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Program

Szervezék: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar Eletminéség és
Egészségszociologia Koordinacios Kozpont
MTA DAB Szabolcs-Szatmar-Bereg Varmegyei Szakbizottsag -
Eletmod és Egészségkutatasok Interdiszciplinaris Munkabizottsag
Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar: 4400 Nyiregyhaza, So6stoi u. 2-4.
Zilahi terem, Idépont: 2024. november 08.

8.30-9.00. Regisztracid
9.00-9.30. Megnyitok, koszontok

Dr. habil Moéré Mariann, dékan, tudomanyos tanacsado
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Koszontok
1. Kossa Gyorgy, kuratérium elnok Grof Tisza Istvan Debreceni Egyetemért Alapitvany
2. Baracsi Endre, alelnok Szabolcs-Szatmar-Bereg Varmegye Onkormanyzata

3. Dr. Kovacs Ferenc, polgarmester Nyiregyhaza Megyei Jog Varos Polgarmesteri
Hivatal

4. Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, GTIDEA Professzora, altalanos és tudomanyos
dekanhelyettes Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar
9.30- 10.30. Plenaris el6adasok
e Munka és magdnélet egyensulya az egészségiigyi szakdolgozok kiorében
e Dr. Balogh Zoltan PhD, elnok Magyar Egészségiigyi Szakdolgozoi Kamara
e E-0rvosok és e-pdciensek Magyarorszdagon

¢ Dr. Gyorffy Zsuzsanna, egyetemi docens Semmelweis Egyetem
Magatartastudomanyi Intézet

o A fiatalok egészségszociologiai vizsgadlata I. — Egészségkdrosito magatartds
Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, GTIDEA Professzora, altalanos és tudomanyos
dekanhelyettes Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Plenaris iilés elndke: Szelesné Dr. Arokszallasi Andrea, féiskolai docens DEETK
10.30-11.00. Kavé sziinet

11.00- 13.00. Szekciotilések

Angol nyelvii szekcio: A 124-es terem

Egészségtudomanyi szekcid: A 218-as terem
Egészségtudomanyi- Interdiszciplinaris szekcid: A 122-es terem
Inkubétor szekcio: A 118-as terem

Tarsadalomtudomanyi szekci6 |.: Torony I. emelet
Tarsadalomtudomanyi szekcio I1.: A 302-es terem
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Angol nyelvil Szekcio

Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, A 124-es terem

Elnok: Dr. Papp Katalin, Magyar Egészségiigyi Szakdolgozoi Kamara,
Kiilkapcsolatokért felelos titkar
Tarselnok: Dr. habil Jéna Gyoérgy, egyetemi docens

1.

Biopsychosocial impacts of online stress management: a retrospective analysis
Dr. habil Jéna Gyérgy, Agota Barabas, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, University
of Debrecen, Faculty of Health Sciences

Challenges in Accessing Breast Cancer Diagnosis Services and Treatment in punjab
Pakistan
Noreen Ghazal, University of Debrecen, Faculty of Health Sciences

Bridging cultures in healthcare: integration of traditional medicine with modern
medicine in Nigeria
Lasisi Maryam Mojisola, University of Debrecen, Faculty of Health Sciences

Unveiling The Unexplored: Public Attitudes Towards Surrogacy and the Imperative of
Interprofessional Competence in Reproductive Health Oral presentation
Nwachukwu Blessing Chiamaka, University of Debrecen, Faculty of Health Sciences

The experience of bullying among international Student: does it affect the self-esteem?
Jebari Mariem, University of Debrecen, Faculty of Health Sciences

Bridging Disciplines: The Role of Interprofessional Education in Strengthening
Disability Rights in Health and Social Care
Laboy Elizabeth Canta, University of Debrecen, Faculty of Health Sciences
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Egészségtudomanyi Szekcio
Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, A 218-as terem

Elnok: Prof. HC dr. habil Laczay Magdolna, professor emeritus
Tarselnok: Dr. Téth Agnes, adjunktus

1. Etkezési szokasok és taplalkozasi tudatossag feltardsa kisiskolasok korében: A
menzaval kapcsolatos attitidok és szociodemografiai tényezOk vizsgalata
Mezei Emese, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

2. Adepresszi6 és annak meghatarozo tényez6i a 65 év alatti magyar néi lakossagban
Jendrek Vivien, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

3. A tertileti védondi tanacsadasok és latogatasok alakulasa a COVID-19-koronavirus
jarvany idészakaban
Moravesikné Dr. Kornyicki Agota !, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita?
1Szabolcs-Szatmar-Bereg Varmegyei Oktatokorhaz, Egészségfejlesztési Osztaly,
Nyiregyhaza Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Egészségtudomanyi Intézet,
Nyiregyhaza, MTA DAB SZSZBM Szakbizottsag, Eletméd és Egészségszociologiai
Interdiszciplindris Munkabizottsag
2Debreceni Egyetem Egészségtudoméanyi Kar, Szocidlis és Tarsadalomtudomanyi
Intézet, Nyiregyhaza
MTA DAB SZSZBM Szakbizottsig, FEletméd és Egészségszociologiai
Interdiszciplindris Munkabizottsag

4. Avarmegyei egészségiigyi szervezet torténete €s kiemelkedd helyi kozremiikoddi Prof.
HC dr. habil Laczay Magdolna, professor emeritus,
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar
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Egészségtudomanyi - Interdiszciplinaris Szekcio

Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, A 122-es terem

Elnok: Dr. Sarvary Attila, féiskolai tanar
Tarselnok: Dr. Takacs Péter, foiskolai tanar

1.

Koponyasériilések antropologiai megkozelitése embertani anyagban
Dr. Széll Robert Ferenc, Dr. Molnar Moénika Judit, Dr. Janos Istvan, Debreceni
Egyetem Egészségtudomanyi Kar

. Fiatal diabéteszes, noknél kialakulé sziv és érrendszeri betegségek szociodemografiai

¢s ¢letmodbeli tényezbi
Hadar Vanessza, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

. Az emldsziirés jelentdsége a magyar nok egészségi allapotanak javitasaban

Dr. Sarvary Attila, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

. Valtozok fliggetlensége ¢és attributumok fiiggetlensége - klasszikus és rough set

megkozelités
Dr. Takacs Péter, Gall Tibor, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

. Az alapellatasban dolgoz6 apoldk prevencios tevékenységeének javitdsa nemzetkdzi és

hazai jo gyakorlatok alapjan, a kiterjesztett hataskorii 4pold szerepe a prevencidban
Ujvariné Dr. habil Siket Adrienn, Dolgos Judit, Nagy Anita, Lancziné Balogh
Erika Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar
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Inkubator Szekcio

Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, A 118-as terem

Elnok: Dr. Nagy Attila Csaba, egyetemi docens
Tarselnok: Dr. Barth Anita, adjunktus

1. Hatarokon ttl a felsdoktatasban - tanul6i mobilitas a globalizacid koraban
Pall Andrea, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

2. Hasznossagmaximalizalas vagy megbands minimalizalds: A racionélis dontéshozatal
két eltéré megkdozelitése
Silling Szintia Adriana, Debreceni Egyetem Gazdasagtudomanyi Kar

3. Az egészségturizmus és a wellness szallodak térnyerése Magyarorszagon
Kerekes Nikoletta, Dr. Szakal Zoltan, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

4. Reziliencia mértékének vizsgalata védonok korében Magyarorszagon
Fagyas Natalia, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar
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Tarsadalomtudomanyi Szekcio 1.

Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, Torony I. emelet

Elnok: Dr. Sarvary Andrea Gabriella, egyetemi docens
Tarselnok: Gebriné Dr. Eles Krisztina, adjunktus

1.

Kooperativ €s kollaborativ ismeretszerzes a felsdoktatasban
Nadasdi Kristéf Zsolt, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Az egészségligyi rendszerek és reformok tarsadalmi aspektusai
Paulikné VVarga Barbara, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Fird6gyogyaszati kezelés hatasa a mozgasszervi betegek munkaerd aktivitasara
Helmeczi Gabriella, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi

Miivészetterapiaval a nok lelki egészségéért
Dr. Sarvary Andrea, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Az ¢lethosszig tarto tanulas szerepe a munkaerdpiaci versenyképeség novelésében
Dr. Zakor-Broda Rita, Rusinné Prof. Dr. Fedor AnitaDebreceni Egyetem
Egészségtudomanyi Kar, Szocialis és Tarsadalomtudomanyi Intézet
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Tarsadalomtudomanyi Szekcio I1.

Helyszin: Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, A épiilet, A 302-es terem

Elnok: Dr. habil Fabian Gergely, foiskolai tanar
Tarselnok: Dr. habil Szoboszlai Katalin, egyetemi docens

1.

