarozza, hogy mely élekprimilyen vizsgalatokat és kinek
(orvosnak vagy véihonek) kotelessége elvégezni. Mivel a tovabbi szagaiatok
elosziréseket (érzék,-mozgasszervek, nembtks értekeléséhez sziikséges vizsgalat, golyva
tapintasos vizsgalata, vérnyomasmeérés), az orvoghakell dontenie, hogy elfogadja a
védnd észlelését, vagy személyesen is mégdyik a tovabbkildés igény@r
Természetesen a vizsgdlat torténhet az orvos éndéehylttes jelenlétében isftsez a
kivanatos, mert i6t takarit meg nemcsak a szakemberek, de a tanutékn&a is,
mindkettjuk szamara megnyugtatobb, és védelmet nyujthateadyanyban szerépl—
esetlegesen nem jogos — panaszok ellen is.

A sziirévizsgalatokrol szold 51.(1997. (XII: 18) NM. r. 3(8) lehebséget ad arra, hogy a
tanulo, aki ragaszkodik vizsgalatanak a haziorvakali elvégzéséhez, mentesuljon az
iskoldban végzett vizsgéalat aldl, amennyiben anel@kgzésél haziorvosatol igazolast
hoz3

Tehdt azok az orvos kollégak, akik ragaszkodnakewetliztetett &llapotban torteh
vizsgalathoz, csak a szakmajuk szabalyait kovéiikzen csak igy lehet felismerni a
mozgasszervi rendellenességeketsadygyre gyakoribb melandéma gyanus elvaltozasait, a
kilss nemiszervek féflési rendellenességeit, a visszamaradt herét, ammgddséghez
vezethetAz iskolai sfirések6l sz6l6 adatok még mindig jeleznek szdmos olyarblproét,
amelyet kisgyermek/dvodas korban kellett volnasfakrni. A tanulok megtanitasa a mellek
onvizsgalatara és a herék tapintasara nagyon forépsgészségiigyi feladat. Természetesn

nem mindegy, hogy mindez hogyan valésul meg.

Milyen korilmények k6zott és hogyan torténnek az isolai szir évizsgélatok

A szirbvizsgalatokkal kapcsolatos feladatok ellatasat @i grabalyozason tulméen a
vizsgalando gyermekek Osszetétele, az iskola tjpamseellatas misségét a kortilmenyek
(rendelkezésre all-e orvosi renél@lagy szoba, az iskola altal rendelkezésre bodgdéderet
(tandra), valamint a személyzet felkésziltségeyatibttsaga hatdrozza meg.

A beadvanyban emlitetteknek biztosan van alapjek ezjelzések mas csatornakon (tanuldi

blogok) az Iskola-egészségugyi Tarsasaghoz iso#ikt A ffoglalkozasu, kozépfoku

3 A sZirdvizsgalat elvégzése csak akkor tagadhaté meg, ha
a) az erintett személy egészségi allapota a vizsgélatgzését vagy annak
eredményességét kizarja,
b) az egészségigyi szolgaltato altal vezetett, vagy@@ra rendszeresitett dokumentaciobol
megallapithat6, hogy a@dvizsgalatot - e rendeletben foglaltak szerint - slaégezték,



tanintézményekben dolgoz6 orvosok beszamolnak,anally a gyerekek egy része nincs
hozzdszokva az egyéni vizsgélathoz, vannak, akig et#ben az életkorban is félnek és
elutasitjak a vizsgéalatokat. Ez sajnos az altalasisai gyakorlatra mutat vissza, amélyr

gyakran nyiltan el is mondjak tapasztalataikat.

Az ellatést befolyasolo tényikz

A fofoglalkozasu iskolaorvosok alacsony aranya
A Jelenleg 1303 haziorvos, 1479 hazi gyermekon&¥8 foglalkozasu ifjusagi
orvos, 201 egyéb részfoglalkozasu orvos (0sszesefl 3szolgaltatd) lat el
iskolaorvosi feladatokat (2008/2009. tanév iskoészgeglgyi feladatairdl szold
jelentésil).

Ellatas feltételrendszere:
Egy, a 2004/2005. tandirkészilt (nem teljes, de reprezentativ ) felmé&zerint az
iskolak valamivel tébb mint 2/3-4ban van csak orvesdeb vagy szoba. A vizsgalt
iskolak 14 %-ban ANTSZ engedély birtokaban, szarmelyen a jobb feltételeket
biztositd orvosi rend8ben vagy a véthdi tanacsaddban térténnek a vizsgalatok,
altaldban egy egész osztaly egylittes berendelésével
Gyors tajékozodast végezve (nem reprezentativ),o@msi vizsgalatra szolgalo
rendebk / szobdak jeleriis (40-50%) részének nincs kulon vardja, a tedkst a
rendebben/szobaban, vagy textiliaval elvalasztott fulkeblkeljak meg.
Nemcsak az ellatas épileti, de targyi és informagtikommunikacioés feltételei sem
optimalisak.

