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1. Bevezetés

Az egészséget megtartd tanitdsok, tandcsok minden torténeti korszakban megfigyelhetok, és
ezeket az irasos emlékeinkben is nyomon kovethetjiik. Ennek korai lenyomatait mar az 6kor
jelentds gyogyitdindl is felfedezhetjiik. Asklepiades és Celsus is az egészségmagatartds
megviltoztatdsdval probaltak els6dlegesen befolydsolni az egészséget. Asklepiades példaul
kinyilvéanitotta, hogy a patikaszereket megveti, és a ’nyavalydkat’ a magatartdssal kivanja
helyre allitani. Hasonléan gondolkodott Celsus is, aki az orvostudomédnyban az els6 helyre
tette a magatartassal valé gyogyitast és csak mdsodik helyre emelte a ’szerekkel’ vald
kezelést.

A késobbi torténeti korokban is megtaldlhatjuk e gondolkoddsmaéd tovabbi nyomait az
egészség fenntartdsit megcélzd intézkedésekben, szabdlyzokban és cselekedetekben. A
betegségek megeldzésére valo torekvés a széles néprétegek irdnydban vald egészségtani
ismeretdtaddssal jart egylitt, ami a 18. szdzad végén kezdddott. A kiteljesedés idoszaka a 19.
szazadban tortént meg és a 20. szdzadra épiilt ki, bedgyazédva a modernizal6dé tarsadalmak
fejlddési rendszerébe. Minden nemzet sajatos szervezeti formaban, de azonos irdnyok mentén
épitette ki az egészségiigyi rendszerét.

2. A kutatas témajanak koriilhatarolasa

Abbdl az alaptézisbdl indult ki a kutatdsom, hogy a 19. szdzadban hazank gazdasaga, ipara, és
ezzel egyiitt tarsadalma is az eurépai moderniziciés folyamatba bekapcsolddva kezdett
atalakulni. Minden teriileten megfigyelhetd volt lemaraddsunk, igy az egészségiigy és a
kozegészségiigy terén is jelentds hdtranyt mutatott hazank, melyeket az uj, és egyre szélesebb
nyilvanossagot kapd 6sszehasonlité statisztikai elemzésekkel bizonyitottak. A felvilagosult és
az Uj ismeretekkel felvértezett tuddsaink, politikusaink vezetésével hazankban is teret
kaphattak torvényi keretek kozott azok a szervezeti atalakuldsok, melyek a népesség
életmodjat pozitivan befolyasolhattak.

A kiegyezés jelentOs valtozast hozott a magyar tarsadalom életének minden teriiletén.
A torvényi szabdlyzok megfelel kereteket szabtak és alakitottak ki mind az egészségiigy
teriiletén, mind az oktatas terén. Ijjabb elemekkel bovitették az elemi, a kozépiskolai és a
felsofokd képzést is. Az elemi iskoldtdl, pontosabban szélva a kisdeddévastdl kezdve a
felsdoktatasig, kozponti szabdlyozdssal kivantak beavatkozni az oktatds rendszerébe, ami
bizonyos szinteken korszerlisodést hozott, de a jelentds hatranyokat és kiilonbségeket
képtelen volt eltiintetni, felszdmolni. Az &llami intézmények tdmogatdsa, felkaroldsa
biztositotta a tartalom és képzés szinvonaldnak folyamatos emelkedését. Az oktatdsi rendszer
eleinte csakis a fidk nevelésére és oktatdsara épiilt, a lanyok az elemi képzésen tul eleinte csak
magantanuloként keriilhettek be a gimndziumi oktatdsba. Az egyetemi képzésbdl teljesen ki
voltak zarva, majd a szdzadforduld tdjékédn eldttiik is kinyilott a tudds kapuja, eldszor a
kozépiskolai oktatdsban valé részvétel, majd az egyetemi képzések egy része is megnyilott
elottiikk. Az orvosegyetemi képzésben pedig kiilonosen nehezen fogadtdk be a ndket, annak
ellenére, hogy az els6k kozott nyitottdk meg kapuikat a nok eldtt, nem szdntak nekik jelentds
szerepet a gyogyitdsban. Az d4ltalam vizsgalt kozel nyolcvan év alatt ugyan jelentOs
valtozasok mentek végbe az oktatds kiilonb6zd szintjein, mégis sok téren csak minimalis
elOrelépést tapasztalhattunk.