A prekariatus a magyar fiatalok korében —a Magyar Ifjusag Kutatasok tapasztalatai

Prof. Dr. Fonai Mihaly Ferenc, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, Debreceni
Egyetem Egészsegtudomanyi Kar Szocialis €s Tarsadalomtudomanyi Intézet

Az aktiv allampolgarsaghoz sziikséges attitidok €s viselkedési mintazatok
Toldiné Bélteki Andrea, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Sziil6i banasmod a gyermek figyelemhianyos/hiperaktivitas-zavar (ADHD)
megjelenési formajanak tiikkrében €s a sziild6 ADHD tiineteinek tiikrében

Sziics Dora, Dr. Mohacsi Bernadett, Debreceni Egyetem Human Tudoméanyok
Doktori Iskola, Debreceni Reformatus Hittudomanyi Egyetem

A telepi koriilmények kozott €16 nok egészségmagatartasa/szubjektiv egészségi
allapota

Pauwlik Kinga, Pécsi Tudomanyegyetem Egészségtudomanyi Doktori Iskola
Szocialis munka kutatasok a tarsadalom szolgalataban

Dr. Téth Anikoé Panna, Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Szocialis és
Tarsadalomtudomanyi Intézet



A MAGYAR ) ) ) ) ) ;
. TUDOMANY TUDOMANYOS TANACSADAS A TARSADALOM SZOLGALATABAN Mr]-jA
UNNEPE
Szervezobizottsag
Elnok

Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita,
DEETK altalanos és tudomanyos dékanhelyettes, GTIDEA Professzora

Tagok
Prof. HC Dr. habil. Laczay Magdolna Eva,
Dr. Papp Katalin,
Dr. habil Szoboszlai Katalin,
Dr. habil Jona Gyorgy,

Beri Nikolett,

Pall Andrea,

Kirilla Gyorgy,
Séfer Karoly

Tudomanyos Bizottsag

Dr. habil Mo6ré Mariann, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, Dr. habil Fabian Gergely,

Dr. Gy0rffy Zsuzsanna
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Absztraktok

Szerkesztette

Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita
Beri Nikolett
Pall Andrea DETEP hallgato

Plenaris Eloadasok Absztraktjai

Dr. Balogh Zoltan PhD'2, Hirdi Lszlé6 Roland®, Dr. Hirdil Henrietta Eva PhD'?
1Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar,> Magyar Egészségiigyi Szakdolgozoi
Kamara *Budapesti Gazdasagi Egyetem, Kiilkereskedelmi Kar

Munka és maganélet egyensulya az egészségiigyi szakdolgozok korében

A kutatds célja volt megvizsgalni, hogy mennyire tudnak egyenstlyt tartani az
egeszseégiigyl szakdolgozok a munkahelyiik és maganeletiik kozott. Vizsgalatra kertilt
tovabba a szakdolgozok aktualis egeszségi allapota, az altalanos jollétiikk, valamint az
¢lettel €s munkaval valo elégedettsegiik.

A keresztmetszeti vizsgalat 2024. februar 18. és marcius 10. kozott tortént magyar
egeszsegiigyl szakdolgozok korében, egyszerli véletlen mintavételi technikaval. Az
adatgyiijtés webalapi anonim, Onkitoltés kérddiv alkalmazasaval tortént. Az adatok
feldolgozdsa az SPSS 25.0 statisztikai szoftver segitségével tortént y2-proba
alkalmazasaval. A szignifikanciahatar p<0,05 volt.

A kérdoivet 0sszesen 224 6 toltotte ki. Atlagéletkoruk 49,99 (£9.,49) év volt és 93,8%-uk
nd. A munka-csalad konfliktusvizsgél6 skala esetén a valaszadok a ,,Munkabol szarmazo
csaladi konfliktus” alskalaban 10,96 (£3,04) atlagpontot értek el, mig a ,,Csaladbol
szarmaz6é munka konfliktus” alskalaban 5,9 (£2,2) atlagpontot. A szakdolgozok atlagosan
3,48-ra értékelték egészségi allapotukat, 59,4%-uknak van kronikus megbetegsége.

Az eredmények ramutatnak annak fontossdgara, hogy az egészségligyi szervezeteknek
foglalkozniuk kell az egészségligyi szakdolgozok munka-maganélet egyensulyaval. A
munka ¢és a csaladi élet Osszeegyeztethetdsége (rugalmas munkarend, részmunkaidds
allasok) kritikus tényezé az 1) tehetségek vonzéasahoz ¢és megtartasahoz, valamint a
szakképzett munkaerd megtartasdhoz. A Magyar Egészségiligyi Szakdolgoz6i Kamara
kiemelten foglalkozik a kutatasban feltart kérdéskorokkel.

Kulcsszavak: munka-maganélet egyensuly, elégedettség, egészség, egészségiigyi
szakdolgozok
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Dr. Gyorffy Zsuzsa
Semmelweis Egyetem, Altalanos Orvostudomanyi Kar Magatartastudomanyi Intézet

»E-0rvosok és e-paciensek Magyarorszagon”

2020 6szén kutatocsoportunk 4 éves vizsgalatot inditott ,,E-orvosok és e-paciensek
Magyarorszagon” cimmel, amelyben a digitalis atalakulassal kapcsolatos tarsadalmi
kérdeseket vizsgaltuk az egészségligy teriiletén. Kiindulopontunk szerint a digitalis
atalakulas nem csupan technologiai kérdes, hanem nagyon fontos tarsadalmi aspektusokkal
rendelkezik, melyben az orvos- és paciens szerep, valamint az orvos—beteg viszony jelentds
atalakulason megy keresztiil. Két reprezentativ lakossagi vizsgalat segitségével (2021,
2024), reprezentativ orvoskutatdssal (2021-2022), egészségpolitikai  stratégiak
vizsgalataval €s kozosségi média elemzéssel igyekeztiink e terliletet mind alaposabban
koriiljarni, a tudas, hasznalat és attitidok dimenzidja mentén. A két lakossagi vizsgalat
lehetdve tette, hogy megvizsgaljuk, a pandémia lecsengésével milyen digitalis megoldasok
valtak altalanossa, ¢s melyekre fogalmazodnak meg tovabbi igények, valamint hogyan
alakultak a digitalis egészségligyi megoldasokkal kapcsolatos lakossagi vélekedések.
Kutatasunk egyik alapkérdése volt, hogy a vulnerabilis tarsadalmi csoportok hozzaférése
¢s lehetdségei miként formalédnak a digitalis egészség vilagdban. Munkénk
kozéppontjdban a ,digitalis egészségparadoxon” vizsgalata allt. Tobb elemzésiinkben
igyekeztiink a digitalis inkluziot feltérképezni, elsésorban sériilékeny tarsadalmi csoportok
esetében (65 €ven feliiliek, fogyatékossaggal €10k, hajléktalanok), ugyanis a digitalis
egeszseégiigyl megoldasok hasznalata ezen csoportok esetében kiilonosen fontos lehet az
egeszseégiigyl ellatashoz vald hozzaférés novelésében. A ,techquity” (technologiai
es¢lyegyenldség) vizsgalata munkank egyik legfontosabb eredménye, tovabba annak
kimutatasa, hogy a techquity megteremthetdsége a tarsas és kdzosségi tamogatason €s a
bizalmon mulik.

Kulcsszavak: digitalis egészség, technologiai esélyegyenldség, tudds, haszndlat, attitiid
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Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita, Dr. habil Fabian Gergely, Dr. Toth Aniké Panna, Dr.
habil Szoboszlai Katalin, Dr. habil Jona Gyorgy, Dr. Zakor-Broda Rita

Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Szocialis és Tarsadalomtudomanyi Intézet,
Eletmindség és Egészségszocioldgia Koordinacids Kozpont

A fiatalok egészségszocioldgiai vizsgalata |. — Egészségkarosito magatartas

A Debreceni Egyetem Eletmindség és Egészségszociologiai Koordinacios Kozpont keretei
kozott elinditottunk egy kutatdssorozatot azzal a céllal, hogy feltérképezziik a fiatalok
¢letmodjanak egyes jellemzdit. A haroméves idotartamra tervezett kutatas els6 évében,
2024-ben A fiatalok egészségszociologiai vizsgalata I. vizsgalatban az egészségkarositd
magatartds témakorét tarjuk fel. Ezen beliil az alkoholfogyasztas, droghasznalat,
dohanyzas, jatekfliggdség és szabadidd eltoltés témakra koncentralunk.

2025-re tervezziik A fiatalok egészségszociologiai vizsgalata I1. adatfelvételét, amelyben a
napjainkban igen elterjed, de legtobbszor rejtve maradd, SOk kart okozd Kkortars
bantalmazasra és az ehhez szorosan kapcsolodo mentalis egészség jellemzdire tériink ki. A
harmadik €vben (4 fiatalok egészségszociologiai vizsgalata 111.) a korcsoport taplalkozasi
szokasait, fizikai aktivitdsanak mintazatat merjiik fel.

Eléadasunkban a 2024-es adatfelvétel legfontosabb eredményeirél szamolunk be, melynek
alapjat egy 2165 fot magaba foglalo kérddives adatfelvétel adja. A valaszok meglepd,
mégis alapvetden az eldzetes feltételezéseinknek megfeleld képet tartak elénk. A kérddivet
kitoltd fiatalok 72%-a mindennap hasznalja szabadidejében az internetet, ezen beliil is
leginkabb chatelésre, kozosségi oldalak bongészésére €s online jatékra. Egyharmaduk
mondta azt, hogy soha nem olvas konyvet és kdzel ennyien nyilatkoztak ugy, hogy évente
néhanyszor olvasnak nyomtatott médiumot/médiat. 70%-uk kiprobalta mar a cigarettat,
39%-uk rendszeresen dohanyzik, tobbségében hagyomanyos dohanyterméket hasznéalnak.
A fiatalok 63%-a fogyasztott szeszes italt a vizsgalatot megel6z6 30 napban, heti
rendszerességgel, vagy annal gyakrabban 32%-uk.

A fiatalok 64%-a szamolt be arrdl, hogy problémait nem tudja megbeszélni a csaladjaval.

