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Tisztelt Konferencia! Tisztelt Hallgatóság!

Ma már senki előtt nem kétséges, hogy a gyermekek és serdülők mentálhigiénés problémái népegészségügyi szintűek. Nemcsak gyakoriságuk miatt, hanem azért is, mert amellett, hogy hátráltatják a gyermek kiegyensúlyozott egészséges fejlődését, mind a család, mind az iskola, mind a társadalom számára komoly nehézségeket okoznak. 

A fejlődő gyermek, serdülő, fiatal társadalomba való beilleszkedésének alapfeltétele az egészséges személyiség kialakulása. Az alakuló formálódó szervezet és személyiség a kiegyensúlyozott, harmonikus fejlődésében nem nélkülözheti a lelki egészségvédelem és nevelés alapvető módszereit.

A család hagyományos nevelői funkciói arányaikban és minőségükben megváltoztak, a megalapozó emocionális nevelés gyökerei elvékonyodtak. A szülőmodellek érzelmi és identifikációs szerepének gyengülése a személyiségalakulás szempontjából kedvezőtlen hiányokat teremtett.

A gyermeket érő külső (intézményen túli) szekunder szocializációs hatások, közösségi életminták, tömegkommunikációs közvetítések, kortárs-csoport befolyások jobbára a tárgyi értékek preferálását vagy ennek igényét táplálják a humanisztikus értékekkel szemben.  

Az iskolának, mint másodlagos szocializációs szintérnek a személyiség formálásban betöltendő feladatköre az utóbbi két évtizedben alapvető változáson ment át. Az iskolai személyiség formálásnak váratlanul új feladatai születtek, elsősorban a családi nevelés hiányosságait pótlandó reszocializációs, korrekciós funkció.

Az iskolának, mint nagy hatású mentálhigiénés intézménynek célja kell, hogy legyen, lehetővé kell tenni az optimális intellektuális és érzelmi fejlődést, a testi-lelki és szociális kibontakozást, fenntartani egy olyan teherbíró, küzdőképes személyiséget, amely alkalmassá teszi az embert társadalmi feladatainak maradéktalan teljesítésére, miközben belső harmóniában önmagával és környezetével egyensúlyban él. 

Az Országos Tisztiorvosi Hivatal az év elején pályázatot irt ki az Egészséges Nemzetért Népegészségügyi program népszerűsítésére. Erre a pályázatra elkészítettünk kolléganőimmel egy tervezetet az iskola- ifjúsági védőnők mentálhigiénés továbbképzésére. A pályázat megnyerésével ezt meg is szeretnénk valósítani.

A cél meghatározása:

A komplex mentálhigiénés „érzékenyítő” szakirányú továbbképzéssel célunk a Győr-Moson-Sopron megyében dolgozó összes iskola-ifjúsági védőnő számára továbbá azon körzeti védőnők számára, akik fontosnak tartják az iskolai egészségfejlesztő munkát, olyan segítőrendszer kidolgozása és működtetése, amely közvetve segít felkészíteni a fiatalokat egy boldog, egészséges és kiegyensúlyozott életre, alkalmassá teszi őket a felelősségteljes, komoly és helyes értékrendszerrel bíró életvitel kialakítására.

Milyen szempontok, érvek, hivatkozások indokolják a továbbképzés megvalósítását? 

1. Kutatások:

-
Az életükkel elégedetlen, önbizalom hiánnyal küzdő, boldogtalan általános és középiskolás tanulók száma 1986 óta folyamatosan növekszik Magyarországon. 

-
A „gyakran” és „nagyon gyakran magányos” lánytanulók aránya az életkorral növekszik és ez az arány minden életkorban magasabb, mint a fiúk között. 

-
A hazai elemzések eredményei azt mutatják, hogy a gyakori fejfájások, a gyomor- és hasi fájdalmak, az idegesség, de még a hátfájások hátterében is elsősorban hangulati tényezők (gyakori szorongások, rossz hangulat), szülői és kortárskapcsolati problémák és iskolai problémák állnak.

/Dr Aszmann Anna: Fiatalok egészségi állapota és egészségmagatartása2000/

-
Az általános tapasztalat, hogy az utóbbi években világszerte nő a serdülők körében az öngyilkos viselkedések száma, s ezzel egybevágnak a hazai klinikai tapasztalatok is, melyek szerint a nyolcvanas évek végétől kezdve ugyan az öngyilkos halálozás aránya csökken, de ez a csökkenés a fiatalokra nem vonatkozik, a fiatalok aránya kifejezetten emelkedik.

