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Fiatalok szexualis magatartasa - I. rész

Veszélyeztetett koru diakok prevencios igényei és szilkségletei

Iskola - egészségfejlesztés - szexedukacié

Dr. Simich Ritd',
Fébidn Rébert?

1Orszdgos Egészségfejlesztési Intézet

?Nemzeti Drogmegeldzési Intézet

A kiegyensulyozottan, egészségesen fejlodo személyiségii egyén nem igényel potcse-
lekvéseket. Kielégitd nemi élete hozzajarul ahhoz, hogy ne tévutakon keresse fesziiltsé-
geinek oldasat, nem kell jo utra tériteni, hiszen jo uton jar.”

Bevezetés

Az Egészségiigyi Minisztérium tAmogatasaval, az Orszdgos
Egeszségfejlesztési Intézet szervezésében, a ,, Veleménypiac”
Tarsadalomkutato Bt. lebonyolitasaban, a most zarult tanév-
ben folytatott vizsgalat célja a veszélyeztetett korban €16 dia-
kok egészségtudatossaganak, ismereteinek és attitiidjeinek,
valamint a befogado6 iskolak igazgatdi és testiilete itéleteinek
megismerése volt az iskolai szexedukaciordl.

A tanulmany 3300 diak és kozel ezer pedagogus kdrében
késziilt kérddives adatfelvétel legfontosabb tapasztalatait
tartalmazza.

Elegendd-e a fiatalok tudasa éppen abban a korban, ami-
kor érdeklddésiik kozéppontjaban a tarsas kapcsolatok,
a szexualitas allnak? Kellden felkésziiltek-e egészségiik
megOrzésére, a szamtalan veszé€llyel és esetleg egy hibas
dontés miatt stlyos kovetkezményekkel jardo eseményre,
a szexualis kapcsolatok megkezdésére?

A 14 évesek 7-20%-a mar nyolcadikos koraban, vagy akar
azt megel6zo életkorban talesik azon az eseményen, amelyhez
fizikai, szellemi érettség egyarant sziikséges. A harmonikus
szexualitas az életmindséget alapvetéen meghatarozza, ehhez
tanult, elsajatitott képességek ¢és készségek sziikségesek.
Az iskola és a pedagdgusok mit tesznek hozza, potoljak vagy
kiegészitik-e a csaladi nevelést? Kontrollaljak-e a szexeduka-
cios igényeket €s szilikségleteket, vagy kizardlag a kotelezd
tananyag esetleges elolvasasa szolgalja ezt a célt?

Ezekre a kérdésekre is valaszt kapunk a gyorsjelentésbol.

Az iskolai szexedukacid

Az iskolai szexualitassal kapcsolatos megel6z6 tevékeny-
ség —nevezziik sziikebb értelemben szexedukacionak,

vagyis olyan folyamatnak, amelyben a pszichoszexualis
fejlettséghez sziikséges készségek, képességek €s ismeretek
atadasa direkt médon és intézményes keretek kozott torté-
nik — attekintése tobb okbdl is aktualis.

1. Az AIDS visszaszoritdsa érdekében elfogadott Nemzeti
Stratégia immar sok éve ,allami-tarsadalmi” feladatként
jeloli meg a szexudlis Uton terjedd betegségek magatartasi
kockazatainak csokkentését, elsdsorban az iskolai prevencio
eszkozeivel. Ennek teljesitéséhez feladatként hatarozza meg
a prevencios programok elterjesztését az altalanos és kozép-
iskolakban.

2. A Népegészségiigyi Program szintjén megfogalmazott
sziikséglet, amely szerint az abortuszok szamanak csok-
kentése, a csecsemOhalanddsdg visszaszoritasa, a szexud-
lis uton terjedo betegségek szamanak radikalis csokkenté-
se — az egészségkarositd magatartasformak csokkenésével
egyiitt — a lakossag egészségi allapotanak jelentds indikato-
ra Magyarorszagon.