Az egészség, mint érték kategoria, vagyis az egészséges ember képe meghatirozé
véltozason ment keresztiil a vizsgalt idoszakban a magyar népesség korében. A konzervativ
vallasos vilagkép megvéltoztathatatlan eszméjének felfogasabol kilépve a cselekvd polgari
felfogas iranydba mozdult el a f6ként véarosi lakossdg, de a falvakban él0k egészségfelfogdsa
is véltozdsnak indult. Leginkdbb a jarvanyos megbetegedések terén volt jol érezhetd ez a



fordulat. Latvanyos javuldst ott hozott, ahol a szigord szankcidkkal be is tartattdk az
eldirdsokat €s az infrastrukturdlis fejlesztések is elkésziiltek (példdul a ravatalozdk épitése).
Az egészségneveld propaganda tevékenység és az oktatds egyre szélesebb kiterjesztése is
segitette az orvosokrdl alkotott kép megvaltozasit, és az orvosok elfogaddsit. A magyar
lakossdg miiveltségének emelkedésével parhuzamosan valtozott meg tobbek kozott az
orvoshoz forduldsi szokds és a mindennapi higiénés szokdsok igénye is.

3. A célkitiizések és kutatasi kérdések

Vizsgdlatom fékuszdban az iskolaorvosi munka és az egészségtan, mint tantargy vizsgalata
allt a hazai egészségnevelés intézményesiilése folyamatdnak rendszerében tanulméanyozva.
Célom volt nemzetkozi térbe elhelyezni, és szilkebben véve az eurdpai rendszerhez
viszonyitva megvizsgédlni a magyar egészségnevelési torekvéseket.

Kutatdsomban a dualizmus és a két vildghdbori kozotti idoszak torvényi valtozasainak
elemzését a felépiilt és rendszerbe szervezddott hazai kozegészségiigy kereteihez viszonyitva
végeztem el.

Elemzésem targyava tettem a ma mar klasszikussa valt, a neveléstudomany szamara
meghatdrozo és kivalo neveléselméleti szakemberek nevelésfelfogédsat. Fejtegetésem sorédn ra
kivantam vildgitani a neveléselméleti rendszeriikben azokra a jellegzetességekre, mely
eszmeképiikon keresztiil tarja elénk a korszak sajitos egészségnevelés felfogdsat.

Torekvésem volt egy atfogd értelmezési és jelentéstani folyamatot felrajzolni, melyben az
egészség és egészségnevelés fogalmanak kialakuldsat és valtozasat, gazdagodasat kovethetjiik
nyomon a magyar nyelvben, az els6 megjelenéstol a vizsgalt idészak végéig.

Kitiintetett szerepe volt dolgozatomban a jogi szabdlyzok longitudinalis elemzésének, melyek
mentén felgdngyolitettem a parhuzamosan sziiletd egészségiigyi torvények és oktatdsi
torvények szabdlyzé rendszerét. A kiépiilt tobbszintli és tobb dgu szerkezet sajatossagain
keresztiil kivantam tisztdzni az iskolaorvosok stdtuszdt, az egészségtan tantdrgy helyét,
szerepét és a tényleges tartalmdt. Kivancsi voltam. mennyire volt egységes az oktatds. és
mennyiben jelentek meg a teriileti egyenldtlenségek az egészségtan oktatasdban.
Vizsgdlatomban ezért részletesen kitértem az egészségtan tantargy oktatdsdra, annak torvényi,
elméleti kereteire és a gyakorlatban végzett, tényleges tevékenységre és ezek
diszkrepanciéira.

