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A WHO jelentése szerint az utobbi években javulds
figyelhetd meg a szajliregi egészség teriiletén, vagy-
is csokkent a szuvas fogak gyakorisiga, egyre tobb
olyan gyermekkel talalkozunk, akinek teljesen egészsé-
gesek a fogai. Elsdsorban azokban az orszdgokban ta-
pasztalhato jelentds javulas, ahol széleskorti, tobb éve
folyo széjliregi egészségfejlesztési program valdsul
meg. Kiilondsen jelentds eredményeket értek el azokban
az orszagokban, ahol a szajhigiéné fejlesztésével kap-
csolatos 4tfogo iskolai, kdzdsségi programokba bevon-
tak a sziiloket és a pedagogusokat is.

Magyarorszag a legrosszabb mutatokkal jellemezhetd
orszagok kozo6tt van Europaban. Az 5—6 éves koruak 25—
30%-anak van csupan ép fogazata. A 12 éves gyerme-
keknek atlagosan négy marado foguk beteg, 75%-uknak
inygyulladasa van, 15-20%-uk szorul fogszabalyozo
kezelésre. A 18 évesek 66%-anak van csak megtartott
fogazata (a Népegészségiigyi Program 2004. évi dssze-
foglalojabal).

Az egészségfejlesztés egyfeldl az életmindség javita-
sat, masfeldl az egészség védelmét célozza, az egészség-
védelmi tevékenység pedig egészségnevelési és beteg-
ségmegelozési tevékenységekre bonthatd. Ez utdbbit
szolgaljak a szlirések, védboltasok, valamint a felvilago-
sito tevékenységek rendszere.

Tanulmanyunk a VIII. keriileti kisiskolasok kérddi-
ves felmérése alapjan késziilt. Az iskolasok egy szak-
emberek altal készitett kérdbivet toltottek ki, majd — ha
esedékes volt az iskolai fogaszati szilirés, akkor azzal
egylitt — a fogorvos, illetve asszisztens, ha nem, akkor
az iskolavédénd tartott a szajhigiénérdl szold eldadast
az iskolaban. A didkok fogkrémet és fogkefét is kaptak
ajandékba.

A program kulcsszemélyei az iskolat ellatd védénok
voltak, akik rovid felkészitésen vettek részt, valamint
szakirodalmatis rendelkezésiikre bocsatottunk. Az adott
iskolat ellatd védondk mellett az iskolai dentalhigié-
nikusok és/vagy az ifjusagi fogorvosok tartottak meg
a sz4jhigiénés eldadast, ha éppen esedékes volt a szfirés.
A megszerzett tudast, a szajhigiénés gyakorlatot, vala-
mint a taplalkozasi szokéasokat egységes kérddiv segit-
ségével vizsgaltuk. A sziikséges technikai eszkozoket
(mulazs, plakkfesto tabletta, szakmai felkésziilést segitd
konyv) az Egészségiigyi Minisztérium biztositotta.

Harom helyszinen mintegy 5000 als6 tagozatos
diak toltotte ki a kérddivet. A kitoltési idopontokat
eldadas el6tt, illetve 23 héttel utdna hataroztuk meg.
A VIII. keriileti masodikos, harmadikos és negyedikes,
Osszesen 2131 tanulo altal megvalaszolt kérdéseket dol-
goztuk fel. Reményeink szerint tapasztalatainkat majd
az egész orszagban hasznositani lehet.

A kovetkezo kérdésekre kerestiink valaszt:

1. Milyennek itélik a kisiskolasok sajat fogaikat?

2. Mi jellemzi a gyerekek szajhigiénés szokasait?

3. Milyen a gyerekek tuddsanyaga e targyban?
Mennyiben valtoztat ezen egy ismeretterjesztd eléadas?

4. Ismerik-¢ az édességek kedvezodtlen hatésat, jelent-e
ez a tudas visszatarto erdt az édességfogyasztasban?

5. A felvilagositd tevékenységek mennyire szolgaljak
az egészségfejlesztés céljait?

A 2. dbran lathato, hogy a kiilonbozé korosztalyok
koziil az iddsebbeknél a magukat a két sz¢Elsé (nagyon
rossz, nagyon jo) kategoriaba sorolok aranya mar csok-
ken, de erésen novekszik a magukat rossz fogiaknak
tartok aranya is. Valdszintileg ez azt jelenti, hogy egyre
valoszeriibben itélik meg sajat fogaik allapotat.