Kulcsszavak: egészségszociologia, ifjusag, rizikomagtartas, csaladi hattér
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Angol nyelvii Szekcié eloadasainak absztraktjai

Dr. habil Jéna Gyorgy, Barabas Agota, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita
University of Debrecen, Faculty of Health Sciences, Institute of Social Sciences, Quality
of Life and Sociology of Health Coordination Research Centre

Biopsychosocial impacts of online stress management: a retrospective analysis

Our presentation demonstrates socioeconomic, healthy lifestyle, and demographic factors
of online  stress management information-seeking (OSMIS) behavior in
Hungary. Data from the International Social Survey Program: Health and Healthcare
(2021) was analyzed with multiple regression analyses (n=1.008). Sensitivity analysis
was also employed. Results Findings revealed that individuals from rural areas
(OR=2.81;95% CI. [1.26-4.91]) with only elementary education (3.76 [2.21-6.05]),
belonging to the lowest income quintile (2.11 [1.32—-4.96]) exhibited higher odds of seeking
online stress management information (OSMI). Moreover, men, middle-aged adults,
individuals with chronic diseases, and those with limited access to healthcare showed a
greater tendency to search for OSMI. Trust in digital health resources and high digital
health literacy also played crucial functions in facilitating proactive OSMIS behaviors.
These findings underscore the importance of understanding diverse determinants of
OSMIS behavior to address mental health needs and improve access to stress management
resources across various social strata. OSMIS behavior was consistently adopted by
socially excluded strata, suggesting it contributed to reducing health inequalities in
Hungary.

Keywords: online stress management, coping strategy, resilience
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Noreen Ghazal
University of Debrecen, Faculty of Health Sciences

Challenges in Accessing Breast Cancer Diagnosis Services and Treatment in punjab
Pakistan

Breast cancer is the most prevalent cancer in women diagnosed globally and it has a
significant influence on morbidity and mortality. Asia still has a lower incidence of breast
cancer than developed countries). Countries in Europe have considerably greater survival
rates than poor and middle-income countries, this is because of the vastly improved
screening and treatment services available in high-income countries. Concerning the wide
deviations in economic status between Asian countries and regions, there are differences in
both the prevalence and death rate of breast cancer. Pakistani women experience breast
cancer in earlier age groups. When they are initially discovered, they are usually large and
grow to the axillary lymph node locations. Women in low and middle-income countries
(LMICs), like Pakistan, tend to face various complex obstacles to early identification and
treatment of breast cancer. It is predicted that one in every nine Pakistani women will
acquire breast cancer during their lives.This research aims to fill this gap by identifying and
investigating the obstacles that prevent women from seeking timely screening and treatment
for breast cancer in Pakistan. Methodology: This research will employ a structured
questionnaire that will be administered to Pakistani citizens aged 25— 60 years. The web-
based questionnaire will collect information on individual, social, cultural, and systemic
barriers regarding breast cancer challenges in the country. Expected Outcome: Addressing
the gaps in breast cancer challenges and barriers is crucial for improving healthcare
delivery and achieving better health outcomes for individuals. By identifying and
understanding these gaps, barriers, and challenges, we can develop targeted strategies and
policy recommendations to support the mitigation of these issues. Through comprehensive
research, we aim to not only identify the specific challenges but also propose actionable
solutions that can lead to more effective screening, timely treatment, and improved overall
care for individuals affected by breast cancer.

Keywords: breast cancer, breast cancer in Pakistan, diagnosis and treatment, healthcare
accessibility, socio-cultural barriers
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Bridging cultures in healthcare: integration of traditional medicine with modern
medicine in Nigeria

Traditional medicine is being adopted in the world due to advancements in modern
medicine and globalization. In Africa, since colonial rule, a combination of the two
healthcare systems has taken place. Although modern medicine comes with sophisticated
equipment and drugs, it is often secluded from traditional medicine which is deeply rooted
in Nigeria's ancient cultural heritage. In Nigeria, the health care system is filled with
problems due to no resources, cultural insensitivity, and few infrastructures in modern
medicine. This often leads to a gap between traditional and modern medical practices
leading to poor patient care and health outcomes. The integration of traditional medicine
with modern healthcare systems presents a promising approach to improving health
outcome, patient care, and cultural heritage. This research aims to investigate the
effectiveness of integration, identify the issues with integration, and explore the impact on
healthcare service, patient outcomesand cultural practices. Methodology: A literature
review of articles from databases like PubMed with keywords like Traditional Medicine,
and Integration. The aim involves identifying key themes, best practices, effective
integration strategies, and policy recommendations. Results: Integration offers a way to
improve healthcare, patient outcomes, patient care, and satisfaction. Addressing both
medical and cultural needs, providing an improved healthcare system. The findings from
this research give the importance of policy support, community engagement, and
professional development in achieving successful integration. The research highlights
potential areas of integration, successful models, and recommendations.

Keywords: traditional Medicine, modern medicine, healthcare integration, healthcare
delivery, patient outcomes
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Unveiling The Unexplored: Public Attitudes Towards Surrogacy and the Imperative
of Interprofessional Competence in Reproductive Health Oral presentation

It is without contest that the advent of surrogacy brought succor and relief to many couples
and individuals who desire to have children but for unique reasons otherwise do not.
Surrogacy is an interprofessional endeavor, like many other cutting-edge interventions,
come with a demand for interprofessional competence. Nurses play a crucial role in
reproductive health and family planning, are involved in patient education and counseling,
and are expected to be culturally competent in addressing healthcare needs. Scholars have
undertaken several research to unravel the pros and cons to women and families within the
context of reproductive health; socio-cultural beliefs; economic needs; religion and legal
perspectives amongst others. However, little or no attention has been given to scientifically
understand the attitude of the public towards surrogacy and sufficiently build awareness
about the subject. This research employs a survey design to assess attitudes toward
surrogacy in North-Central Nigeria. The survey, developed collaboratively by the authors,
aims to explore attitudes across demographic variables such as age, gender, education,
marital, and socio-economic status. The study gathers diverse perspectives from an urban
population, utilizing both face-to-face and electronic administration to ensure participant
confidentiality. Descriptive statistics summarize overall attitudes, while inferential
statistics assess differences across demographic variables. The research design adheres to
ethical considerations, including obtaining informed consent, providing a comprehensive
overview of surrogacy attitudes in the Nigerian context. Findings suggest
nurses may be involved in the implementation of policies related to reproductive
technologies, and understanding public attitudes is essential for shaping ethical and patient-
centered policies. For nurses specializing in reproductive health or family planning.
Insights from this study would contribute to their professional development. It enhances
their understanding of the social and cultural factors influencing reproductive choices in
the local context.

Keywords: surrogacy, nursing, interprofessional collaboration,Nigeria
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The experience of bullying among international Student: does it affect the self-
esteem?

The pursuit of higher education abroad has surged, leading to diverse academic settings
where students from varied socioeconomic backgrounds and cultures come together. In
2019, global migration reached 272 million international and 740 million internal migrants,
reflecting the growing mobility of students. Countries like Hungary actively attract
international students, evidenced by the rising numbers due to initiatives like the
Stipendium Hungaricum scholarship. However, these students face unique challenges,
including cultural barriers, social integration difficulties, and bullying. Research indicates
that 23% of students worldwide experience bullying, with the issue especially severe for
international students due to minority status and cultural differences. Such experiences
often lead to mental health issues, low self-esteem, and even suicide attempts. Studies show
a close link between bullying, academic performance, and self-esteem. Victims generally
exhibit lower self-esteem, which affects their well-being and academic success. Self-
esteem remains a critical factor in students’ resilience, affecting various aspects of their
lives, from academic achievement to social relationships.

Keywords: bullying, self-esteem, international students
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Bridging Disciplines: The Role of Interprofessional Education in Strengthening
Disability Rights in Health and Social Care

Interprofessional education (IPE) has emerged as a critical approach to address complex
healthcare challenges and improve patient outcomes, particularly in the context of
disability rights and ensuring an inclusive and equitable care amongst individuals with
disabilities. Guided by the WHO Framework for Action on IPE and Collaborative Practice
and the UN Convention on the Rights of Persons with Disabilities (CRPD), this study
explores how IPE can enhance disability rights within the healthcare system. Through a
comprehensive literature review, we investigate the impacts of IPE on the development of
disability-inclusive practices and the promotion of person-centered care. Furthermore, we
discuss the challenges and opportunities associated with implementing effective IPE
programs and propose strategies for overcoming barriers to interprofessional collaboration.
Given the increasing recognition of disability rights and the importance of interprofessional
collaboration in healthcare, this study seeks to contribute to the ongoing discourse on
reforming healthcare education to promote social justice and inclusivity.

Keywords: interprofessional education, disability rights, healthcare

18



A MAGYAR ) ) ) ) ) ;
TUDOMANY TUDOMANYOS TANACSADAS A TARSADALOM SZOLGALATABAN
UNNEPE

Az Egészségtudomanyi Szekcio eléadasainak absztraktjai

Mezei Emese
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Etkezési szokasok és taplalkozasi tudatossag feltarasa kisiskolasok korében: A
menzaval kapcsolatos attitiidok és szociodemografiai tényezok vizsgalata

Az egészségceentrikus étkezés €s a didkok kozétkeztetése kulcsfontossagu téma, hiszen a
gyermekek étkezési szokasai nemcsak azonnali egészségiiket formaljak, hanem hosszu
tavon is meghatarozzak életmindségiiket. Fokuszban a 4. és 5. évfolyamosok véleménye
¢s taplalkozasi ismereteik allnak, illetve, hogy egészségtudatossaguk milyen hatdssal van
¢tkezési szokasaikra, és ezeket milyen szociodemografiai tényezdk befolyasoljak. 28
kérdeses keérdoiv segitsegevel 1028 kisiskolast vizsgaltam, melybdl 993 ervényes kitoltés
sziletett. Az adatokat Khi-négyzet probaval és binaris tobbszoros logisztikus regresszioval
elemeztem. Varianciainflacios tényezével vizsgaltam a multikollinearitast és Hosmer-
Lemeshow teszttel az illeszkedés josagat. Kiillonbségeket talaltam a menzai ételek izével
kapcsolatban; egyes iskolaban tanulok 66,7%-a kedveli a fogasokat, am mashol akar 70%-
ban nem preferaljak az iskolai ételt. Eredményeink szerint az 6todikesek jobbnak itélték az
¢telek izét. Tovabbad megfigyelhetd, hogy a lakhely Osszefiigg a reggeli melldzésével,
hiszen a vidéki diakok kevesebbszer reggeliztek. A megfeleld taplalkozassal kapcsolatban
a résztvevék csupan 41,8%-a valaszolt helyesen 6tnél tobb kérdésre. Am azok, akik
tudatosabban étkeznek, keveésbé kedvelték az iskolai ételek izét. Eredményeink alapjan a
menza mindségének javitasa, a reggelizési szokasok optimalizaldsa ¢€s a sziil61
egészségmagatartds javitasa kiemelkedd lehet a gyermekek egészséges étkezési
szokasainak kialakitasaban, fenntartasaban.