Kutatdsomban kiemelt figyelmet forditottam azokra az oktatast segitd eszkozokre,
melyek a vizsgalt id0szakban a korabeli egészségtant oktatd tandrok rendelkezésére alltak.
Kutatdsom kozéppontjdban a kozépiskolai iskolaorvosi munka 4llt, ennek tobbszintii, tobb
rétegli  kifejtését végeztem el értekezésemben. A képzés rendszerét, 1étrejottének
koriilményeit, valtozdsait kivdntam boncolgatni, tovdbb4d az iskolaorvosok feladatainak
valtozasat, foként annak két teriiletét, a megel6zd orvosi vizsgélatokat és az egészségtan
tanitasdnak gyakorlati megvalosuldsat. Kivancsi voltam, hogy az iskolaorvosok esetében
milyen mértékben jelentek meg a teriileti egyenl6tlenségek, azaz a képzohely és az allasok
betoltottsége kozott milyen kapesolat all fenn.

Az iskolaorvosi munkanak részletes, behatdé elemzésére is ki szerettem volna térni, ezért a
vizsgalt id0szakban a Pécs véros iskoldiban folyé iskolaorvosi tevékenységet is attekintettem,
foként az elsddleges forrasokat felkutatva.

Vizsgalatom kiterjedt még az orvoslds 1j szemléletli megjelenésére, ezzel kapcsolatosan az
egészségneveld orvos szerepkorét kivantam bemutatni, ami a 19. szdzad mdsodik felében
teljesedett ki az iskolaorvoslds kialakuldsaval és az egészségtani, higiénés ismeretek
oktatdsanak folyamatdban.

A kutatdsomban célul tliztem ki, hogy megvizsgdlom az orvosegyetemeken folytatott, a
lakossdg korében végzett egészségneveld tevékenységet, mely sordn az orvos tevékenysége



mdr nem csak a sziikken vett gyogyitd szerepet Olelte fel, hanem a megeldzést is magéban
foglalata.

4. Alkalmazott modszerek

A disszerticiomban elsOsorban a torténeti, oktatastorténeti forraselemz0 modszereket
haszndltam. A torténelmi kronoldgia rendjében, folyamatdban irom le és vizsgdlom az
eseményeket, amelyek sordn az elsddleges ¢és mdsodlagos forrdsok elemzésével
meghatdrozom és elemzem azokat a csomépontokat, melyek beazonosithatéva teszik magét a
hazai egészségnevelés folyamatdnak kiteljesedését, gazdagoddsat.

Alapmédszerként a dokumentumelemzést €s a tartalomelemzés moddszereit alkalmaztam, de
célom volt az értelmezd, magyardzo, és végiil a szintetizald, rendszerbe foglalé médszereket
is felhaszndlni.

Pozitivista szemlélettel kdzeledtem a téma felé, torekedtem a lehetd legszélesebb
forrasanyag felkutatdsara, é€s annak a korabeli narrativdin keresztiil értelmez6 elemzését adni.
A dokumentumok, adatok és egyéb forrasok elemzésébdl levont kovetkeztetéseimet,
allitdsaimat a korszakra jellemzo statisztikai és népmozgalmi adatsorok masodelemzésével
igyekeztem bizonyitani. Alapjdban mindségi kutatdsom pozitivista szemléletét igazolja, hogy
a felkutatott, rendezett adatsorok mennyiségi elemzésével igyekeztem aldtdmasztani analitikus
vizsgélatomat.

A téma feldolgozdsa sordn Osszegyujtott egészségtani képek sorozatabdl sajat

szempontok kialakitdsaval tablazatba rendezett adatbdzist készitettem, mely e dolgozatot
tanulmanyozok szamdéra a tovabbi kutatds kiindulépontjava valhat. A képi anyagokat torténeti
ikonografiai és neveléstorténeti képelemzd modszerrel elemeztem.
Kutatdsom sordn torekedtem az elsddleges forrasok feltdrdsara, hogy az iskolaorvosi
munkdrdl és az egészségtan oktatdsardl a lehetd legpontosabb informacidkat megszerezve
valédi képet kapjunk az egészségneveld munkardl eloszlatva sok vélt allitast. Az elsddleges
forrdsok feltdrasdra nem minden esetben volt lehetdségem (példaul a kolozsvari orvosegyetem
anyagait nem kutathattam, vagy a forrdsok hidnyoztak). Ezeket potolva viszont sok
masodlagos forras (Ertesitc'i Fiizetek, konyvek, taneszkozok, sajtotermékek) tette teljessé
kutatdsomat.