3. Kiilonb6z6 ideologiak mentén, de tarsadalmi szinten
fogalmazodik meg az igény arra, hogy a felnévd nemzedék
tagjai egészségesebb csaladi kornyezetben éljenek, amelyhez
a valasok, az egysziilos haztartasok szdmanak csokkenése
vezet. Altaldnos az aggodalom a népesség drasztikus csok-
kenése, a sziiletések alacsony szdma miatt, amelyet sokan
az uralkod6 erkodlesi normak megvaltoztatdsaval, a tudat-
osabb csaladtervezéssel kivannak elérni. Ennek alapja a fel-
névo generdcid pszichoszexudlis érettségének intézményes
segitése — vagyis az eredményes szexedukacio.

A szakirodalom ismeretének birtokdban vildgosan meg-
fogalmazhat6 az, hogy a pszichoszexualis fejlodés a cse-
csemokortol az ifjukorig toretlenil tart és elvalaszthatatlan
a személyiségfejlddéstdl, annak egy eleme. A tanulmany

A tanulmany egy harom részbdl allo kutatasi beszamolo elsé darabja. A kovetkezo részt 2011/3. lapszamunkban olvashatjak.
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mottojaban is szerepel az a megallapitas, hogy az egészséges
személyiségfejlodés eredménye az egészséges, érett szexua-
lis magatartas. Az egészséges személyiségfejlodéshez pedig
hozzatartozik a sziikséges készségek és képességek elsajati-
tasa, a tudatos ¢életvitelhez szlikséges ismeretek megszerzés-
ével egylitt. Az intézményes nevel€s, az 6vodai, iskolai €let-
szakasz ugyan relativan hosszu, de nyilvan nem kizarélagos
¢és egyediil meghatarozo nevelési forma. A pszicholégusok és
szexologusok egyarant dontd jelentdséglinek latjak a csecse-
mo- €s kisgyermekkori torténéseket, a sziilok — elsdsorban
az anya — szerepét, viselkedését, mikdzben a késébbi élet-
szakaszokban az oktatéasi intézmények fontos szerepét és fel-
adatat is valljak. Ezt a feladatot komplex modon értelmezik,
vagyis az ismeretek novelése mellett a fiatalok személyiség-
fejlodésében — a készségek ¢és képességek kifejlesztésében
is — intézményes feladatot latnak.

Hazai tapasztalatok

A komplex személyiségfejlesztés esélye az iskolakban rend-
kiviil differencialt — elsésorban iskolatipusonként csoporto-
sithatd. A pedagdgusok tudjak, hogy az oktatd és a neveld
munka egyarant sziikséges feladatuk, de ugy vélik, hogy
az iskola legfobb feladata az oktatds, az ismeretek atada-
sa — a nevelés kiegészitd tevékenység. Elsosorban a kozségek-
ben tanito altalanos iskolai pedagogusok véleménye egységes
annyiban, hogy jelentdsen megndtt pedagogiai-nevelési ter-
helésiik, hiszen a gyerekek gy érkeznek az iskolaba, hogy
a legalapvetdbb szabdlyokkal sincsenek tisztaban. Képtelenek
a fegyelemre, nem ismerik a kozosségi szabalyokat. Emiatt
addig nem indulhat el a szakmai munka, amig nem tanuljak
meg a viselkedési szabalyokat, nem alakulnak ki a kozosségi
normak. A csaladi kdérnyezet konfliktusai miatt egyre tob-
ben az iskolai id6szak végéig problémat jelentenek viselke-
désiikkel, emiatt a tanarok gyakran érzik magukat eszkoz-
telennek. A kozépiskolak kozott — bar egyetértés van a szak-
mai munka elsédlegességében — kiilonbségek lathatok az elit-
gimnaziumok és a szakkozépiskolak kozott. Ennek oka az,
hogy a gimnaziumokban céltudatosabb, jobb csaladi hattérrel
rendelkezd, kedvezObb szociokulturalis kozegbdl érkezett fia-
talok tanulnak, mig a szakmunkasképz6kben ¢és a szakkozép-
iskolakban gyakran fontosabb ¢és aktudlisabb arend és a fe-
gyelem megteremtése, a kozdsségi normak kialakitasa és
készségszintre vald emelése (valdjaban allandd fegyelmezési
gondok kisérik végig a tanéveket), mint a szakmai — elsdsor-
ban a human — trgyak oktatdsa, ami viszont a szexedukécio
lehetOségét jelentdsen korlatozza. Vagyis sem a tanitds, sem
a nevelés nem mondhat6 idealisnak.