‘ ‘ 2011-5-6 szam VEGLEGES UJI ATALAKITOTT CS.indd 17

Egészségfejlesztés, LIl. évfolyam, 2011. 5-6. szdm ]7

2012.03. 30. 10:00:20 ‘ ‘



FELMERESEK
1. dbra
A vizsgalatban résztvevé kisiskolasok kor szerinti megoszléasa
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3. abra

Fogmosasi szokdasok az eléadas elétt

Egyszer egy héten — 1%
Ritkébban — 4%  Soha — 1%

Hetente t6bb alkalommal
(2-8) — 8%

Naponta kétszer

Naponta egyszer — 25% vagy tébbszér — 61%

4. abra

Fogmosasi szokdasok az eléadas utan

Egyszer egy héten — 2%
Ritkdbban — 3% ~ Soha — 1%

Hetente t6bb alkalommal
(2-8) - 8%

Naponta kétszer

Naponta egyszer — 22% vagy tébbszér — 64%

Egészségfejlesztés, Lll. évfolyam, 2011. 5-6. szdm
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A fogmosasi gyakorisagra vonatkozdan a gyerekek
14-15%-a valaszolta azt, hogy még naponta sem mos
fogat. Ezen nem valtoztatott az eléadas sem, bar — ha nem
tekintjiik véletlennek a kis valtozasokat — értékelhetjiitk
ugy, hogy néhanyan azok koziil, akik naponta csak egy-
szer mostak fogat, elgondolkodtak (vagy legalabbis elha-
taroztak), hogy ezentul kétszer mosnak fogat. Azonban
a renitens fogat nem mosokat nem téritettiik jobb belatas-
ra. (3. és 4. abra)

Az 5. abran anaponta legalabb egyszer fogat moso gye-
rekek aranya iskolankénti csoportositasban lathato. Igen
érdekes, hogy a nagyon jo szajhigiénés gyakorlatot jelz6
iskolak masodszor mar nem tudtak ,,produkalni” ezt a jo
eredményt. Ennek oka lehet a véletlen, de lehet az is, hogy
egyszerlien elveszitették a téma iranti érdeklodésiiket,
hiszen ezek az Ggynevezett erés iskolak, amelyek tanuldi
megszoktak, hogy a feladatok mindig probara teszik Sket.
Azonban a kezdetben rosszabb eredményekkel rendelke-
70 iskolak mindegyikében észlelhetd javulas, némelyik-
ben egészen jelentOset tapasztaltunk.

Ennek alapjan megengedhetjiilk azt a kovetkeztetést,
hogy a masodik kérdéiv kitoltésénél a gyermekek nagy
része elgondolkodott — talan ¢szintébb is volt —, nemcsak
a megfelelni vagyés hajtotta a jo tanulokat. igy tekintve
az eldadasok bizonyos iskolakban jelent6s eredményeket
értek el.

A fluorid jelent6ségének ismeretében, a fluoridtartal-
mu fogkrémek hasznélatdban mar nagyobb valtozast
észleltiink az oktatas utan. A fogmosasi gyakorisaggal
szemben, amelyre a csaladi hattérnek donté befolyasa
van, ugy tlinik, ezen a téren nagyobb valtozast lehet elér-
ni verbalis tudaskozvetitéssel. (6. és 7. dbra)

Egyébként a gyermekek tobbsége a csalddot minden-
képpen megjeloli azok kozott, akiktdl a fogmosas mod-
szerét megtanultak.

Bar az édesség kedvezdbtlen hatasat a fogak épségére
sokan ismerik, mint ahogyan azt az aldbbi 4bra is mutatja,
a helyes tudas mégsem tudja teljesen atirni a szokasokat,
jollehet azok koziil, akik jol valaszoltak az els6 kérdésre,
az édességfogyasztasra vonatkozoan kevesebben adtak
a ,,naponta tobbszor is” valaszt. Lathato, hogy 6k is nagy
aranyban fogyasztanak naponta tobbszor édességet, kiilo-
nosen feltling ez a cukros liditdk és a cukros tea esetében.
Volt egy-két didk, aki a kérdéivben jelezte, hogy mester-
séges édesitdszerrel édesitett italt iszik. Természetesen ez
statisztikailag nem értékelhetd és néhany egészségvédelmi
kérdést is felvet: a felmérésbdl ugyanis nem dertil ki, hany
gyermek ismeri ezeket az édesit6szereket. Az pedig mas
kérdés, hogy — bar szajhigiénés szempontbodl jo megoldas,
kiilondsen kisiskolas korban —, helyes-e az édes iz mes-
terséges édesitszerekkel valo rendszeres helyettesitése.
Egy bizonyos: az a tudas, hogy az édesség art a fogaknak,
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6. abra

Fluoriddal kapcsolatos ismeretek az eléadas elétt

Nem haszndlok fogkrémet
- 1%

Nem - 10%

Igen — 67%

Nem tudom - 22%

7. abra

Fluoriddal kapcsolatos ismeretek az eléaddas utan

Nem haszndlok fogkrémet
- 1%

Nem - 12%

lgen — 57%

Nem tudom - 30%
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egyaltalan nem tartotta vissza a gyermekeket a cukros ter-
mékek fogyasztasatol. (8. abra)

Az el6bbi adatokbdl is kitlinik, hogy a felvilagositd
tevékenység a kisiskolasok korében nem teljesiti mara-
déktalanul az egészségfejlesztési elvarasokat. Ahhoz,
hogy mindig az egészségesebb valasztas legyen a kon-
nyebb, kora gyermekkori minték, attitidok athangolasa
sziikséges. Bar az oktatasi rendszerben a gyermekek
konnyen elérhetek, mégis elsddleges intervencios cél-
pontnak érdemesebb a csaladot valasztani.