Kutatdsom témdja 0Osszességében multidiszciplinadris, {gy a felhasznalt
modszereket is ennek megfeleléen, egymassal vegyitve és egymadst kiegészitve, adekvat
modon alkalmaztam.

5. Az eredmények bemutatasa

1. A magyar lakossag egészségi allapotat befolydsolé azon tényezdket elemeztem, melyek a
vizsgdlt id8szak meghatdrozé mutatéi voltak. Igy tobbek kozott a népmozgalmi adatok
natalitds, morbiditds, mortalitdsi mutatéinak analizdldsabdl vildgosan latszanak a hazai
kozegészségiigyet meghatirozé tényezOk, melyek a hazai népesség egészségmutatdiként
jellemezhetok. Egyértelmiien beazonosithatok azok az orvostudomany fejlédésébol adédo
valtozasok, és az egészségiigyi ellatds jobb szervezettségét mutaté javuld tendencidk, melyek
ezt az idészakot meghataroztdk, ilyen tobbek kozott a fert6zd betegségek terén kimutathato
haldlozasi ardny csokkenése, vagy a csecsemoOhalanddsag esetében bekovetkezett valtozasok.
A kozegészségiigyi dllapotot jelzd adatok nemzetkdzi 6sszehasonlitdsa nyoman hazank
helyét is kijeloltiik, azaz kijelenthetjiik, hogy a vizsgdlt iddszakokban néhany déli dllammal
(Spanyolorszdag, Olaszorszdg) mutattunk hasonlésdgot. Az egészségmutatok a hdaborus
események kovetkezményeit és a gazdasdgi vilagvélsag okozta véltozdsokat is pontosan
behatdroljdk. Kimutathaté szintén a jarvdnyos betegségekben meghaltak szdmanak



csokkenése, ami az eredményes iskolaorvosi és tisztiorvosi munka egyértelmi
kovetkezménye.

A vizsgélatunk oktatdstorténeti €s orvoslastorténeti szempontok egymadsra vetitésén
nyugodott, és ennek a parhuzamosan fut6 elemzésnek az eredményeként azt lathattuk, hogy a
kiilonbozé iskolai szinteken eltérd idoben és tartalommal jelent meg az iskolaorvoslds és
nyilott lehet0ség az egészségtani ismeretek atadasara.

2. Az els0, tantervi rendszerben, kotelezd tantargyként vald oktatds a tanitoképzokben és a
kisdedovoképzoben kezdddott a 19. szazad elso felében. Az oktatdsban nagy hangstlyt kapott
ez a tantirgy egészen a szazadforduldig, amikor is a tanitoképzOben megsziintették a kotelezd
oktatasat (1902) és vdalaszhat6 ismeretté valt, ezzel azonos id6ben az 6voképzdokben viszont
egyre hangsulyosabb lett az egészségtan tanitdsa.