Aztlatjuk, hogy akomplex tdrsadalmielényok és hatranyok
az iskolai szexedukacioban is éppugy jelentkeznek, aho-
gyan az €let minden teriiletén. A leginkabb sziikségletekkel
jellemezhet6 fiatalok azokban az iskolakban tanulnak, ahol
sem a nevelés, sem az oktatds nem mondhaté idealisnak,
mig a megfeleld csalddi hattérben szocializalodo fiataloknak
van esélye az idedlisabb iskolai szexedukaciora — az egyéni
€s csoportos képesség- és készségfejlesztésre, a sziiksé-
ges ismeretek megszerzésére. Mindezekbodl kovetkezik,
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hogy komplex egészségfejlesztésre elsOsorban azokban
az iskoldkban tanuloknak van esélyiik, akik a legkevésbé
szorulnak rd, s azoknak van égetd sziikségiik, amelyek
kedvezotlen miikodési feltételek kozott, deficites csaladi hat-
térrel rendelkezd didkokat oktatnak, vagy a munkaerépiacon
kedvezdtlen helyzetli szakmakra képeznek fiatalokat.

Ami az ismeretek atadasat illeti, mas jellegli vizsgalataink-
bol tudjuk, hogy a didkok érdeklédésének kdzéppontjdban
all a szexualitas, hianyos, sokszor téves ismereteiket mégis
elegenddnek itélik. A pedagogusok szerint a didkok 14 éves
korukra mar rendelkeznek a legfontosabb ismeretekkel:
anemi szervek felépitésével és miikdodésével, a hormonalis
¢és idegrendszeri sajatossagokkal, de sokkal kevésbé, vagy
egyaltalan nem a fogamzas természetes modjaval, a fogam-
zasgatlassal és a szexualis uton terjedo betegségekkel.

A humaén targyak 6raszamat a tanarok kevésnek tartjak,
rdadasul az alaptanterv sem tartalmazza azokat a sziikséges
ismereteket, amelyek a szexedukacio targydhoz kothetok,
emiatt a tanar dontésére van bizva, milyen idétartamban,
milyen tematikat alkalmazva foglalkozik az emberi szexua-
litdssal. A pedagdgusok eszkodzei megfeleldnek mondhatok.
Akkreditalt tanarképz0 programok elvégzésével bovit-
hetik eszkdzeiket és ismereteiket, szdmtalan komplex
egészségfejlesztési €s szexedukacios program koziil valaszt-
hatnak, s segitséget kaphatnak az iskola-egészségligyi
dolgozoktdl is. Az ismeretek ndvelésének legfébb akadalya
az id6hidny. A tantargyakban —idénként kereszttantervi
forméaban is — fellelhetd, szexualitashoz kapcsolodo tan-
anyagot elegendOnek itélik, s tartalmat is jonak latjak.
Az anatomiai ismeretek mellett a szexualis uton terjedd
betegségek, a csaladtervezés és a fogamzasgatlds is kelld
mértékben szerepel a konyvekben. Ugyan évi tiz alkalommal
az osztalyfonoki orakat is egészségnevelési tematikdval kell
levezetni, de ennek betartdsa gyakran akadalyokba iitkozik.
A pedagogusok tapasztalatukbdl igazoljdk, hogy pusztin
olvasni vagy hallani az emberi szexualitasrol nem elegendd
ahhoz, hogy ez interiorizalt formaban, az aktualis és
késobbi cselekvésben is megnyilvanuljon. Az eredményes
szexedukacid csak interaktiv formaban, intim egyéni fog-
lalkozéssal és nyilt, csoportos beszélgetésekkel valdsithato
meg, s nem mellézhetdk a személyiségfejlesztési elemek,
amelyek az egészségfejlesztési céloknak megfelelnek.

