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ABSTRACT

Improving health literacy is a long-term program for all ages. It starts in the family, at all levels
of educational institutions. The quality of health education should be designed in such a way
that a lifelong commitment is made to preserve health and prevent disease.

The practical relevance of our Dietetics course study is that the assumed positive change in
students' health education will have an impact on the development of health-related knowledge
and commitment of future generations. This is made possible by the paradigm of the learning
outcomes-based approach to higher education, which necessitates the application of
competencies acquired by students. As a first step, it is essential to identify the elements of
health literacy, to study the development of the elements. Biology teacher training has a key
role to play in shaping the health literacy of the next generation and in improving the health
activity and independence of individuals.
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BEVEZETO

A tanulasi eredményekre koncentrald szemlélet alkalmazasa egyre er6sodo elvaras az oktatas
kiilonboz6 intézmeényei felé.

A tanulasi eredmények (learning outcomes) fogalomrendszere az Eurdpai Képesitési
Keretrendszer (EKKR, European Qualification Framework — EQF) meghatarozasa szerint
,»Arra vonatkoz6 allitdsok, hogy a tanulé személy mit tud, mit ért meg, és minek az elvégzésére
képes a tanulasi folyamat befejeztével” (,,statements of what a learner knows, understands and
is able to do on completion of a learning process” [1].

Ez az 0) szemlélet nem a bemeneti kovetelményekre €s a vizsgakOvetelményre
koncentral, hanem az EKKR altal timogatott egész életen 4t tartd tanulasra torténd felkészitésre
helyezi a hangsulyt. A tanulas eredménye mutatja, hogy a képzés végére milyen az egyén
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felkésziltsége, hogyan tudja 6nalléan megvalositani az altala tanultakat a gyakorlatban, valds
szakmai koriilmények kdzott.

A tanulasi eredmény-alapti megkozelités a hagyomanyos folyamatszabalyozas alapi
gyakorlattal szemben a tanulasi folyamat kimenetét helyezi elétérbe, melyben a tanulasi
eredmények Osszekapcsolodnak, egymasra épiilnek [2, 3]. A tanulasi eredmény-alapu
megkozelités keretét négy kategoria alkotja, a tudas, képesség, attitlid, feleldsség €s autondmia.
»wludas: egy adott szakteriiletre vonatkozo tények, fogalmak, elméletek ismerete.

Képesség: a tudas gyakorlatba iiltetését, feladatok megoldasat, modszerek alkalmazasat irja le.
Attitiid:  érzelmi, gondolati, a szakteriilettel kapcsolatos felfogasbeli osszetevokbol allo
viselkedesi- és magatartasformak, amelyek a tanuldsi folyamatra és a munkavégzésre szintugy
vonatkozhatnak.

Autonomia és felelosség: a tanulotol a keretrendszer adott szintjén elvarhato onallosagi fokat,
felelosségvallalasanak mértékét irja le.” [2].

A felséoktatasban az oktatéra vonatkozd tradiciondlis megkdzelitéseket felvaltotta a
tanulokdzpontl, eredmény-orientalt, kimenet alapt képzési stratégia [2].

Frye és munkatarsai a két paradigma, a tanarkdzponti és tanulokdzponti modellek
Osszehasonlitdsdban az aldbbi lényeges kiilonbségeket emeli ki [4]. A tanulokdzpontu,
tanulascentrikus modellben a tudas az egyén altal konstrudlt, szemben az oktatd altal
,tovabbitott”, tanitdscentrikus modellel. Az oktatd, vezetd — autoriter szerepét felvaltja a
facilitator — tanulasi partner szerep. Az értékelés szerepe megnd, folyamatos visszajelzést
részesit eldnyben, a csak mindsités céljat szolgald szerep helyett. A hangsuly a tanuldsban a
helyes valaszok elsajatitasa helyett attevodik a mélyebb megértés felé. Tobbdimenzids értékelés
keriil el6térbe az egydimenzios helyett. A versengd, individualista tanuld szerepet felvaltja az
egylttmiikodo €s tdamogatd attitlid.

A tanulési eredmény-alapu megkdzelités nagyban hozzajarul az egészségmiiveltségben
valo jartassag ¢s kompetenciak fejlddésének folyamatahoz, ami €lethosszig tartd tanulasként is
értelmezhetd.

Az egészségmiveltség kiemelkedd fontossagi kompetencia a betegségek
megeldzésében és a gydgyitasban, ezért fontos népegészségiigyi kérdés.