A kiegyezést kovetden tjonnan felépiilé hazai oktatdsi rendszer, melynek elsd 1épése
az 1868-as népiskolai torvény bevezetése volt, az elemi oktatds részévé tette az egészségre
nevelést, igaz, nem 6ndll6 tantargyként. Annak ellenére, hogy a képzett tanitok rendelkeztek
alapvetd és korszerli egészségtani ismerettel, mégsem adott elegendd tuddst a magyar atlag
népesség szdmdra ez az esetlegességre bizott tanitds. Bizonyitast nyert kutatdsunkban, hogy
nem hatdroltdk koriil az ismereteket, ami csokkentette a hatékonysdgot, a f6 problémat
azonban a tanitok nagy részének képzetlensége jelentette. A képesités nélkiili tanitok (jorészt
Ok képezték a néptanitok taborat) felkésziiletlensége okozta az egyik {6 problémat novelve az
alapvetd gondokat, mely az iskoldk elemi infrastrukturdlis hidnyossdgaibdl adéd6an mar eleve
meghatdrozdak voltak. Kozegészségtani szempontbdl egydltalin nem megfeleld6 médon folyt
az oktatds (foként falun): ablaktalan, fiitetlen, zsufolt helyiségekben tanultak osztatlan
csoportban a gyermekek. Igaz, hogy javitasi szandéktdl vezérelve késObb az elemi iskoldkra is
kiterjesztették az iskolaorvosi munkdt (az 1906. februdr 17-ei hatéllyal kelt, 14.532 sz.
rendelettel), ami egy ujabb szakaszt jelentett az iskolaorvosi munkdban, de az csakis a
sziirdvizsgélatokra korlatozddott. Az ismeretek dtaddsdnak rendszere tovdbbra sem valtozott
meg, sOt az egyhdzi fenntartdsu iskoldk még inkdbb korldtoztdk az ismeretanyagot, mivel
féltették a gyermekek hitét és hitéleti meggy6zddését.

A széles néprétegek szdmdra nyujtott egészségtani ismeretek kibdvitésére tett
intézkedés — az 1929-ben kiadott rendelet — adhatott volna segitséget, de a gazdasigi
vilagvélsag korlatozta a lehetoségeket, igy a vizsgdlt idOszakban az elemi iskoldkban folyo
egészségtani ismeretdtaddsban jelentds valtozas nem is 4llt be.

A kozépiskolai iskolaorvos és egészségtan tandr képzésérol, és a gyakorlati munkdrol:

1. Kutatasunk kozéppontjdban a kozépiskolai iskolaorvos képzés kialakulasa,
fejlodéstorténetének vizsgdlata allt. A forrdsok tobbszintli megismerésével a képzés
létrejottének koriilményeit is fel kivantuk tarni. A kutatds sordn kideriilt az a tény, hogy egy
régéta Shajtott kivansag teljesiilt a Trefort Agoston vallds- és kozoktatdsiigyi miniszter 4ltal
kihirdetett tanfolyami képzéssel, és a kozépiskolai gyakorlatba bevezetésre keriild
iskolaorvosi tevékenység megszervezésével. A korabeli szaksajtok (Orvosi Hetilap,
Kozegészségiigyl Kalauz) miden egyes eseményrdl hirt adtak a képzés kezdeti szakaszaban,
igy az elsd par évben valdban nagy nyilvanossdg mellett folyt a képzés, majd az djdonsag
elvesztése utdn mdr alig talalunk utalast. A szazadfordul6 utdni id6kbOl mar nagyon nehezen
rekonstrudlhaték az adatok, a résztvevoket és a végzetteket tekintve (mar a felvettek névsorat
sem rogzitették a korabeli iktatd konyvek). Mivel az iskolaorvosi tevékenységet csak az
allami intézményekben honordltdk, igy az arr6l val6 beszdmoldsi kotelezettség sem
vonatkozott a nem 4llami fenntartdsi intézményekre. Az ott folyd tevékenységrél nagyon
kevés és esetleges az ismeretiink annak ellenére, hogy az 1890-ben kiadott rendelet szerint (13



331. szamud rendelet 25.§-a értelmében) minden kozépiskoldban kotelezd lett volna
iskolaorvost alkalmazni.

2. A kutatas soran fény deriilt arra, hogy a nem allami intézményekben a fenntarténak kellett
volna az orvost tartani, kifizetni. Az allami intézményekben sem voltak jobb helyzetben az
iskolaorvosok, mert itt sem rendezddtek a keresetek. és éveken at az atmenetinek szdnt
dijosszeg ellenében kellett az iskolaorvosi teenddket elldtni. Az évi 200 forint dijazds, melyet
1885-ben allapitottak meg, csak 1901-ben novekedett, amikor mar az iskolaorvosi munka
besziintetését fontolgattdk az orvosok. A megfeleld €s megnyugtaté elismerést honordld
dijazésra csak joval késobb, 1938-ban kertilt sor.