Mottonk alapjan igazoltnak latjuk azt, hogy a megfeleléen
eredményes iskolai szexedukéacio csak a komplex szemé-
lyiségfejlesztés utjan valosulhat meg. A didkok személyisé-
gének egészséges fejlodését az oktatasi intézmények
csak abban az esetben képesek segiteni, ha holisztikus
szemléletii egészségfejlesztd programot valdsitanak meg
ateljes szorgalmi id6szakban, a didkok érettségétdl, fej-
lettségétdl, csaladi hatterétdl, ismereteinek szintjétdl fiig-
gben megvalasztott tematikaval, felkészitett tanarokkal,
az iskola-egészségligy aktivitdsaval. Raaddsul az iskolai
kornyezet — a biifé valasztékatol a megfeleld vilagitdson at
a tornaterem kialakitasaig, a sportolasi lehet6ségek megte-
remtéséig ugyancsak az egészséget kell, hogy szolgalja.

Amig évrdl évre csokken azon iskoldknak szdma, ahol
atantervbe épitve, legalabb heti egy oOraban egészségfej-

Egészségfejlesztés, LIl. évfolyam, 2011. 1-2. szdm



FELMERESEK

lesztési ordkat tartanak, amig a tantestiiletek nem érzik
kozos felelosségiiknek a didkok egészségének megdrzését,
amig az iskolafenntartok nem szorgalmazzak —és foleg
nem finanszirozzak — ezt a tevékenységet, s amig a sziil6k
nem értik meg az iligy fontossagat, addig nem varhat6 val-
tozas. Adminisztrativ megoldast nem latunk eredményes-
nek — példaul az osztalyfénoki ordk felhasznaldsara vonat-
koz6 eldiras be nem tartésa is ezt igazolja.

Programok, segédanyagok, képzések kell6 szamban
a rendelkezésiinkre allnak, egyediil a szemléletvaltas vezet-
het eredményre.

Jogi hattér

A Kormany 243/2003. (XII. 17.) szdmu rendeletével hataly-
ba 1épett Nemzeti Alaptantervet (NAT) a 202/2007. (VIL. 31.)
korményrendelet modositotta. A modositott NAT alapjan
keriil sor a kerettantervek, az iskolai pedagdgiai programok
¢és azon beliil a helyi tantervek feliilvizsgalatara. A NAT értel-
mében az egészségnevelés a kozoktatas kiemelt fejleszté-
si feladata, amelynek az iskolai oktatds valamennyi elemét
at kell hatnia, eld kell segitenie a tantargykozi kapcsolatok
erdsitését, a tanitas—tanulas szemléleti egységét, a tanulok
személyiségének fejlodését. A kozoktatasrol szolo 1993. évi
LXXIX. torvény 48. § (3) bekezdése értelmében az iskolak-
nak nevelési programjuk részeként meg kell fogalmazniuk
az egészségneveléssel és egészségfejlesztéssel kapcsolatos
nevelési feladataikat.