Az angol ’health literacy’ kifejezésre a magyar nyelvii szakirodalom az egészségértés,
egészségjartassag, egészségmiiveltség szavakat hasznélja, ami készségeket, képességeket jelent
€¢s nem tévesztendd Ossze az egeszségtudatossaggal, amely értek- ¢€s attitidkdzpontu.
Tanulmanyunkban az egészségmiiveltség kifejezést hasznaljuk.

Az Egészségligyl Vilagszervezet (World Health Organisation, WHO) meghatarozasa
szerint az egészségmiiveltség ,,az emberek kognitiv és szocidlis készsége (skills), amely
meghatarozza az egyének motivaciojat €s az egyének képességét (ability), amely segitségével
hozzaférnek, megértik és felhasznaljdk azokat az informaciokat, amelyek eldsegitik és
fenntartjak jo egészségiiket.” [5].

Az USA Orvosi Intézete (Institute of Medicine) 2004-es kiadvanya szerint az
egészségmiiveltség azon képességek mértéke, amelyek birtokdban az egészséggel ¢&s
egészségiigyi ellatassal kapcsolatos alapvetd informaciok megszerezhetdk, feldolgozhatok és
megérthetdk, ¢€s amelyek birtokdban az egészséggel kapcsolatosan megfelelé dontések
hozhatok [6].

Sorensen €és munkatarsai 2012-ben megalkottak az egészségmiiveltség folyamatanak
integralt modelljét, amely négy kulcskompetenciat emel ki: hozzaférés, megértés, értékelés,
alkalmazas [7].

Az egészségmiiveltséget vizsgdlo elsd nagyszabasu eurdpai, az EU altal finanszirozott
vizsgalat 2009 és 2012 kozott zajlott Europai Egészségmiiveltség Projekt (European Health
Literacy Project) néven. Ennek keretein belill az egészségmiiveltség felmérésére keriilt sor
(Health Literacy Survey, HLS-EU). 2011-ben a vizsgalt nyolc tagallamban (Ausztria, Bulgaria,
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Gorogorszag, Hollandia, Irorszdg, Németorszag, Lengyelorszag, Spanyolorszag) Osszesen,
kozel 8000 személyt mértek fel egy egységes kérddivvel. A kérddiv, Sorensen és munkatarsai
integralt egészségmiiveltség modelljére épitve, harom dimenzioba (egészségligyi ellatas,
betegségmegeldzés, egészségfejlesztés) csoportositotta az egészségmiiveltség folyamatidnak
1épéseit (informacioszerzés, feldolgozas, értelmezés, dontés) [8, 9].

Sorensen ¢és munkatarsai a felmérésben résztvevd orszdgok eredményei alapjan
megallapitottak, hogy a mért egészségmiiveltségi szintek altalaban nem kielégitok, majdnem
minden masodik embernek korlatozott az egészségmiiveltsége. Az eurdpai adatok szerint nem
csak az egészségi allapotban van tarsadalmi rétegzddés, hanem az egészségmiiveltségben is.
Osszefiiggést talaltak a korlatozott egészségmiiveltség és az alacsony szocialis statusz, rossz
szubjektiv egészségi allapot €s a gyakori orvoshoz fordulas kozott [10].

KUTATASI KERDESEK, ANYAG ES MODSZER

Kutatas célja a nappali tagozatos, bioldgia szakos pedagdgus jelolt egyetemi hallgatok
taplalkozasi ismeretekkel Osszefiiggd egészségmiiveltségének fejlesztése. Ezaltal az egyetemi
oktatdsban az egészségtudomanyi tantargyak tematikdjanak, moédszertandnak folyamatos
monitorozasa, tovabbgondolasa, tananyagénak fejlesztése.

Kutatasunk teriilete a biologia tandr szakos hallgatok Dietetika tantargy tanulasi
eredmény vizsgalata volt.