Kulcsszavak: étkezési szokasok, kisiskolasok, kozétkeztetés, okostanyér, tudatossag
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A depresszio és annak meghatarozo tényezoi a 65 év alatti magyar néi lakossagban

A depresszio globalisan jelentds egészségiigyi kihivast jelent, amely szamos embert érint.
AWHO adatai szerint a vilag népességenek 3,8%-a szenved depresszioban. Korabbi
kutatasaimbol kideriilt, hogy hazdnkban ez a szam 2009-ben mar elérte a 6%-ot az europai
lakossagi egészségfelmérés adatai alapjan, illetve a néi populacio volt leginkabb
érintett. A 2009, 2014 és 2019 évi Eurdpai Lakossagi Egészségfelmérés adatainak
0sszevonasaval 6103, 15-64 év kozotti no1 valaszadot vontam be a kutatasba. Az adatok
elemzése soran Khi-négyzet probat és sulyozott logisztikus regresszios modelleket
alkalmaztam. A statisztikai szignifikanciat 0,05-6s alfa-szinten allapitottam meg. A
kutatdsom célja volt, hogy megkapjam azokat az eredményeket melyek emelik a depressziod
eléforduldsanak gyakorisagat. Kutataisom eredményeképp szignifikans eredmeényt kaptam
a rossz pénziigyi allapot (EH: 1.64, 95% MT: 1.22-2.19), 6nbevallott jo egészségi allapot
(EH: 0.26, 95% MT: 0.17-0.38), illetve az 6nbevallott rossz egészségi allapot (EH: 2.36,
95% MT: 1.73-3.24). llletve szignifikans eredményeket kaptam még néhany kronikus
allapot tekintetében is, mint a koszortér betegség (EH: 1.85, 95%MT: 1.14- 3.01),
szivritmuszavar (EH 1.68, 95% MT: 1.21-2.32), illetve a migrén (EH: 1.95, 95% MT: 1.47-
2.59). Az elemzés eredményei azt mutatjak, hogy a depresszio eléfordulasat legnagyobb
mértekben a kronikus betegségekkel kiizdd egyenek, valamint a kedvezdtlen anyagi
helyzetben 1év6 személyek befolyasoljak. A statisztikai adatok szerint ezen tényezoék
szignifikansan novelik a depresszid kockazatat, ami arra utal, hogy a kezelési stratégiaknak
elsddlegesen e két kockdzati csoportra kell 6sszpontositaniuk. A kronikus betegségekkel
¢ld ¢és anyagi nehézségekkel kiizdd egyének esetében célzott és jol megtervezett
beavatkozasok sziikségesek, amelyek figyelembe veszik e csoportok specidlis
sziikségleteit. Ennek megfeleléen a kezelési programoknak fokozott odafigyeléssel kell
kezelniiik ezen csoportokat a hatékony tamogatas €s rehabilitacid érdekében.

Kulcsszavak: depresszio, befolyasolo tényezok, kronikus betegség, anyagi helyzet, Europai
Lakossagi Egeszségfelmérés
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A teriileti védondéi tanacsadasok és latogatasok alakulasa a COVID-19-koronavirus
jarvany idoszakaban

Bevezetés: A teriileti védondi munka kiemelt feladata a varandosgondozas. A gondozas celja
a varandos anya egészségének megdrzése, a magzat egészséges fejlddésének, egészséges
taplalkozasanak eldsegitése, a kockazatok és szovodmények megeldzése, valamint az idében
tortend felismerése. A sziilésre valo felkésziilés, a gyermek korai kotddes €s szoptatas segitese.
Jelen tanulmany célja, hogy jellemezze, a teriileti védonOk altal végzett a sziilés elotti és
posztnatalis ¢letkorra jutd tanacsadasi €s latogatasi ardnyok alakulasat Magyarorszagon a
COVID-19 koronavirus jarvany idején, 2020 és 2021 kézott. Anyag €s modszer: Leiro jellegii
keresztmetszeti vizsgalat késziilt a védondi konzultaciok, latogatasok, régids és megyei teriileti
bontast elemzésével a bekovetkezett valtozasok feltérképezésével. Eredmények: Az elemzett
adatok azt igazoljak, hogy a tertileti (megyei) mutatokban eltérések vannak az orszag hatdrain
beliil. Egy kordbban (2021) végzett adatelemzés szerint a varandds nék esetében orszagosan
4,23 alkalomnyi védondi latogatés jutott (SD: 1,36 alkalom; Min: 1,13: Max: 7,50]), addig ez
a mutatd a vizsgalt két év vonatkozasaban negyedére csokkent (2020: 1, 38; 2021: 1,40
alkalom). A védonoéi latogatasi alkalmak aranyszama az ujsziilottek korében is csokkent
[2021: 3,42 alkalom vs. korabbi vizsgalat érteke: 4,95 alkalom, SD: 0,50; Min.: 3,05: Max:
5,96]. Mig a varandos néknek nytjtott tanacsadas esetében a COVID-19 jarvany elotti
1ddszakban egy regisztralt gravidara 3,93 tanacsadasi alkalom jutott [(SD): 1,19; Min.: 0,69:
Max: 6,26)], addig 2020-ban és 2021-ben 4,94 alkalom volt a mutato értéke.Kovetkeztetések:
Az 6nall6 védondi tandcsadasi alkalmak aranyanak pandémia id6szakban torténd novekedése
kompenzalja a latogatasi alkalmak csokkenését, de kiemelendd, hogy a konzultaciok egy része
(2020: 1,41, 2021: 1,29 alkalom) tavkonzultacidval valésult meg a gondozott varandds és
védondje kozott. A teriileti védondi latogatasok ilyen mértékii csokkend tendenciajat minden
bizonnyal befolyasolta, az a COVID-19 koronavirus- jarvany miatti korlatozasok és szigorti
intézkedések bevezetése az egészségiigyi alapellatdsban. Mindezek figyelembevétele mellett
kiemelt, hogy a teriileti védondk meglehetésen magas mutatdszdmot teljesitettek, a
munkavégzes tekintetében igen nehéz és terhelt idoszakban. Biztositani tudtik a sériilékeny
csoportok (varandosok, 0jsziilottek) szamara az ellatést.

Kulcsszavak: perikoncepciondlis gondozas, teriileti védénd, COVID-19
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A varmegyei egészségiigyi szervezet torténete és kiemelkedo helyi kozremiikodoi

A felvilagosodas évszazada az egészség megitélését is megvaltoztatta és koziiggyé tette.
Ennek koszonhetd, hogy a 18. szazad végétol allami intézkedések torténtek a szakemberek
képzésérdl, hivatali szereplikrdl. Eredményeképpen szdmos kiemelkedd orvos,
gyogyszerész, majd védond, apolod stb. vett részt a helyi tarsadalmak egészségének a
védelmében. gy tortént ez Szabolcs varmegye esetében is, és ma mar munkassagukat
intézmények nevében, szakmai dijak elnevezésében Orizziik. Fontos azonban a mai
generacio szamara megismertetni, hogy elédjeink szakmaisaga, kozéleti tevékenysége és
eredményeik maig motivald tényezok. Az eldadasban részben a varmegyei egészségligy
megszervezddésének fObb allomasait €s vezetdit ismerhetik meg. Példaul a korhazalapitod
Josa Andrés, a magyar vészként ismert tbc korai gyogyitdjat, Koranyi Frigyest €s fiat, aki
a vesekutatas nemzetkozi hirdi tudosa lett, hogy a védén6i mozgalom elinditdjanak, Stefania
hercegnének mi koze volt Szabolcs megyéhez stb. Tovabba néhany olyan, a varmegyében
sziiletett vagy innen indul6 szakember portréjat villantjuk fel, akiknek munkéssaga, jitasai
1j moédszereket inditottak el a hazai és a nemzetkozi egészségiigyben.

Kulcsszavak: egészségiigyi dgazat, varmegyei szolgdlat, korhdzalapitds, védondi rendszer,
szakmai oktatds, ujitasok
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Koponyasériilések antropolégiai megkozelitése embertani anyagban

Antropoldgiai szempontbol a traumas eredetli koponyasériiles megallapitasa torténeti
embertani anyagban nem egyszeri. A torténeti népességek csontanyagaban ezek
detektalasara és elemzésére mégis azért lenne sziikség, mert részletesebb képet kaphatnank
a multban ¢lt populaciok ¢életmindségével kapcsolatban, esetleg konfliktusaikrol,
harcmodjukrél 1s.  Kutatdsunkban 0Osszegezzilk a koponyasériilés patofizioldgiai
sajatossagait orvosi szempontbol, tovabba irodalmi attekintést ny(jtunk a magyarorszagi
torténeti szériakban fellelt koponyasériilések paleopatologiai kutatasaival kapcsolatban.
Bemutatjuk a gyakorisagi adatokat, a lehetséges oki hatteret a multra vonatkozoan. Az
eddigi adatok alapjan, nagy valoszintiséggel a sebeészetileg trepanalt koponyak egy részénél
biztosan a beavatkozas trauma okozta koponyaseériilés ellatdsa érdekében torténhetett.
Kutatocsoportunkkal a Bodrogkeresztiri Romai Katolikus plébaniatemplom kertjébdl
elokertilt és feltart temetd anyagaban is talaltunk kés6 kozépkori datalasu, trauma okozta
koponyasériilést mutaté esetet. Jelen munkank tehat egy nagyobb kutatasnak a része, mely
annak irodalmi megalapozasat képezi.