Tovabbi fontos feladatokrdl rendelkezik

—a96/2000. (XII. 11.) sz. Orszaggyuilési hatarozat (Nemzeti
stratégia a kabitoszer-fogyasztas visszaszoritasara),

—a46/2003. (1V. 16.) sz. Orszaggytilesi hatarozat az Egész-
ség Evtizedének Johan Béla Nemzeti Programjdrdl,

—az 1997. evi CLIV. torveny az egészsegiigyrol, 38. § (1)
bekezdés,

—a 2003. évi LXI torvénnyel modositott 1993. évi LXXIX.
torvény a kozoktatasrol, 48. § (3) bekezdés (Iskolai egészseg-
nevelési, egészségfejlesztési és kornyezeti nevelési program
kidolgozasa),

— aNemzeti Alaptantervkiadasarol, bevezetéserol és alkal-
mazasarol szolo 243/2003. (XI1. 17.) Kormanyrendelet,

—a 1036/2003. (IV. 12.) Kormanyhatarozat a 96/2000.
Orszaggyiilési hatarozat rovid- és kozéptavu céljainak vég-
rehajtasaval kapcsolatos kormanyzati feladatokrol,

—a nemdohanyzok védelmerol és a dohanytermékek fo-
gyasztasanak, forgalmazasanak egyes szabalyairol szolo
1999. évi XLII. torvény,

— az iskolaegészsegiigyi ellatasrol szolo 26/1997. (IX. 3.)
NM-rendelet 2. és 3. sz. melléklete.

Ezek a jogszabalyok korvonalazzak a célrendszert, vala-
mint az ahhoz rendelt jogi feltételrendszert. Ezeknek meg-
felelve fontos feladat, hogy az iskolak atgondoljak egészség-
nevelési tevékenységiiket.

A felsorolt jogszabalyokat (rendeleteket) fontosnak tartjuk
abban az értelemben, hogy a kozoktatasi intézményeknek meg
kell felelnilik az abban foglaltaknak. A megfelelés azonban
nem jelent azonos, mindenki altal kovetendd szakmai szinvo-

nalat. Nyilvanvaloan ezt nem is lehet eldirni, hiszen a megfe-
lelés nagymértékben fligg az intézmény targyi és személyi
feltételeitdl, azonban mindenképpen el kellene gondolkodni
azon, hogyan lehetne a szinvonal ilyen mértékii szorodasat
megakadalyozni, megsziintetni. Tarthatatlan az allapot, amely
szerint létezik olyan iskola, ahol tantargyba beillesztett egész-
ségneveléssel talalkozunk, de még mindig vannak olyan intéz-
mények, ahol legjobb esetben is csak az egészségnap jelen-
ti az egészségmeglrzéssel kapcsolatos ismeretek atadasat.
A rendelet fontos, de a rendelet betartasara vonatkoz6 monito-
rozasi rendszer megalkotasara is sziikség van.

A jogszabalyok és rendeletek ,,igazi 1étezését” a valosag,
a helyi attitlidok hatarozzak meg.

Az iskolai egészségfejlesztés
— a szexedukaci6 kozelmultja

Az 1945 uténi els6 évtizedekben az iskolai szexeduka-
cid — éppugy, mint mas, az egészségmagatartasra hatdst gya-
korl6 tematika — az iskolakbol épptigy teljességgel hianyzott,
mint a tudomanyos kozéletbdl. Az egészségnevelés kizaro-
lag felvildgositod jellegii volt, javarészt a testi higiénidhoz
kapcsolodd témakkal. A szexualitds kiilondsen mell6zott-
nek szamitott, mivel a népesedéspolitikai elvek és gyakor-
lat miatt hidnyoztak a védekezéshez sziikséges ismeretek,
hiszen az uralkod6 ideoldgia szerint ,,dicsdségnek’ mindsiilt
a lednyok teherbe esése is. A hetvenes évekig kellett varni
a valtozasra, éppen a népesség gyarapodasdban beallt kri-
tikus valtozasok és a csaladok felbomlasanak gyakorisaga
miatt. 1973-ban sziiletett egy népesedéspolitikai kormany-
hatarozat, amely kotelezden elbirta a pedagdgusok szamara
az 0todik évfolyam felett leadando, ,,csaladi életre nevelés”
tematikdji 6rak megtartasat. Azonban a pedagogusoknak
senki sem adott segitséget a tematika és mddszer tekinteté-
ben, és a feladat végrehajtasat sem ellendrizték. Valo igaz,
hogy a tankonyvekben megjelentek az anatomiai ismere-
tek — elssorban a kozépiskolai biologia tantargy részeként.