3. A keresetek mar onmagukban jelezték a szakma elfogadottsagit, és az alacsony presztizs a
képzés népszertiségét is jelentdsen csokkentette. A kutatdsban az elsddleges és masodlagos
forrasokra tdmaszkodva nyert adatokbdl 6sszesen 504 fot sikeriilt beazonositani az 1885 és
1945 kozotti idészakban, akik iskolaorvosként miikodtek Magyarorszag teriiletén. Ebbdl 447
férfi és 57 nd volt az iskoldkban dolgozé orvosok koziil. Ez nem jelenti azt, hogy minden
iskolaorvosként miikkodé személy tanfolyamot végzett, képzett lett volna, hiszen
minddsszesen 204 {0 rendelkezett iskolaorvosi végzettséggel, 31 f0 pedig tisztiorvosi
képesitéssel birt. Adatsorunk azt is mutatja, hogy 34 résziik kozépiskolaban tevékenykedett.
Lathatjuk azt is, hogy a folyamatosan kiépiild ledny-kozépiskoldkban ndi orvosokat
alkalmaztak, eleinte a miniszter kérésének, majd a szabdlyozdsnak megfeleléen (1921 évi
rendelet).

4. Vizsgélatunk jelentOs részét az egészségtan tantargy oktatdsdnak elemzése tette ki. Az elso
részletes moddszertani utasitisnak megfeleléen folytattdk az oktatdst az orvosok. bar
pedagdgiai ismeretiik és oktatdsi gyakorlatuk sok hidnyossdgot mutatott. Az egészségtan
tantargy valaszhaté jellege és az iskolai eredményességet nem befolydsolé helye
megpecsételte a targy komolysdgat. Az elsddleges forrdsok, iskolaorvosi jelentések
attekintése soran is meggyo6zddhettiink arrél, hogy eltéré évfolyamokon és tartamban
hirdették meg az oOrdkat, fliggetleniil az iskola tipusitdl. Az elemzések sordn nem lehetett
értelmezni, hogy miért keriilt a tantdrgy a 7. vagy éppen a 8. osztdlyba, vagy akir még
kordbbi korcsoport képzésébe. A tartalom is egyediséget és eltéréseket mutatott, bar ezt
behatdrolta az orvos felkésziiltsége, lehetdsége és az aktudlis problémdk térnyerése. Az
oktatds mindségét azonban kizardlag az orvos felkésziiltsége hatdrozta meg. Az igazgatoi és
tanfeliigyeldi jelentések is ezt igazoltak.

5. Vizsgélatunkat kiterjesztettiik a tartalmon tul az oktatast segitd eszkozokre is. Ennek két
teriiletét vizsgdltuk: az oktatdsban haszndlt tankonyveket és a szemléltetd fali tdbldkat,
képeket. A szemléltetd képeket az 1Uj kutatdsmoddszertani modszerek — neveléstorténeti
képelemzés — felhaszndldasaval végeztiik el, igy gydzddhettiink meg a korabeli oktatds
szakszerliségérol és hatékonysdgarol. A vizsgdlatunkba beemeltiik a népszerii egészségneveld,
felvilagosité tartalmu plakdtok, képek elemzését is, melyeket a korabeli felvildgositd
tevékenység fontos részeként tételezhetiink. Az egészségtani faliképek didaktikus egységet
alkottak, mely kiegészitette az egészségtan tankonyv elemeit. Bebizonyosodott, hogy
szemléltetd oktatds zajlott és az ismeretszerzés legmagasabb fokdra érhettek el a tanuldk, azaz
az alkalmazott tudasig juthattak el. A mindennapi szokdsukkd vdélhattak az egészség
megOrzését segitd ismeretek (zsebkendd haszndlata, elsdsegélynytijtas, tdplalkozasi ismertek,
csecsemdgondozas, stb.).