Kulcsszavak: antropologia, torténeti embertan, paleopatologia, koponyasériilés
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A depresszio és annak meghatarozo tényezoi a 65 év alatti magyar néi lakossagban

A sziv ¢és érrendszeri betegségek morbiditdsa és a diabetes prevalenciaja vilagszerte
emelkedd tendenciat mutat, kiilonosen a fiatalabb generacioknal. A WHO adatai szerint a
35-54 éves nok esetén a kardiovaszkularis betegségek okozta halalozasi arany 43,7% volt
2021-ben. A kutatas célja vizsgalni, hogy mik azok a szociodemografiai és ¢letmodbeli
tényezok hazdnkban, amelyek hozzdjarulnak a betegségek kialakuldsahoz. A 2009, 2014
¢s 2019. évi 0Osszeflizott Europai Lakossagi Egészségfelmérés adatait felhasznalva,
Osszesen 16 480 valaszado segitségével végeztiik kutatasunkat. A statisztikai analizis soran
sulyozott khi-négyzet probat és sulyozott binaris logisztikus regressziot alkalmaztunk. A
statisztikai szignifikanciat 0,05-6s alfa-szinten hataroztuk meg és 95%-0s konfidencia
intervallummal jellemeztiik. A BMI esetén a normal értékkel rendelkezoknél fordult el
kisebb mértékben a betegség (EH=0,23; 95%MT: [0,12-0,46]) az elhizottakkal szemben.
Akik onbevallasuk szerint rossz egészségi allapottal rendelkeznek, nagyobb eséllyel
lesznek betegek (EH=2,27; 95%MT: [1,30-3,96]). Azoknal, akik részt vettek vérnyomas
sziirdvizsgalaton kisebb az eldéfordulas (EH=0.15; 95%MT: [0.06-0.43]). A betegség
eléforduldsa szignifikdns Osszefliggést mutatott az €életmdddal €s az egészseégi allapottal
kapcsolatos tényezdkkel. A normal teststly €s a rendszeres egészségligyi ellendrzések védo
hatéssal birtak. Az eredmények alatdmasztjak, hogy a teststly, az egészségtudatossag €s a
rendszeres szlrdvizsgalatok jelentds hatdssal vannak a betegség kialakuldsanak
kockazatara.

Kulcsszavak: diabétesz, CVD, betegség, életmad, szociodemogrdfiai tényezdk
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Az emlosziirés jelentosége a magyar nok egészségi allapotanak javitasaban

Az eml6rak a leggyakoribb daganatos megbetegedés és a masodik leggyakoribb daganatos
haladlok Magyarorszagon. A daganatos betegségek miatti halalozas a magyar nok korében
csupan 6%-kal csokkent 2011-2019 kozott, ezzel szemben az emlérak miatti halalozas
2002-2019 kozott joval jelentésebb mértékben, kb. 40%-kal csokkent. A szervezett
emloraksziirés jelenleg a 25-65 éves korosztalyban all rendelkezésre a magyar nék szamara.
A felmérések szerint, a meghivott nék kb. 60%-a vesz részt a szlirésen, ami elmarad a WHO
altal meghatarozott 70%-os célértéktdl. A szlirési protokoll atdolgozasaval, valamint a
részvételi ardny javitasaval tovabbi jelentds javulas véarhat6 a jovOben az emlérak miatti
mortalitasban Magyarorszagon.

Kulcsszavak: emlorak, haldalozas, sziirés
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Valtozok fiiggetlensége és attributumok fiiggetlensége - klasszikus és rough set
megkozelités

A hagyomanyos statisztikaban alapvetd fogalmak a valtozok fiiggetlensége €s fliggése.
Hasonl6 modon a Pawlak-féle Rough Set elmélet is vizsgalja az attribitumok fliggdségi
viszonyait. A statisztikai fliggetlenség alapvetden valoszinliségi alapokon nyugszik, mig a
Rough Set elméletben a fliggdség mértéke az objektumok osztilyozhatdésagan alapul, a
valoszinliségeket elkeriilve. A statisztikdban az Osszefiiggések elemzés¢hez statisztikai
tesztek alkalmazhatok (pl. khi-négyzet teszt, korrelacios egyiitthato kiszamitasa), a Rough
Set elmélet pedig az informacios rendszer belsé struktirajanak vizsgalataval dolgozik.
Mindkét megkozelitésnek hasonld célja van: az osszefiiggések feltarasa €s az irrelevans
elemek azonositdsa. Amennyiben a Rough Set elméletben egy attribitumhalmaz fiigg egy
masiktol, akkor ebben az Osszefliggésben analdg viszonyok tarhatok fel a klasszikus
statisztika eszkozeivel. Az eldadas ennek a kétféle megkdzelitésnek a tapasztalati
eredményeit kivanja bemutatni.

Kulcsszavak: fiiggetlenség és fiiggés, statisztika és rough set elmélet
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Ujvariné Dr. habil Siket Adrienn, Dolgos Judit, Nagy Anita, Lancziné Balogh Erika
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Az alapellatasban dolgozo apolok prevencios tevékenységének javitasa nemzetkozi és
hazai jo gyakorlatok alapjan, a kiterjesztett hataskori apolo szerepe a prevencioban

Bevezetés: Az eldadas célja bemutatni az apolok, kiemelten a kiterjesztett hataskorti apolok
jelenlegi €s jovObeli szerepét a preventiv szolgaltatdsokban nemzetkozi jo gyakorlatok
alapjan. Az APRN-ek a nemzetkozi trendek szerint képesek a prevencios rendelésben aktiv
szerepet vallalni. Az alapellatasban dolgozoé kiterjesztett hataskorrel rendelkezd apolok
prevencioés tevékenysége kulcsfontossagn a hazai egészségiigyi szolgaltatasok
hatékonysdganak és a lakossag egészségének javitdsa érdekében. Minta €s modszer:
Irodalomkutatas, kvantitativ 0sszehasonlitdo vizsgalat, szcenarid elemzés. A kutatds elséd
fazisaban a Tokaji Dombi Samuel Kistérségi Egészségkozpont és Egészségfejlesztési [roda
165 paciensének vizsgalata tortént. A kutatds masodik fazisaban a felnott diabetologiai
szakrendelésen megjelent 338 0 paciens vizsgalata, illetve demografiai és antropometriai
elemzése zajlott. Eredmények: Az els6 fazisban az edukalt csoport 55 % -anak csokkent a
testsulya. A masodik fazisban a vizsgélt paciensek 50%-a cardiovascularis tarsbetegséggel
rendelkezett, mig 41% esetében anyagcsere betegség volt kimutathato. Diabetologus
szakvizsgaval a hazai haziorvosok koziil mindossze 107 {6 rendelkezik, ezért lathatoan
szilkséges a specialisan képzett apolok bevondsa a preventiv szolgaltatasokba.
Kovetkeztetések: Az egészsegiigyi ellatorendszer struktura valtasanak megvaldsitdsahoz
az alapellatas preventiv €s definitiv ellatasi feltételeinek erdsitésére van sziikség. Ezen
beliil a képzett apoléi munkaerd kapacitas fejlesztése kiemelt feladat. A preventiv és
gondozasi feladatok donté tobbsége apoloi kompetencidval ellathatd megfeleld
ellatasszervezéssel, eszkozok biztositasaval - a feladatok tervezésére és iranyitasara
felkészitett - haziorvos szakmai iranyitasa mellett. A kiterjesztett hataskori apolok akkor
tudnak ehhez a leghatékonyabban hozzajarulni, ha az eddiginél tobb és markéansabb
szerepet kapnak, multidiszciplinaris team munkaban dolgozhatnak.

Kulcsszavak: kiterjesztett hatdskorii apolok, preventiv és gondozasi feladatok, definitiv
elldtas

27



A MAGYAR
. . TUDOMANY TUDOMANYOS TANACSADAS A TARSADALOM SZOLGALATABAN MFA[WA
UNNEPE

Inkubator Szekcié eloadasainak absztraktjai

Pall Andrea
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, DETEP hallgato

Hatarokon tul a felsooktatasban - tanuloi mobilitas a globalizacio koraban

A migraci6 napjaink meghatarozo kérdése, hiszen az elmult évtizedek globalis eseményei
hatasara bekovetkez0 tomeges elmozdulasok szdmos tarsadalmi, gazdasagi és kulturalis
kihivast vetettek fel. Az emberek gyakran dontenck a helyvaltoztatas mellett, a jobb
¢letfeltételek, 0j kulturak, lehetéségek és emberek megismerése céljabol. A jelenség
mélyebb megértése érdekében elemzem a témahoz kapcsolddo fogalmi hatteret, a kiilonbozo
migraciés formakat, beleértve a menekiiltséget is. Bemutatom a magyarorszagi bevandorlas
statisztikai adatait, tertiileti eloszlasat, kitérve az évtizedek soran bekovetkezo valtozasokra,
valamint megvizsgalom a menekiiltiigy aktualis helyzetét Magyarorszagon. A tarsadalmi
kirekesztettség fogalman keresztiil igyekszem ramutatni arra, hogy a beilleszkedés soran az
tanuloi mobilitas kérdésére is, mely a migracio globalis folyamatanak egy fontos részteriilete.
A fels6oktatas nemzetkoziesedésének részeként hazankban is egyre tobb kiilfoldi hallgatd
folytat tanulmanyokat. Vizsgalatomban a Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Karan
tanul6 kiilfoldi hallgatok tanuldsi motivaciojat és szocioOkondmiai hatterét is szeretném
feltarni. A vizsgalt téma elemzési egysége a Karon tanul6 felsdoktatasi hallgatok csoportja.
A munkdm idédimenzio tekintetében keresztmetszeti vizsgalat. A vizsgalat alanyai a
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Karan tanuld kiilfoldi hallgatok, akik korében
teljeskorti lekérdezést tervezek. Kutatdsomban a kvantitativ (mennyiségi) survey modszert
kivanom alkalmazni, amely lehetové teszi a strukturalt és atfogo adatgytijtést.