Ma a pszichologusok és az orvosok — elsésorban a négyo-
gyaszok — hallatjak hangjukat a pszichoszexualis nevelés
kényszeritd sziikségességérdl. Ezt legtobbszor az abortuszok
magas szdma €s a nemi ¢let egyre fiatalabb korban torténd
kezdete mellett a szexuélis uton terjedd betegségek szdmanak
stagnaldsaval, idénkénti novekedésével indokoljak. A holisz-
tikus egészségneveld programok tematikajdban —ahogyan
a késobbiekben lathatjuk — szerepel a szexualitds téméaja is.
E programok els6sorban készség- és képességfejlesztd szem-
I¢letliek, amelyek —komplex modon —a felelds, tudatosabb
Eletvezetés készségét kivanjak elsajattitatni, de a szakértok
szerint a szexualis nevelés ennél is Osszetettebb megkdzeli-
tést igényel.

Az 1990-es évek elején az egészségfejlesztési programok
iskolai megjelenése nagy lendiiletet vett. Ez az igények olyan
szintll megnyilvanulasanak volt koszonhetd, amelyre valaszt
kellett adni, s ne feled;jiik, hogy a viharos gyorsasaggal beko-
vetkez0 tarsadalmi valtozésok is jo terepet nyUjtottak. A hir-
telen jott valtozasokhoz hirtelen akartunk alkalmazkodni,
igy természetesen ez a folyamat is megfizette a tanulopénzt.
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A kezdetet a kiilfoldi, foleg amerikai programok felbuk-
kandsa és magyarorszagi adaptalasa jelentette (forditottunk
¢s alkalmaztunk). A teljesség igénye nélkiil:

— Susan Shapiro — Carol Flaherty Zonis (12-18 év): sze-
xualis nevelés, alkohol- és drogmegelézés, dohanyzaspre-
vencio, egészséges taplalkozas. Kozépiskolai egészségneve-
1ési program (Soros Alapitvany),

— CHEF-program — Egészséged testben, lélekben (6—
18 év): személyiségfejlesztd alkohol- és drogprevencids
program (Soros Alapitvany);

— UNICRI-program (10—18 év): alkohol- és drogmeg-
el6z0 integralt prevencios program (az Egyesiilt Nemzetek
Teriiletkozi és Igazsagiigyi Kutato Intézete projektje).

A késdbbiek soran megjelentek a magyar szerzok altal
jegyzett komplex egészségfejlesztd programok. Kiilondsen
akkor er6s0dott a tendencia, amikor a pedagogusok akkre-
ditalt képzéseken vald részvétele financialis tamogatasban
részesiilt.

— Eletvezetési ismeretek és készségek program (5-18 év):
Onismeret-fejlesztd, egészséges €s biztonsagos €letre oktatd,
a személyes biztonsag ¢s feleldsség kérdéseit oktatd program
(Csendes Eva);

—,, Egészségvirag”-program (10-18 év): komplex iskolai
egészségnevelési program (Egészségvirag Egyesiilet);

— ,EGESZséges ELET” (6-18 év): komplex egészség-
fejlesztési program a képességek és készségek fejlesztés-
ével (Egeszsegesebb Iskoldkeért Halozat Magyarorszagi
Egyesiilete).