Elemzésiink eredménye szerint, a fellelt és vizsgélt plakatokkal a felndtt lakossdgot céloztak
meg elsOsorban. A felhivd megjelenésti képi iizenetek feladata az alapvetd ismeretek



kozvetitése, és/vagy a hidnyos egészségiigyi ismeretek kiegészitése, és a kordbbi ismeretek
megerdsitése volt. A helytelen életmddra figyelmeztetd plakatok egyszerli, vizudlis
tizenetekkel sugalltdk a helyes és kivanatos életformat. A plakatok kozott kiemelt téma volt a
karos szenvedélyek ellen kampdnyolé iizenet. Ezek a felhivé erejii képek, az alkohol
ellenségként valé megjelenitésére €s az alkoholos befolydsoltsag kovetkeztében eléforduld
balesetekre figyelmeztettek. Jelentds szamu plakét hivta fel az emberek figyelmét, ugyan nem
direkt médon, a nemi betegségekre, ezek koziil is a jelentds fertdzottséget mutatd szifiliszre,
mint a korszak félelmetes, haldlos megbetegedésére. (Magyarorszdgon a 20. szdzad elso
felében jelentds szamu volt a fertdzottek szdma, nemcsak a felnott lakossag korében, hanem a
gyermekeknél is.)

6. A plakdtok 4ltal kozvetitett informdcio részleteit a szabadegyetemeken, és egyéb népszerii
nyilvanos eldéaddsokon, a tudomdnyos ismeretterjesztés eszkozét felhaszndlva adtdk at
szakértd orvosok. Az ilyen nyilvanos elfadasokon, az egészségtani témaban elOadassal
szerepld szakemberek zomében iskolaorvosi és egészségtan tanari képesitéssel rendelkeztek.
Feltételezhetden a nagy néptomegek eldtt zajlott eldaddsok sikerességét az eldadok
szamottevo oktatdsi gyakorlata segitette.

7. Tovébbi vizsgédlatunkban Kkitértiink az orvosegyetemeken folytatott egészségneveld
tevékenységre, melynek része volt az iskolaorvosi tovabbképzés és a lakossdg egészségiligyi
felvildgositdsa, a kor szokdsainak megfeleléen, gyakran irodalmi keretbe dgyazva. A
fokuszban a ’vidéki’ (Debrecen, Szeged, Pécs) orvosegyetemek ebbéli tevékenységének
elemzésére kertilt sor.

Az iskolaorvosi képzés tartalmdt tekintve azonos volt a hiarom egyetemen, mégis eltérd
Oraszamban, és eltérd tartalmi hangsilyokkal folytak a képzések. A tanfolyam egységesitése
irdnyéba tett kezdeményezést csak a hdrom vidéken miikodo egyetem vezetOsége tdmogatta.
Bebizonyosodott, hogy az egyetemeken az oktaté és kutaté munkat magas szinvonalon
miuveld tudésok rendkiviili figyelemmel fordultak a lakossdg irdnydba, és szamtalan
felvilagosité el0adds tartdsaval segitették az egészségneveld propaganda tevékenységet, mely
az egyetemek vonzaskorzetéhez, (régidhoz) tartozo kisebb falusi telepiiléseken zajlottak.

8. A kutatds egyik fontos részét képezte az egészség fogalmi és jelentéstani valtozasdnak
vizsgalata a korabeli magyar nyelvli egészségtani tartalmu irodalmakban. A forrdselemezés
sordn vizsgaltuk a szd elsé eldéforduldsatol kezdve annak tartalmét, igy példaul a Pray-
kédexben valé megjelenést értelmeztiik, majd az egészségnaptarakban és kalendariumokban
vald jelentését elemeztilk. Apdczai Csere Janos Magyar Encyclopaedia miivében a kor
jellemzd egészségfelfogdsiat azonositottuk be. Vizsgdlatunkban meggy6zOen bizonyitdst
nyert, hogy az egészségtan jelentéstartalma a korabeli német irodalmakbdl keriilt 4t a magyar
nyelvhasznalatba, ami a német nyelvii irodalmak elemzése alapjan allithat. Nem honosodott
meg a diaetetika — a helyes életrendtan kifejezés, hanem a német és angolszdsz hatdsok &ltal
kozvetitett egészségtan, vagy higiénia sz terjedt el a mindennapi gyakorlatban, ami magédba
foglalta az egész életre kihaté tudatos, cselekvésbe dgyazott egészségben maradast.
Tartalmazta a kornyezet, a munka, a test és elme egészségben tartdsit, €¢s magdban foglalta a
betegség allapotdbdl az egészséges dllapotba valo visszadllitds modjat is.