Kulcsszavak: migrdcio, integrdcio, tarsadalmi kirekesztettség, tanuloi mobilitas, tanuldsi
motivacio
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Silling Szintia Adriana
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Hasznossag maximalizalas vagy megbanas minimalizalas: A racionalis dontéshozatal
két eltéro megkozelités

A fogyasztoi preferenciak megértésére szolgalo diszkrét valasztasi modellezések tobbnyire
a véletlen hasznossag maximalizalasan (random utility maximization — RUM) alapulnak.
Ezzel szemben a szakirodalomban keveés figyelmet kap a veéletlen megbanas
minimalizalasan (random regret minimization — RRM) alapi megkozelités, melynek
alapkoncepciojat a megbanas minimalizalasa jelenti. Kutatasom célja koz¢ tartozik (1) a
hazai szallashely-valasztasi magatartas elemzése, (2) a kiilonb6zo kontextusban becsiilt
valasztasi modellek egyiitthatoinak interpretalasa, (3) a kiilonb6zd kontextusban becsiilt
valasztasi modellek illeszkedési mutatoinak Osszehasonlitasa, (4) a kiilonb6zo
kontextusban becsiilt valasztasi modellek helyettesitési hatararany kalkulaciés modjainak
osszevetése. Kutatasomban egy diszkrét valasztasi kisérletet végeztem 200 magyar belfoldi
utazo részvételevel. Az utazéasi preferencidk vizsgalatahoz 24 hipotetikus valasztasi
lehetdséget alakitottam ki, 5 attribitum felhasznalasaval: a szalloda éara, személyzet
rugalmassaga, a szalloda megkozelithetdsége, az elérhetd technologiai szolgaltatasok és a
vendég altali értékelések. Minden valasztasi helyzet 3 szallasopciot tartalmazott, a kitdltok
pedig 6 dontési helyzettel talalkoztak. Bar az RRM megkozelités még kevésbé elterjedt
szemben a RUM alapti modellezéssel, igéretes lehet a preferenciak mélyebb megértéséhez.

Kulcsszavak: diszkreét valasztasi modellezés, szallashely-valasztas

29



A MAGYAR ) ) ) ) ) ;
TUDOMANY TUDOMANYOS TANACSADAS A TARSADALOM SZOLGALATABAN M
UNNEPE

Kerekes Nikoletta, Dr. Szakal Zoltan
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Az egészségturizmus és a wellness szallodak térnyerése Magyarorszagon

Az egészség és aturizmus az emberiség torténetével egyiitt valtozott és fejlodott. Tobb ezer
évvel ezel6tt az okori gérdg, romai, valamint tavol-keleti kulturakban forrt 6ssze elészor a
két fogalom, és jott létre az egészségturizmus. Az egészségturizmus alatt azokat az
utazasokat értjiik, amelyeket az egészségi allapotunk fenntartasa, vagy javitasa érdekében
tesziink meg. Mar az Okoriak 1s vizsgaltdk a taplalekok egészségi- valamint az épitészet
emberekre valo hatasat. A megszerzett tudast €s tapasztalatot a test, a lélek, valamint a
szellem regeneralasara hasznaltak. Azonban, akkoriban még csak a tarsadalom felso rétege
engedhette meg maganak az egészséget szolgalo tevékenységeket. Az ipari forradalomban
mar szélesebb korben hasznalhattak a jO kozérzet és a test egészségét segitd
szolgaltatdsokat, mint példaul a testedzést. A XX. szazad masodik felét
teljesitményorientaltsag jellemezte. Kevésbé figyeltek az egészségiikre az emberek, a
tulterheltség €s a mozgashiany miatt civilizacios betegségek alakultak ki, mint pl. elhizas
vagy magasvérnyomads. A XX. szazad végén Ujra fellendiilt az egészségre valo torekves,
tobben elkezdtek edzeni, sportolni. Ebben az id6szakban jelent meg a wellness, mint Uj
fogalom Eurdpéaban. A wellness két angol kifejezésbdl képzddik: well being (jol 1ét) +
wholeness (teljesség). A turizmusban a wellness megatrenddé valt, és kutatasok szerint
egyre tobb turista akar az egészségére is figyelni a nyaralasa alatt. Az egészségturizmus
fellendiilése nagy potencial a szalloda-ipar, kiilonosen a wellness-szallodak szamara. A
turizmusban a marketing a tarsadalmi igényeknek és a versenynek koszonhetéen
folyamatosan fejlodik, az 0j generacid €s a kordbbi célcsoportok egyarant 1) kihivasokat
jelentenek. Gyorsan valtoznak a szegmensek €s mas prioritasok keriilnek fokuszba.

Kulcsszavak: egészségturizmus, wellness, wellness szallodak, egészség
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Fagyas Natalia
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Reziliencia mértékének vizsgalata védonok korében Magyarorszagon

A mentalis egészség kozponti Szerepet jatszik a nemzetek emberi, tarsadalmi, valamint
gazdasagi tokéjében. Bar a stressz magas szinten van jelen a segito tevékenységek végzése
soran, a valahova tartozas ¢€s a kozosségek szerepe bizonyitottan képes csokkenteni a
kozponti idegrendszeri stresszt, illetve altalanos biztonsagérzetet nyujtani a
lelkiallapot tekintetében. Hazank tdrsadalmaban a tarsadalmi téke alapjai, a
kolcsondsség, a bizalom €s az erds civil szervezetek meggyengiilése volt tapasztalhaté az
elmult 1d6kben, viszont a magyar lakossagra jellemzd é€letcélok, pozitiv értékelvarasok
lehetdséget teremthetnének arra, hogy a tarsadalom szerepldi 6sszefogjanak a kozos célok
megteremtése €rdekében. A stressz eredetli megbetegedések megjelenésében fontos
megtalalni azokat az ,,eszkozoket”, melyekkel a stressz oldhatd, csokkenthetd. Mivel a
stressz szintje pozitivan korrelal a stressz eredetli betegségek kialakulasaval, igy szintjének
csokkentése egyértelmiien a szubjektiv jollét ndvelését idézi eld. Kutatdsunk célja felmérni
hazankban a segité hivatast folytaté szakemberek mentélis egészségét. A kutatashoz
kapcsolodd adatfelmérés papir-ceruza formdju kérddivek segitségével tortént, melyek
kitoltése 2023 majusatol 2024 januarjaig zajlott. Jelen tanulmény egy komplex kutatas egy
kisebb szeletét dolgozza fel. A bemutatott vizsgalatban 6sszesen 152 {6 képezi a mintat: a
valaszadok mindannyian védénéi végzettséggel rendelkezd ndk, legmagasabb aranyban
(56,58%) 40-59 éves életkoruak, és tobbségiik (34,21%) tobb mint 25 éve dolgozik
védondként. A relevansnak tartott valtozok gyakorisagi eértékeit elemeztilk, majd a
kereszttabla elemzést kovetden a csoportok kozotti eltéréseket Khi-négyzet probaval
teszteltiik, 5%-0s szignifikancia szinttel dolgozva.

Kulcsszavak: védono, segito hivatas, mentalis jollét
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Tarsadalomtudomanyi Szekcio 1. eloadasainak absztraktjai

Kristof Zsolt
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Kooperativ és kollaborativ ismeretszerzés a felsooktatasban

A tanarok kollaborativ tanulasanak tamogatasaval kapcsolatban kialakitott Eurdpai
szakmai €s modszertani keret fejlesztése 2015-ben tobb orszagon ativeld, haroméves
kiserleti oktatast inditott, amelyben Magyarorszag is részt vett. A tanari kollaborativ
tanulas abban jelentett Gjat, hogy az ebben részt vevok egy vagy tobb partnerrel kdzosen,
tudatos tanulasi céllal egyiittmiikodve vettek részt a tanulasi folyamatban szakmai tudasuk
fejlesztésének érdekében. Ezt a modszert ugyan a tanarok korében kezdeményezték, de a
modszer késdébb fokozatosan kiterjedt a kornyezeti-kulturdlis koriilmények kozott
folytatott egytittes tanulasra. A kollaborativ felkésziilési id6szak szdmos eredményt hozott.
Késziiltek modern oktatasi eszk6zok az online tanuldshoz, igy tankonyvek, megtekinthetd
oktatofilmek, exportalhatd egyéb forrasanyagok iS. Az online tanuldsi modszerek jelentds
eleme a csoportos online ¢és a kollaborativ ¢és tanulas, mely napjaink felséoktatasi
kornyezetében egyre inkdbb elterjedtnek mondhat6. A kollaborativ médon eldkészitett
tanulas komoly szerepet jatszott abban, hogy megformalddhasson a korszer(i csoportos és
egyéni oktatas keretrendszere. A kooperativ tanulds Magyarorszagon torténd terjedéséhez
tobbek kozott Spencer Kagan modszertani munkaja jarult hozza nagymértékben. Szamos
publikécio jelent meg a kooperativ tanulas kozoktatasban kiaknazhaté modszereirdl és
lehetdségeirdl minden €letkor tekintetében. A modszert kiprobald tanarok altalaban pozitiv
benyomasokrol szdmolnak be.