A Nemzeti AIDS Bizottsag 2004 nyaran készitette el
a Népegészségiigyi Program részeként a Nemzeti Stratégiat
a HIV-virus terjedésének megakadalyozésa céljabol. E stra-
tégia a szlirdvizsgalatok, a fertdzottek gondozasa, az orvosi
ellatas feladatain kiviil nagy terjedelemben foglalkozik a pre-
vencios tevékenységgel. Attekinti azokat az iskolai egészség-
fejleszté programokat, amelyek alkalmasak a biztonsagos
szexre valo nevelés feladatanak ellatasahoz — nem meglepd,
hogy a felsorolt programok mindegyike holisztikus szem-
léletli, komplex egészségfejlesztd program (EGESZséges
ELET, CHEF- és Shapiro-program, DADA). Ezeket egésziti
ki a kortars-segitd haldzat és az utcai szocialis munkasok
jelentOs szerepével, amelyek elsdsorban a veszélyeztetett
csoportokban folytatott megeldzési tevékenységben kapnak
nagyobb szerepet. Az iskolai prevencié kdzvetlen céljaként
a szexualis uton terjedd betegségek magatartasi kockazata-
nak csokkentését tlizi ki, kiilondsen a fiatalok korében.

FELMERESEK

A teljesség igénye nélkiil néhany hazai, iskolai szexeduka-
cios felvilagositd program:

— . Beszéljiinkerrdl...”: a Szexudlis Nevelés és Kultura EIG-
segitéséert Alapitvany programja altalanos és kdzépiskolas
fiataloknak (iskolai oktatas, amelyhez szexualis ismeretter-
jesztd konyv is késziilt).

—  Fiatalok az élet kiiszobén (FEK)” -program: a tan-
anyag az onmegtartoztatason, a tiirelmen, a felkésziilésen at
vezeti a fiatalokat a boldogségig, a hdzassag és a gyermekal-
das kell6en megvalasztott idépontjdig (pedagogusok szama-
ra késziilt kézikonyvbdl lehet a fiatalokat oktatni).

—,,A-HA!” Orszagos Szexuadlis és Mentdlhigiénés
Felvilagosito Program: a Sziilészeti-Nogyogydaszati Preven-
cios Tudomanyos Tarsasdag programja a fiatalok igényeihez
alkalmazkodva (honlap, kiadvany, stb.), oktatdtevékeny-
ség forméjaban négydgyaszokkal, orvostanhallgatokkal és
védoéndkkel folytat felvilagositdo munkat a kdzoktatési intéz-
ményekben.

— A Szex Edukacios Alapitvany programja 11-17 éves fia-
talok szamara. ,, 4 maganélet és az egészség kulturaja” cimi
tanari kézikonyv, tanuldi munkafiizet, interaktiv CD-ROM
¢s szorolap, valamint AIDS Vilagnapi Hirlevél segiti a téma-
ban torténd eligazodast diakoknak és pedagogusoknak.

Az iskolai egészségfejlesztés folyamatat és eredményessé-
gét tekintve szamunkra az ,,ideéltipikus” modell (program)
az, amelyik tananyaghoz kapcsolodik, tandran beliili tevé-
kenységként — a tanterv részeként — folyik és egyben holisz-
tikus megkozelitést alkalmazd, integralt egészségfejlesztési
program. Ezen programok komplex személyiségfejlesztd
hatasa igazolt, s egyben az 6sszes egészségkarositd magatar-
tasforma megeldzesét szolgaljak.

Osszefoglalas

A népegészségiigyi szinten érzékelhetd problémak csok-
kentése érdekében az iskolai prevencio, els6sorban a szex-
edukacio helyzetének attekintése volt célunk. Az evidens-
nek bizonyult Osszefiiggések révén eljutottunk oda, hogy
a szexudlis magatartast nem lehet elvalasztani az altalanos
egészségmagatartastol, annak részeként kell értelmezniink,
s a problémak megel6zése is csak azonos, komplex médon
lehetséges.

Kulesszavak: iskola (didkok, pedagogusok), egészség-
fejlesztés, prevencio, szexedukacio, tanterv
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