A Dietetika tantargy valaszthatd tantargy a 2. évfolyamos hallgatok szamara. A

2019/20-as tanév 2. félévében 13 bioldgia szakos tanarjeldlt hallgato vette fel a tantargyat.
A Dietetika kurzus tantargyi tematikajat kdvetve az alabbi témak keriiltek feldolgozasra:
tdpanyagok: szervetlen (viz, vitaminok, dsvanyi anyagok), szerves tdpanyagok, (fehérjék,
zsirok, szénhidratok); emésztés - felszivodas folyamata (anatomiai- ¢Elettani ismeretek),
testosszetétel, kovérség, alultaplaltsag, testtomeg-index (BMI); anyagcserebetegségek,
autoimmun betegségek: cukorbetegség tipusai, colidkia, fenilketonuria (PKU); felszivddasi
zavarok, allergidk, intolerancidk; mikrobiom, probiotikum, prebiotikum; ,,okostanyér” elve;
diétak tipusai: vegetaridnizmus, makrobiotikus, paleo étrend stb. ,,divatdiétak”
¢lelmiszerbiztonsdg, HACCP (Hazard Analysis and Critical Control Points ,veszélyelemzés és
kritikus  ellen6rzépontok); élelmiszerlanc, fenntarthatésag kérdéskore; funkcionalis
¢lelmiszerek; 6ko/biologiai gazdalkodas.

Az els6 4 hétben kontakt 6rdk keretében, oktatdi eldadds €s hallgatoi csoportos

feldolgozas, prezentaci6 formdajaban, ezt kovetden a tdvolléti oktatds heteiben tematikusan egy-
egy témakorhoz tartozo szakirodalom segitségével tortént egyénileg a témak feldolgozasa.
A tantargy teljesitésének feltétele a csoportmunkéban késziilt szakmai anyag bemutatdsa, majd
a félév végén sikeres irasbeli vizsga teljesitése. Ebben a félévben, a tavolléti oktatas miatt a
kurzus végén egy beadott dolgozat elkészitése volt az irasbeli feladat. A dolgozat témait jol
elokészitettek a kurzus soran hasznalt tematikus szakirodalmak.

A beadott dolgozatban az egészségmiiveltség Osszetevoi koziil a kulturalis és fogalmi
ismeretekre, az olvasott szovegértési készségre, szam-értési készség fejlesztésére
koncentraltunk.

Az online dolgozat 8 kdtelezd és egy kotelezOen valaszthatd feladatot tartalmazott. A
szoveges feladatok és abrak tartalmaztak a szakirodalom forrasat. A szakirodalmi anyagokat
sajat szavaikkal megfogalmazva kellett értelmezni. Az ehhez sziikséges minimalisan elvart
szoveg mennyiségét a karakterek szdméanak megadasaval jeloltiik. A feladatok megoldasahoz
lehetett tovabbi szakirodalmat hasznalni, annak megjeldlésével.

Az irasbeli dolgozatot értékeld lap segitségével minden hallgatd szamara feladatrol-feladatra
értékeltiik.

A félév végén a didkok online reflexiods kérddivben véleményezték a tantargyi tematikat,
az irasbeli dolgozat feladatait és értékelték sajat munkajukat.
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Jelen tanulmany a beadott dolgozat feladatait ¢és megoldasait elemzi az
egészségmiuveltségre (health literacy) €és a tanulasi eredményekre (learning outcomes)
koncentralva, valamint ismerteti €s 0sszegzi a hallgatoi reflexiokat.

EREDMENYEK
Az elso feladatban a leggyakoribb étrend tipusokban megengedett, fogyaszthato
¢lelmiszercsoportokat kellett bejeldlni.

A tablazatban szerepld az egyes étrend tipusok az aldbbiak voltak: flexitarianus,
peszkaterianus, pollotaridnus, lakto-ovovegetaridnus, ovovegetarianus, laktovegetarianus,
vegan; a fogyaszthat6 €lelmiszercsoportok: zoldség, gyliimdlcs, hiivelyes, olajos mag, gabona,
tej, tojas, szarnyas, hal, voroshus, méz.

A feladat sikeres megoldasahoz értelmezni kellett az étrend tipusokat és a fogyaszthato
¢lelmiszercsoportokat. A fogalmak pontos ismeretével alkalmazni kellett a meglévo tudast.

A hallgatok 85%-a hibatlanul oldotta meg a feladatot, az el6forduld hiba, meglepé modon, a
szarnyasok, voros hus, méz megitélésében volt.

A hallgato reflexiok szerint 4 didk szamadra ez a feladat volt a legérdekesebb, a tablazat
kitoltése 3 hallgatoé szamara koézepesen nehéznek bizonyult.

A 2. feladat egy matematikai feladat szerepelt, amely soran egy ¢élelmiszer (kalciummal
dusitott keksz) tdpanyag tablazataban szerepld adatai segitségével kellett kiszamolni a napi
kalcium sziikségletnek megfelel kekszadagot.