Kulcsszavak: kooperativitas, kollaborativitas, ismeretszerzés, felséoktatas
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Paulikné VVarga Barbara
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Az egészségiigyi rendszerek és reformok tarsadalmi aspektusai

Az egészségrol mar az Okortdl, mig az egészségligyr6l csak a modern allamok
kialakulasatol vannak dokumentumaink. Az id6k folyaman ugyanis az orvos — beteg —
gyogyitas kapcsolat boviilt, €s a tudomanyos felfedezések egyre gyakrabban tették lehetove
a prevenciot, majd a terapia utan a rehabilitaciot. Ekdzben az egészségiigy nemcsak magan,
hanem koziiggy¢ valt. A

20. szazadban még azt remélték, hogy a jolléti allamok kdzszolgaltatasa biztonsagossa teszi
embermilliok életét, de egyre nyilvanvalobba valik, hogy szamos ok, igy az id6s6do
tarsadalmak, az egészségipar fejlddése, a kiilonbozé gazdasagi erdviszonyok lassitjak
ennek a realitdsat. Kiillonosen igy van ez Kozép-Eurdpaban, igy Magyarorszag esetében is,
ahol a biztositasi rendszerek valtakoztak, de egyik sem er6sodott meg. Avilaghaboru és az
azt kovetd hatalomvaltds az egészségligyi €és a szocialis problémak oOsszefonodasat
eredményezte, mikozben ingyenes ellatast hirdettek. 1946-ban sziiletett meg a WHO
alkotmanya, amelynek célkitlizései ugyan maig érvényesek, de betartasukat az 1990-es
rendszervaltasok sem tudtik az teljesiteni. Kornai Janos, a nemzetkozileg elismert
kozgazdasz rdmutatott, hogy az egészségligy mukodésében komplex valtozasokra van
sziikség, amelyben két alapelvnek kell érvényesiilnie: az egyén szuverenitdsanak és a
tarsadalom szolidaritasdnak. Mig az els6 a sajat dontések jogat és kotelességét, a masodik
a raszorultak tamogatasanak tarsadalmi kotelességét jelenti. Ennek a célnak a reformterveit
kivanja ez a tanulmény bemutatni.

Kulcsszavak: egészségiigyi ellatorendszer, kozszolgaltatas, reform, szolidalitas, WHO
stratégia
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Helmeczi Gabriella
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Fiirdogyogyaszati kezelés hatasa a mozgasszervi betegek munkaerd aktivitasara

A mozgasszervi megbetegedések jelentds terhet ronak Magyarorszag munkaképes kora
lakossagara. A mozgasszervi megbetegedések €s a rehabilitacios lehetdségek vizsgalata
¢ppen ezért fontos, kiilondsen az egészseégligyi megeldzés €s a rekreacid szempontjabol,
hiszen a munkaerdpiaci aktivitas megdrzése kiemelt jelentdsegli. A NEAK 4ltal tamogatott
flirdogyogyaszati kezelések hatékony megoldast kinidlnak a mozgdsszervi panaszok
enyhitésére, azonban kérdéses, hogy a betegek mennyire tudjak igénybe venni ezt a
lehetdséget. Kutataisomban a KSH, a NEAK ¢s a fiirdédgyogyaszati kezeléseket nyujto
szolgaltatok adataira alapozva elemzem a mozgasszervi betegségek eléfordulasat, valamint
azt, hogy hany beteg veszi igénybe a tamogatott fiirdogyogyaszati kezeléseket. A kutatas
kiilonos figyelmet fordit az Eszak-Alfoldi Régié adataira, ahol a mozgasszervi
megbetegedések magas szama ellenére alacsony a gyogyfurdok latogatottsaga. A kutatas
soran harom f6 kérdésre keresem a valaszt. Milyen aranyban fordulnak elé a mozgasszervi
megbetegedések az Osszes megbetegedéshez képest Magyarorszagon? Hanyan vesznek
részt tamogatott flirdégyodgyaszati kezeléseken? Milyen tényezdk befolydsoljak a
mozgasszervi betegeknél a flirdégydgyaszati kezelések teriileti eltéréseit? Ezek
ismeretében szeretnek valaszt kapni az alabbi hipotéziseimre:

1. Az Eszakalfoldi régioban a mozgasszervi megbetegedések szama kiemelkedd, de a
gyogyfiirddbe jarok ardnya alacsony, ami a megfeleld tajékoztatas, elérhetdség vagy
anyagi akadalyok miatt lehet.

2. A rendszeres flirdogyogyaszati kezelés segithet a mozgéasszervi panaszok enyhitésében
¢s hozzajarulhat a munkaképes kort lakossag jobb egészségi allapotdhoz €s magasabb
munkaerd aktivitdsdhoz.

A kutatas legnagyobb kihivasa az adatok elérhetdsége €és 0sszehasonlithatosaga. Az egyes
adatforrasok, mint a KSH, NEAK ¢és a helyi egészsegligyi szolgaltatok eltérd adatkezelési
modszereket alkalmaznak, amelyek 0Osszehangolasa és elemzése tovabbi modszertani
kérdéseket vethet fel.

Kulcsszavak: gyogyfiirdo, aktivitas, fiirdégyogyaszati kezelések
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Dr. Sarvary Andrea
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Szocialis és Tarsadalomtudomanyi Intézet

Miivészetterapiaval a nok lelki egészségéért

A kiilonbozé képzOmuvészeteket alkalmazo gyodgyitdo eljarasokat miivészetterapianak
nevezzik, mely eszkOzei €s modszerei révén a szemelyiségfejlesztés, az Onismeret
novelése, a prevencio ¢€s a klinikum teriiletén egyarant alkalmazhato. Eldaddsomban egy
ndk szamara kidolgozott miivészetterapias Onismereti csoport celjat, tematikdjat,
modszereit €s felépitését mutatom be, melynek elméleti €s moddszertani hatterét a
»Katarzisz Komplex Miivészetterapia” (KKM) adja. Az altalam kidolgozott csoport célja
a lelki egészség megdrzése, valamint a komplexusok, traumak, elakadasok atdolgozasahoz
sziikséges lelki valtozasok elinditasa, melyek eredményeként egy 11j, egészséges egyensuly
alakul ki a személyiségben. A csoportfoglalkozasok miivészeti eszkozei a vers, a zene és a
képzdmiivészet kiilonb6zd technikai. Pszicholdgiai eszkozei a relaxacio, az imaginacio €s
a tudatosan felépitett tematika. A foglalkozasok egy-egy 0kori istenné mitologiai torténetei
koré szervezddnek, melyek archetipikus kapcsolatokat ¢és kiilonb6zé pszichologiai
feladatokat jelenitenek meg. A csoport 6sszesen nyolc alkalombdl all: az els6 két alkalom
6 célja a csoportra €s a belsé munkara vald rahangolodas, a harmadik alkalomtél kezdédik
a bels6 munka mélyitése. Az utolsd, nyolcadik alkalom sordn torténik a csoport zarésa.

Kulcsszavak: miivészetterapia, lelki egészség
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Az élethosszig tarto tanulas szerepe a munkaerdépiaci versenyképesség novelésében

Egy nemzet versenyképességének javitasaban a tarsadalmi téke egyre nagyobb szerepet
kell, hogy kapjon. A felnéttek munkaerdpiaci integralasaban az élethosszig tartd tanulas
fontos szerepet tolt be, hozzajarul a sikeres munkaerdpiaci kompetenciak kialakitasaban.
Az iskolai végzettség szerinti munkaerdpiaci részvétel megoszlasa egyeértelmii
tendencidkat mutat €s nagyon jol aladtdmasztja a képzettség rendkiviili jelentdségét a
foglalkoztatasban. A technologiai fejlodés és a munkaerdpiac folyamatosan valtozo igényei
megkovetelik a munkavallaloktol, hogy egész életiik soran 1) készségeket sajatitsanak el,
biztositva ezzel foglalkoztathatosdgukat és termelékenységiiket. Az oktatds minden
esetben hozzdjarul az egyének szellemi tokéjének fejlodéséhez, segitséget nyujt a
hatékonyabb munkavallalova valasban. A magas foglalkoztathatosagnak, nagyobb
termelékenységnek gazdasagi szempontbol szamos elonye van. A felnOttoktatas és
felndttképzeés lehetdséget ad a tarsadalmi hatranyok kikiiszobolésére, a rétegvaltd
tarsadalmi mobilitasra €s a gazdasag munkaerdpiaci igényeinek nyomon kovetésére, a
folyamatosan jelentkezd gazdasagi és tarsadalmi igények kielégitésére, tjabb és ujabb
kompetenciak megszerzésére.