-
A depresszió és a szorongással kapcsolatos betegségek prevalenciáját a serdülő populációban 5%-nak találták. A viselkedés zavarok szempontjából a 10-11 év közöttiek aránya az életkörülményektől függően, 4-12%. A fiú-lány arány 2:1.


/ Dr Aszmann Anna: Az iskola-egészségügy kézikönyve 1998./ 

2. Egészséges Nemzetért Népegészségügyi Program 2001-2010:

4. Alprogram: Mentális betegségek megelőzése:

Célok 2010-ig

- A fiatalkorúak öngyilkossági arányának visszaszorítása 

                          20%-kal

- A mentális problémák elsődleges megelőzése:

  Egészségfejlesztés oktatása, nevelés.

Indikátorok: 
- A mentálhigiénés szervezett képzésben részt vevők száma

Akciók:
- Az iskola lelkiegészség-védő, fejlesztő szerepének erősítése

( a tanárok 30 órás  mentálhigiénés érzékenyítő továbbképzéséhez hasonlóan 40 órás akkreditált képzés)

6. Alprogram: Egészséges életkezdet és gyermekkor biztosítása:

Célok 2010-ig



- A védőnői munka szakmai és intézményi feltételeinek javítása

Indikátorok:
- Védőnői preventív ellátásban részesült gondozottak száma

- Az egészséggel kapcsolatos megfelelő tudással, készségekkel rendelkező tanulók száma

- Iskolai egészségvédő programok száma, az azokban részt vett tanulók száma

Akciók: 
- Az egészséges életmód kialakításához szükséges tudás és készségek elsajátítása

- Lelki egészségvédelem, fejlesztés az iskolában megküzdési készségek elsajátítása.

15. Alprogram: Egészségfejlesztés az oktatásban és nevelésben

Célok 2002-ig:

- Az egészségnevelés oktatása formai és tartalmi kereteinek kialakítása a célcsoportok teljes vertikumára (óvodai, általános és középiskolai szinten)

Akciók:
- Az intézményi keretek között folyó egészségnevelés, formai kereteinek ki ill. átalakítása


- Népegészségügyi szakemberek alap és továbbképzésére koncepció kidolgozása, valamint az elfogadott koncepciónak megfelelő bevezetése


- Népegészségügyi szakirányú továbbképzés keretében az egészségfejlesztési tevékenységre, valamint annak szervezésére és irányítására speciálisan felkészült szakemberek biztosítása. A szakirányú képzettség alkalmazási követelményként való megjelentetése.

3. A védőnő helye, szerepe és személyisége:

A védőnő mindennapos munkája során elsősorban a gyermekkel, másodsorban a szülővel és a pedagógussal folytatott megfelelő együttműködéssel, helyes attitűddel és kommunikációval kialakíthatja a család, az iskola és az iskola-egészségügyi ellátás kiegyensúlyozott összhangját. 

Korai felismerés: A védőnő nap, mint nap látogatja a családot, és vagy látja a gyermeket az iskolában, így könnyen és korán ki tudja szűrni a gyermek megváltozott viselkedését, deviánssá vált magatartását, túlzott pozitív vagy negatív önértékelését, visszahúzódását, szorongását, depresszív viselkedését. 

Korai és helyes továbbítás: Nem elég, ha felismerjük a mentálhigiénés problémákat, de az idejében továbbküldött gyermekek már korán szakszerű segítséget kaphatnak, így megelőzhetők a komolyabb pszichés betegségek kialakulása vagy önpusztító folyamatok elindulása és bekövetkezése. 

Interaktív együttműködés: A védőnő ismeri a szülők szociális helyzetét, pszichés beállítódását, nevelési stílusát, és vagy a pedagógusok egészséggel kapcsolatos attitűdjét, oktatási- nevelési stílusát, a gyermekekhez viszonyuló magatartását, így közvetlenül tud segíteni a szülőknek és a pedagógusoknak a gyermekkel szembeni helyes mentálhigiénés konszenzuson alapuló viszonyulás megválasztásában. 