Az iskola altal rendelkezésre bocsatotikeret
Nagyon gyakori panasz az iskolaorvosok ré&dz@ogy bar a kézoktatas jogszabalyai
eléirjdk az iskolaegészségugyi tevékenyseg szabalghzagandrak merev védelme
idében rendkivil behatarolja aisévizsgalatokra fordithat6 &. A féfoglalkozésu
iskolaorvosok részér egy-egy osztaly kiscsoportos vizsgalata (465/dra) akar 6
tandrat is igénybe vesz ugy, hogy az orarol mirdjg-egy csoport hianyzik csak. Ez
a reészfoglalkozasu, praxist is ellatd orvosok régdzévihetetlen. Védnoi és tanari
jelzések szerint (utalva a fentebb emlitett felrm} el$sorban a vegyes praxist
ellaté orvosok részér gyakori, hogy ritkan/ alig (hetenként, havonkéghany oréara)
fordulnak meg az iskolaban, ha el is végzik é&&zzsgalatokat, azok biztosan nagy

csoportosak. Természetesen pozitiv kivételek mineleetben vannak, nagyon sok



mulik az iskolavezetés és a tantestilet szemlélat@edagogiai €s egészségigyi team
egyuttmikodéseén.

Megbecsulés hianya, alacsony finanszirozas
Az iskolaegészségugyi ellatas altalaban az alulmaozott tevékenységek kozé
tartozik, a feladatot részfoglalkozasban ellataittdrdijazasa 40Ffho.

A féfoglalkozasuak magas terhelése
Az orvos altal ellathatdé tanulészam tobifofylalkozasu iskolavéhé segitségével
maximum 2400 d lehet (ami, ha ez tobb iskolaban oszlik el, 6nrbagais magas),
azonban szamos esetben latnak el ennél magasaibstzamot. A jogszabaly jelenleg
nem tesz kulonbséget a gimnaziumok és a szakképegliatd iskoldk ellathatd
létszama kozott, holott utdbbiakban sokkal tobbdiéferencialtabb feladata van az
orvosnak (és véhonek).

Hatékony szakmai ellénzes hianya
Bar formalisan, az alapellatasi szakfelligyeletl difatositott az igen magas szamu
szolgéltatd szakfelliigyelete, gyakorlatban ez nemtékoay. Mivel az
iskolaegészsegugyi ellatas igazi team munkat igemagly szikseg lenne az ellatok

azonos szemelettel végzett k6zos szakfeligyeletére.

Van-e kilénbség az iskolat ellat6 orvosok és védok vizsgalatainak koérdiményei
kozott?

Erre csak egy részletes felmérés adhatna pont@satalEz a vé&ihok tekintetében mar
részben megvaldsult. A korilményekben (épllet,yidegzk6zok) nem lehet nagy eltérés,
hiszen az azokat biztositdé fenntart6 oOnkormanyzatakzosek. A két szakember
rendelkezésére all6 dderetben biztosan nagy a kiulonbség (a magas |étdéz@ftato
féfoglalkozasu orvos mellett pl. két v is dolgozik; a védné altal ellathatd tanulélétszam
a finanszirozas pontkerete miatt beszabalyozottraxist is ellaté orvos munkgja sokkal
kevésbé kiszamithato és szabélyozott).

Hogyan valésul meg az ellatas gyakorlatban, kilénigg a B és részfoglalkozasu orvosok
ellato tevékenysege kozott

Biztosan van kulonbség. Azokban az iskolakbanégeidban kdzépfoku tanintézmények),
ahol ®foglalkozasu iskolaorvosok és @k dolgoznak, az egylttes, intimitast inkabb

biztositd vizsgalat az altalanosabb, azonban alaaths iskoldkban gyakran nem, mivel azok



don® tobbségét praxisban dolgoz6 hazorvosok vagy hgaingekorvosok latjak el6fvagy
részfoglalkozasu vémok segitségével (utébbiak még korzetben is dolgoznak

A levetkézni nem akaré serdiket a kollégak prébaljak megégni a vizsgalat jeledségédl,

s amennyiben ez nem sikerul, kérik, hogy hozzagakdlast a vizsgalat megtortériiera
haziorvosuktol, vagy alairatjak, hogy ebbe nem egiteoele.

A foéfoglalkozasu ifjusagi orvosok torekednek a vizsgdantimitasanak megzésére, nem

ritka azonban, hogy a serdidlmaguk kérik, hogy ne egyedil johessenek be.

Amennyiben tapasztalhaté a vizsgalatok koérilményeiek az a kifogasolt gyakorlata,
mely szerint a gyermekek/iskoldsok vizsgalata egymgelenlétében torténik, mennyire

altalanosithato, vagy csak egyes esetekbeferdulo jelenség?