Kulcsszavak: élethosszig tarto tanulds, munkaerdpiac, versenyképesség,
foglalkoztathatosag, tarsadalmi mobilitas
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Tarsadalomtudomanyi Szekcio 11. eloadasainak absztraktjai

Prof. Dr. Fonai Mihaly Ferenc, Rusinné Prof. Dr. Fedor Anita
Debreceni Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Szocialis és Tarsadalomtudomanyi Intézet

A prekariatus a magyar fiatalok korében — a Magyar Ifjusag Kutatasok tapasztalatai

A prekaritas, mint tarsadalmi és munkaerdpiaci bizonytalansag, a nyolcvanas, kilencvenes
¢vek ota all a kutatok érdeklddésnek fokuszaban (Fonai—R. Fedor 2023). Oka latszolag a
foglalkoztatas atalakuldsa volt a nyugati tarsadalmakban — a mélyebb elemzések azt
mutattdk, hogy a ,,rugalmas” foglalkoztatasi formak terjedése 6sszefiiggésben van a joléti
kapitalizmus valsagaval és a neoliberalis gazdasagpolitika terjedésével (Szépe 2012, 2016,
Tallar 2014, Pogatsa 2015, Eber 2017). A valsagra adott valasz lényegi elemei a
munkaerdpiac ,,rugalmasitasaban”, az atipikus foglalkoztatds gyors ¢€s sze€leskorii
terjedéseben ragadhatok meg (Eliosa 2018, Gauffin 2020). Ennek legfontosabb eleme a
hatarozott 1dejli ¢s reszfoglalkoztatds volt, melyet a neoliberdlis tarsadalom-és
gazdasagpolitika a valsagra adott pozitiv valaszként értelmezett. Kutatasi kérdésiink a
szakirodalom altal definialt

»prekaritas” elterjedtségére vonatkozik a magyar fiatalok korében. Kutatasi kérdésiink
szorosan Osszefligg azzal, hogy a prekariatus elméletek Standing nyoman (2011) az
ifjusagot olyan csoportként kezelik, melyet a tarsadalmi és a munkaerdpiaci
bizonytalansagok Kifejezetten érintik, koriikben erés a kockazata a prekariatusba valod
lesiillyedésnek. Eldadasunk a Magyar Ifjusagkutatds adatbizisainak a masodelemzésén
alapul. A prekariatus kockéazatat a szakirodalom alapjan a munkaszerz6dés tipusaval
operacionalizaltuk. Az adatok azt mutatjak, hogy a buborékvalsag komoly hatast gyakorolt
a fiatalok foglalkoztatasi modjara és az ifjusagi munkanélkiiliségre, ugyanakkor az iskolai
végzettség hatdsa nem linearis.

Kulcsszavak: ifjusag, prekariatus, idobeli trendek
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Az aktiv allampolgarsaghoz sziikséges attitiidok és viselkedési mintazatok

A demokratikus rendszerekben alapvetd az allampolgarok részvétele a kozéletben és a
politikai dontéshozatalban. Az aktiv allampolgarsag nem mas, mint felelOsségteljes
kozeleti részvétel. Ahhoz, hogy az egyének passziv megfigyelokbol elkotelezett,
felelosségteljes allampolgarokka valjanak, sziikks€ég van olyan tudasra, értékekre,
attitidokre ¢és viselkedési formakra, amelyek eldsegitik az egyének aktiv részvételét a
tarsadalmi, politikai és kozosségi folyamatokban. A kozelmultban a 14- 19 éves
nyiregyhazi kozépiskolasok korében zajlott kérddives kutatas a varosban €16 fiatalok
kozéleti aktivitasara fokuszaldo blokkja arra keresi a valaszt, milyen szerepe van az
attitidoknek ¢€s viselkedesi formaknak a tényleges kozéleti szerepvallalasban. A kozéleti
aktivitassal kapcsolatos kutatas egy, a polgari elkotelezettséggel kapcsolatos attitidoket €s
viselkedést vizsgalo skalara épiil. A skala 8 itemje az attitlidoket, 6 pedig az attitidokhoz
kapcsolddo viselkedéseket vizsgalja. A skala definicidja szerint az attitlid az egyénnek azt
a hitét jelenti, hogy részt tud venni a kozéletben, az allampolgari viselkedés pedig azokra
a konkrét cselekedetekre utal, amelyeket az egyén meg tud tenni annak érdekében, hogy
pozitiv valtozédst tudjon Ilétrehozni a kozdsség ¢letében. A 373 beérkezett kérdodiv
eredményeinek elemzése folyamatban van.

Kulcsszavak: nyiregyhazi fiatalok, kozéleti aktivitas, attitiid, viselkedés
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Sziil6i banasmaéd a gyermek figyelemhianyos/hiperaktivitas-zavar (ADHD)
megjelenési formajanak tiikrében és a sziilo ADHD tiineteinek tiikrében

Kutatasunk kozponti t¢émaja az ADHD-s gyermekek sziil61 nevelésének vizsgalata. Célunk,
hogy megvizsgaljuk az ADHD megjelenési formainak €és a sziild ADHD tiineteinek
fliggvényében a gyermekkel vald6 bandasmodot. Moddszer: Egyesitett Pszicholdgiai
Kutatéasetikai Bizottsag engedélye: 2024-044. Online és papirformaban gytijtottiik. Az
adatfelvétel soran a kérddivcsomag az alabbi kérddivekbdl all: demografiai és egyéb
hattérkérdések, az érintett gyermekre vonatkozd kérdések, Képességek és Nehézségek
Kérdoiv, Conners Kerddiv-Sziilo1r Valtozat, a Parenting Styles and Dimensions
Questionnaire magyar nyelvre adaptalt és validalt kérdéive és az ADHD Felnottkori
Onértékeld Skala. A vizsgalati minta: 4-17 éves, ADHD szer(i viselkedést mutatd
gyermekek sziilei. Eredmény: a sziil6 alacsonyabb végzettsége, esetleges ADHD-s tiinetek
megléte, az ADHD megjelenési forméja pozitiv egyiitt jarast mutat a tekintélyelvii vagy
engedékeny sziil61 banasmaoddal.

Kulcsszavak: figyelemhianyos/hiperaktivitas-zavar, ADHD, sziildi bandasmod, sziilGi
ADHD
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A telepi koriilmények kozott €16 nok egészségmagatartasa/szubjektiv egészségi
allapota

Az egészségi allapot meghatarozasaban a tarsadalmi és gazdasagi tényezdk nagyon jelentds
sullyal esnek latba. Az egészségmagatartas mindazon szokdsokat ¢és cselekvéseket
magaban foglalja, amelyek hozzajarulnak a pozitiv egészségi allapot fenntartasahoz,
javitasahoz vagy akar az egészség helyreallitisahoz. Az egészségmagatartasi tényezok
kiemelt fontossagat az adja, hogy a halalozasok jelentds hanyadat kedvezdtlen magatartasi
szokasok kovetkezteében kialakuld betegsegek okozzak, amelyek kifejlodése hatékony
beavatkozasok révén elOnydsen valtoztathato. (Bir6, et al., 2008, 149. évf., 46. szam)
Szamos korabbi tanulmany foglalkozik ezen témak feldolgozasaval, mivel mind az
egészségmegolrzeés, mind pedig a prevencid aspektusdban kiemelt fontossagtiak. A
cigdnysag nem csupan gazdasagi, oktatasi és kulturalis hatranyok elszenveddje, hanem az
egészség vetiiletében i1s egy erdsen hatranyos helyzetli réteget képez, a leghatranyosabb
helyzetben pedig a telepi koriilmények kozott €16k vannak. Az egészség alapvetd értékként
jelenik meg minden ember ¢€letében, ami azonban nem tud megfeleléen funkcionalni, ha
hidanyoznak a megfeleld szintli egészségismeretek, ha nincs meg az egészségért vallalt
egyeéni feleldsségtudat, ha seriil az egészségligyi ellatashoz valo hozzaférés joga, €s csorbul
az egyenld bandsmod elve. (Ember, 2019) Tudoméinyos munkdm sordn egy
egészségszociologiai vizsgalat lebonyolitdsat vallalom. A kutatds célja a szubjektiv
egészségi allapot tarsadalmi konstrukcidjanak vizsgalata. Kutatdomunkank komplex
tarsadalomtudomanyi modellekkel is alatdmasztott, és elsGsorban a szubjektiv egészségi
allapotot térképezi fel, egy-egy specidlis tarsadalmi csoportra fokuszalva.
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Szocialis munka kutatasok a tarsadalom szolgalataban

Komoly érveket felsorakoztato hires beszédében 1915-ben Abraham Flexner azt 4llitotta,
hogy a szocialis munka nem professzio, nem eléggé tudomanyosan megalapozott.
Mennyire valtozott meg a helyzet az elmult 100 évben? Ma, az IFSW 2014-es definicioja
szerint azt mondhatjuk, hogy a szocialis munka olyan gyakorlat alapi szakma és
tudomanyag, ami inter- ¢€s transzdiszciplinaris, széles korli tudomanyos elméletekre €s
kutatasi eredményekre €pit. A szocialis munka kutatdi a szocialis munka etikai kodexe
alapjan, annak ertekei szerint végzik tevekenysegiiket, kutatasaikkal hozzdjarulnak a
tarsadalmi valtozashoz és fejlodéshez. Teszik ezt mar a témavalasztasukkal is, hiszen
fontos, aktualis kérdésekkel foglalkoznak, felhivjak a figyelmet a tarsadalmi problémakra,
igazsagtalan helyzetekre, a sériilékeny csoportokhoz tartozok kiszolgaltatottsagara.
Eredményeik alapjan fejlesztési javaslatokat fogalmaznak meg, kozremiikddnek kiilonféle
szocialpolitikai dontések megalapozasaban, elOkészitésében. Az eldéado példakat
felsorakoztatva mutatja be hogyan fonodik 0ssze ezen a teriileten az elmélet, a gyakorlat
¢s a tudomany, miként hasznosul(hat)nak a tudomanyos eredmények, jobba téve az
emberek €letét.
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