Hiányt pótló tevékenység: Sajnos az iskola-pszichológusi hálózat gyermekcipőben jár, tehát alig-alig lehet találni iskola-pszichológust az oktatási nevelési intézményekben, továbbá mind a pedagógusok, mind a gyermekek, mind a szüleik sok tekintetben kiszolgáltatottnak érzik magukat, és a köztük folyó párbeszéd is gyakran akadozik. Kevés a pszichológus, a pedagógusok pedig joggal nem érzik magukat felkészültnek speciális tanulási, magatartási, családi problémák megoldására. A védőnő kitöltheti a jelenleg fennálló űrt az iskola, a család és a gyermek, valamint külső intézmények (nevelési tanácsadó, gyermek-mentálhigiénés osztály, gyermek ideggondozó, gyermekjóléti szolgálat…) között.

Gyermekvédelmi tevékenység: A védőnők jelentős gyermekvédelmi tevékenységet folytatnak a szomatikus és lelki fejlődés figyelemmel kisérésével. Jelzik, ha olyan problémát észlelnek, amely akadályozza a gyermek egészséges fejlődését, sérti érdekeit, méltóságát, és a bántalmazás esetén bejelentési kötelezettségük van a gyermek védelme érdekében. 

Mi a tréning-program ütemterve?

VÉDŐNŐK 40 ÓRÁS KOMPLEX MENTÁLHIGIÉNÉS „ÉRZÉKENYÍTŐ” SZAKÍRÁNYÚ TRÉNINGJÉNEK TEMATIKÁJA

I. LELKI EGÉSZSÉGVÉDELEM, ELSŐDLEGES PREVENCIÓ

/ Egy hétvége: 2 nap /

1. Egészséges önérvényesítés- Asszertivitás


5 óra

· Gyakorlat

· Kérdőívek

· Előadás: az asszertivitás kognitív, érzelmi és viselkedési jellemzői akadályai és fejlesztésének lehetőségei

     2.  Konfliktuskezelés





5 óra

· Gyakorlat

· Kérdőív

· Előadás: A konfliktusok eszkalálódásának folyamata

                    Konfliktuskezelési stratégiák

      3.   Adaptív megküzdési stratégiák, stressz-menedzselés

10 óra

· Kérdőívek

· Gyakorlat  

· Előadás:  különböző stresszek, különböző megoldásai

                               a probléma-központú stratégia előnyei

                               az érzelem-központú stratégia szerepe

II. A MENTÁLHIGIÉNÉS VESZÉLYEZTETETTSÉG FELISMERÉSE ÉS „KEZELÉSE”

     1. Segítő beszélgetés





10 óra

· Aktív hallgatás – előadás, kérdőív, gyakorlat

· Visszatükrözési technika – előadás, gyakorlat

· Empátia labor (empátia gyakorlatok)

      2.  Inadaptív, ön-sorsrontó magatartási minták


10 óra

· alkoholizálás: biológiai, szociológiai, pszichopatológiai okai, tünetei

· drog-abúzus: kpróblásának a fűggővé válásnak okai. Tünetek

· depresszió: lehetséges biológiai, kognitív, emocionális és kapcsolati okai, formái és tünetei.

· Öngyilkossági veszélyeztetettség: okai és tüneti képe, korai felismerésének lehetőségei

· Krízisek okai, adaptív és inadaptív megoldásai

· Krízisintervenció

A tréning programot összeállította: Dr. Boros Mária klinikai szakpszichológus, kiképző pszichotherapeuta. 

A tréning-program továbbélése, a program jövője:

„A fiatalok lelki egészségvédelméért” című tréning-programot a jövőben is szeretnénk folytatni. Első lépésként akkreditáltatjuk az ESZTB-nél, így mód és lehetőség lesz, hogy a program hatékony és szakmailag elismert legyen.

A trénig programot nem csak Győr-Moson-Sopron megyében valósítanánk meg, hanem főleg az észak-keleti és keleti megyékben, ahol nagyon kevés a mentálhigiénés végzettséggel rendelkező védőnő illetve szakember. 

Az egészségügyi főiskolák védőnői módszertan tanszékei számára segítségünket ajánljuk fel, hosszú távú együttműködésre. Célunk, hogy minden védőnőhallgató részt tudjon venni a programban, beépítve a III. Évfolyam tananyagába.

Befelyezés:

Ügy gyönyörködj a fiatalokban, mint akik téged folytatnak majd. De ne a magad vágyait, emlékeit álmodd újra bennük, ne kényeztesd, ne ünnepeld, ne szidd, inkább szeresd s érdemük szerint becsüld meg őket.








Keresztury Dezső