9. Az értekezés egyik jelentds eredményének véljiik azt a neveléselméleti elemzést, melyben
azt vizsgdltuk, hogy a mara mar klasszikussd vélt neveléselméleti dsszefoglal6 munkdkban
milyen eltérések, véltozdsok kovethetok az egészségnevelésrdl valé gondolkoddsban. A
neveléselméleti paradigmdk beazonositisa meghatiroz6 eredménye e kutatdsnak. Az elemzés
sordn feltarult a 19. szdzadra jellemzd ultra konzervativ vallasi erkolcsi nevelési eszme, mely



a testhez és az egészséghez vald kapcsolatat axiomaként jellemezte. A tovabbi elméletekben a
jellemformélds dinamikus elemének nevezik a testi nevelést, majd Imre Séandor
neveléselméleti rendszerében vélik 6néllé elemmé az egészségnevelés. Ez a fejlodo nevelési
teriilet az egészségneveld munka tarsadalmi bedgyazodasat eredményezte.

6. Osszefoglalas és javaslatok

A téma rendkiviil sokiranyu folytatasa vetddik fel, ezért csak néhany irdnyat emelném ki a
munka tovabbi folytatdsanak lehetdségei koziil, roviden:

- az iskolaorvosi sziirdvizsgdlatok eredményeinek részletes elemzése, kiilonds tekintettel az
ortopédiai vizsgdlatokra €s a tartdsi deformitdsokra;

- az iskolaorvosok rekruticidjdnak torténeti szocioldgiai elemzése, és az orvosi adatbazisban
torténd beazonositdsa, amibdl a teriileti egyenldtlenségek még érzékelhetébbé és pontosabba
valhatnak elottiink;

- a korabeli egészségtan tankonyvek részletes elemzése, a magyar és idegen nyelvii konyvek
0sszehasonlito tartalomelemzésével,;

- az alsofoku oktatdsi szinteken — dvoda, egyhdzi elemi iskoldk, reformpedagdgiai irdnyzati
intézmények — intézményes €és nem intézményes keretek kozott zajlé egészségneveld
tevékenységének vizsgélata a két vilaghdboru kozotti idészakban;

- az egyhazi fenntartasu elemi iskoldk egészségtan oktatasanak részletes feltarasa;

- a kolozsvari orvosegyetemi anyagok felkutatdsa, feltarasa.

Az éltalam elkezdett feltir6 munka szdmtalan tovabbi kutatdsi kérdést felvet, igy a kutat6
munka kibontasdnak irdnya koziil csak néhany jelentésebbet emeltem ki.

Vizsgdlt korszakainkban az orvostudomény gyors fejlodése, gazdagodasa vezetett el
az egyre eroteljesebbé valo preventiv munka felé, amely a 19. szdzad mésodik felétdl a 20.
szazad kozepéig fokozatosan beépiilt a mindennapi életbe. A betegségek kialakuldsdnak és
elterjedésének megakaddlyozdsa, ami az iskolaorvosi munka részét képezte, jelentosen
segitette hazank egészségi allapotdnak javuldsat. Az egészségtan oktatdsanak eklektikussaga,
ami mind a szabdlyozdsban, mind a napi gyakorlatban megfigyelhetd volt, csak részben érte
el céljat. Az értekezés sok résztéma szintetizaldsaval alapvetden a hazai iskolaorvosi munka
kozel nyolcvan évének kiizdelmét dolgozta fel és dllitotta kozéppontba.
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