Biztosan gyakori, azonban a tarsak jelenlétét aultdn ezt nem minden esetben
nehezményezik, é¢ tobb iskolaorvos szamol be arrdl, hogik maguk is Kkérik,
barat/baratével jbhessenek be a vizsgélatra. A tapasztalatorabgterogén. Sokat szamit az,
milyen volt a tanulé éizetes (6vodas, kisiskolas kori tapasztalata @észsgalatokkal
kapcsolatban; megszokta-e, elfogadja-, természshtdsintja-e, hogy akkor is, ha nem beteg,
nincs panasza, szuksége van az éilsFsre. Nagyon sok mulik a s#ll és az iskola
hozz&allasan'. Ennek kialakitdsaban, a sakiel, gyerekekkel és a tantestilettel vald
megfeleb kommunikacié alkalmazasaval az orvosnak és @nddbnek oOriasi szerepe van.
Az intimitds szamos egyszetechnikaval is biztosithato.

Természetesen joggal feltételezhehogy 3000 szolgéltaté kdzott szép szammal vannak
motivalatlan, felkészlletlen, a gyermek és betagjbgn jaratlan, vagy azokat semmibedev
szakemberek.

Az intézmeényi gyermekellatas sajatos szabalyaif@yetelményeire €s ismeretanyagara
vonatkoz6 képzés is nagyon hianyos ma Magyarorszaga haziorvoslas és

gyermekgyogyaszat képzésében és tovabbképzéséinmvid melbzott ez a téma.

Osszefoglalva
A mindennapi gyakorlat tehat, jollehet az elvek sfgesek, de a fenti ténydzés meég

szamos korilmény miatt csaknem intézményenkéntlgzdtenként mas —és mas.

* Nemrég kaptunk arrél hirt, hogy egy bizonyos télépen azért sziintették meg jogszabaly ellenesiskalai
sZiréseket, mert tgymond hirt kaptak az orvosi vizstgékal kapcsolatos tanuléi panaszokrol.



Lényeges kulonbség van a feladatra forditott, ienergia és figyelem tekintetében, igy a
munka szinvonaldban is a rész édodlalkozasu iskolaorvosok kdzoétt. A gyermekek
esélyegyertisége nagymértékben sérilhet aszerint, hogy azaisol milyen gondosséaggal
szakmaisaggal torténik a k6zosségi preventiv slat&ivald lehdiséget add, mas modon
nem vagy nehezen elérbegyermekek ellatasa. Ebben a vonatkozasbafdvards és a
nagyobb varosok iskola-egészségugyi ellatas@samileg jobb, mint a kisebb teleplléseken.
A jogszabdlyban éirt feltételeket nagyon sok 6nkormanyzat vagy egléh nem, vagy csak
részben biztositja.

A féallasu iskolaorvosok leh&tégei és tevékenysege — felkészultséguk, rutirak @s jobb,
mint a részallastaké. Ez utdbbi ellatasi forma eggséges azonban. Kilonbség van aszerint,
hogy az ellatast iskolaorvosi szakvizsgaval rerei@lkrészallasa gyermekorvos, iskola-
egeszségugyi szakvizsgaval rendetkemgy nem rendelkéz hazi gyermekorvos, vagy
vegyes praxist ellatd haziorvos végzi. Ez utObbetlsn sokszor érdemi iskolaorvosi
tevékenysédil nem is beszélhetiink.

Szakborvosi tapasztalat azonban, hogy ahol a feltétbletositottak, ott az egy beteg egy
vedné és orvos kivanatos gyakorlata ervényesil. Nemtédteh az iskola-egészségugynek,
ha ezt objektiv okok miatt nem valdsithatjak meglyldnként, kilonésen a véabi szirések
kapcsan a kiscsoportokban megvaldsult testmértds l&s egyéb olyan vizsgélat mely a
gyermek szeméremeérzetét nem sérti, véleménylnknszeem bantd, & a gyermekek

tolerancigjat javithatja.

Feltétlentl meg kell emliteni az informaciét addvaskollégdk észrevételét, miszerint a
biztosi levéllsl hianyoltak a konkrétumokat (hany éves , milyemiiegyermekek , avagy
szUbk tették-e a panaszt. Milyen meértélevetksztetésre, szemérem sértésre vonatkoznak a
panaszok? Mi okozza a félelmet, ugyanis ezek gyalatok nem félelmesek.

Ugyanakkor tobben kifejezésre juttattdk, hogy hasak ezek a jelzések, az
iskolegészségugyi ellatas szamos rendezetlen ai&pana] szabalyozasi problémakra, nem
kell6 presztizsére iranyitjak ra a figyelmet. Keérik, agbiztosi vizsgalat komplex legyen, az
ellatottak mellett az ellatok szempontjaira, hetgea €s véleményeére is terjedjen Ki.
Hatarozott véleményik, hogy az egészséguigyi ellfgai is sérilnek, a lakossag (¥l
tanuldk, pedagogusok) nem megféleéjékozottsdga, szemlélete, a tanuldk kifogasolhat
higiénéje, viselkedése miatt.