Eredményeink

Altalanossagban elmondhato, hogy a fluoriddal és a mes-
terségesen édesitett ételekkel kapcsolatban a gyermekek
tudasanyaganak javitasaban az oktatas eredményes volt.
A vizsgalati idészak rovidsége nem tette lehetdvé
azt, hogy kovetéses fogorvosi vizsgalattal kossiik 6ssze
kutatasunkat, ebbdl kovetkezéen az eredményesség
mutatdjaként csak a tudasanyag valtozasat tudtuk mérni.
A gyermekek szajhigiénével kapcsolatos tudasanak hia-
nyossagait kiegésziteni, potolni lehetséges, ennek mér-
hetd hatasa is van. Kérdés azonban az, hogy 6nmagaban
az ismeretterjesztés mennyire valtoztat a hosszabb tava
szajhigiénés szokasokon. Példaul a fluorid jelentdségé-
nek ismerete, a fluoridtartalmt fogkrémek hasznalata

az amigy rendszeresen fogat mosok kozott valtozast
okoz, de a fogmosasra, szajapolasra vald igény még
a kérdéiv szintjén is alig valtozik. A kérdéiv kitoltoi sok-
kal korabban, az iskolaskor eldtt szoktak vagy nem szok-
tak hozza a sz4japolashoz. Azoknak a fogépolasi szoka-
sait, akik korabban nem mostak fogat, nehezebb tuda-
salapt megelézéssel valtoztatni. A gyermekek tobbsége
a csaladot mindenképpen megjeldli azok kozott, akiktol
a fogmosas modszerét megtanultak, tehat a fogmosasi
szokasokat, ha a csaladban nem is lehet, de az 6vodas-
korban taldn hatékonyabban lehet fejleszteni, szokéassa
alakitani, akar 1ényeges tudasanyag elsajatitasa nélkiil is.
A korabban kialakitott, mar szokassa valt valasztasokat
a tudasszint kevéssé befolyasolja. Masképpen fogalmaz-
va: a kompetenciaalapt tudas kialakitdsaban az egész-
ségnevelés sokkal hatékonyabb lehetne korai életkorban
és a csalad szintjén, mint iskolai oktatas keretében.

Osszefoglalas

Harom, igen hatranyosnak tekinthetd kistérségre kiter-
jedd szajhigiénés egészségveédelmi program nyoman
késziilt kérddives felmérés értékeléseként a VIII. kerii-
leti altalanos iskoldk 2—4. osztalyos tanuldinak fejlodését
hasonlitottuk dssze. Az 0sszesen 2131 kitoltott kérddivet
részben a szliréssel 0sszekotott foghigiénés eldadas el6tt,

8. dbra
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majd részben utana toltotték ki a gyermekek. A kérdo-
ivek Osszehasonlitasa iskolanként a tudas felmérésére
¢s a szajhigiénés eldadas utani tudasvaltozasra iranyult.
Tapasztalataink szerint a gyermekek tudasa a témaval
kapcsolatban a kiilonb6z6 iskolakban is eltérd szinti volt.
Azokban az iskolakban, ahol az el6adas el6tt a tudasszint
magasabb volt, nem talaltunk 1ényeges emelkedést az
oktatas utan. Ott, ahol a kezdeti tudésszint alacsonyabb
volt, értékelhet6 volt az emelkedés is. Azonban a tudas-
szint emelkedése ellenére pl. a cukros italok fogyasztasa-
nak mellézésében alig, vagy nem volt értékelhetd valto-
zas, tehat az ételek és az italok kivalasztasakor mar nem
a tanultakra alapoztak a gyermekek. A tudasalapt egész-
ségnevelés, barmilyen szines is, a hagyomanyos oktatasi
modszerekkel nem befolyasolta a mar korabban kiala-
kult attitidoket. A hatékonyabb beavatkozas lehetdsége
korabban, a csaladi kornyezet bevonasaval lehetséges.

Summary

The development of 2—4 grade primary school students
in Budapest, VIII district has been surveyed in a health
safety program in three subregions with deeply disadvan-
taged background. Pupils have filled in 2131 question-
naires altogether partly before the teeth hygiene lecture
organised together with screening, and partly after the
event. The comparison of the questionnaires by schools
has aimed the surveying of the changes in knowledge
after the oral hygiene lecture. According to our experi-
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ence, pupils’ knowledge on the topic has differed from
school to school. Significant rise in knowledge after the
lecture in schools of pupils with higher level of know-
ledge has not been found. At the same time, we obser-
ved rise of knowledge among pupils with lower level
of knowledge. However, on the contrary to the rise of
knowledge, pupils have not based their act of choice of
drinks and food, e.g., consuming drinks with sugar, on
the information they gained in the lecture. Knowledge
based health education, however exciting it is, with tradi-
tional teaching methods has not changed the earlier sha-
ped attitudes. possibility of a more effective intervention
occurs earlier with the involvement of families.
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