Ez az étlagos tapértéket tartalmazd tablazat tipus taldlhaté az EU eldirdsok szerint
minden csomagolt élelmiszeren 100 g-ra, egy adagra, egy atlagos felndtt szdmara megadva a
referencia beviteli értékekkel szamitva [11].

Az egészségmiiveltség része a szamtani jartassdg €és a mennyiségi informdéciok
megertése. Az egészseégértés egyik alapja, hogy ki tudjuk szamitani az adott élelmiszer energia,
zsir, szénhidrat, cukor, rost, fehérje, so és egyéb, a tablazatban feltiintetett anyagok tapértékeét,
mennyiségeét.

A feladatot a hallgatok 85%-a helyesen értelmezte. 11 didk kiszdmolta a sziikséges
mennyiséget, de koziililk hatan nem a tdbldzat altal megadott referencia értékkel szamoltak.

A reflexios szerint ennek a feladatnak a megoldasa két hallgatonak komolyabb nehézséget
okozott. Négy hallgat6 szerint ez volt a legnehezebb feladat a dolgozatban.

A 3. feladat egy gluténmentes, harom fogasos ebéd megtervezése volt az dsszetevok
felsorolasaval, kiegészitve az étrend Osszedllitasaban €s az étel elkészitésében megfontolando
alapelvek ismertetésével.

Az étrend Osszeallitasaban ¢€s az étel elkészitésében felmeriild szakmai elvek pontos
megfogalmazéasa csak a hallgatok felénél volt teljes mértékben elfogadhatd. Az internetrdl
masolt ételrecepteket nem fogadtuk el.

A 4. feladat a mediterran diéta alapelveinek ismertetése volt a megadott taplalékpiramis
abra alapjan. Az abrdhoz tartozo szakirodalom (nem véletleniil) olasz nyelvii forrast
tartalmazott. A feladat célja az volt, hogy a taplalkozasi szakmai iranyelvek altal az egyik
legelfogadottabbnak, legegészségesebbnek tartott, a fenntarthatosdg szempontjabdl is ajanlott
étrend elvét az abra segitségével megfogalmazzdk. Az dbra nem csak az étkezésre és a
folyadékfogyasztas jelentdségére, hanem az életmodra, a mozgas fontossagara is utalt.

Minden hallgato jol értelmezte a feladatot. A reflexioban a didkok kozel 40%-a jelezte,
hogy nem okozott szdmukra nehézséget az 6sszefoglal6 mondatok megfogalmazasa.

Az 5. feladat egy tradicionalis, a hallgaté lakohelye kornyékére jellemz6 ebéd (leves,
foétel, desszert) receptjének (hozzavalok és elkészités) leirasa volt. A feladat megoldasadhoz
segitséget kérhettek szliloktdl, nagy- és/vagy dédsziiloktol. A feladat ezen kiviil kiterjedt a
hagyomanyos ¢étrend fenntarthatdosagi kérdéseire, a kornyezeti, tarsadalmi, gazdasagi
szempontokra, kiilonds tekintettel az élelmiszerlanc elemeire, a ,,termdfoldtd]l az asztalig”
terjedo folyamatokra.
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Az élelmiszerlanc elemeinek alabbi felsorolasa - természeti er6forrasok felhasznaléasa,
logisztika, feldolgozas, csomagolas, szallitas, fogyasztas, hulladék - nem szerepelt a feladatban,
a hallgatoknak kellett erre vonatkozoan a szakirodalomban tajékozodni.

A megoldasokban az alabbi tradicionalis ételek szerepeltek:

Leves: husleves; tyukhtsleves; hagyomanyos Ujhazi tyukhtsleves (2); uhorska
polievka/ magyar leves; hagyomanyos burgonyagomboc leves; krumplileves;, magalevi,
korhelyleves- virslivel; tojasos leves; rantott leves; Jokai bableves; salataleves.

Foétel: rantotthus, rizzsel; csirkepaprikds galuskaval; bryndzové halusky/juhtarus
galuska; razni¢i/ rablohus; hagyomanyos krumplikasa; gyurt tészta/csik izesitve; begyero;
kenyérlangos- kemencében siilt; krumplis gombdc; siilt pisztrang céklaval és kukoricaval;
hamulya; rakott krumpli; krumplikasa.

Desszert: palacsinta; hdjas siitemény; meggyes-makos rétes; lekvarové palacinky/
lekvaros palacsinta; rizskoch; turds lepény; szilvas lepény; tards rétes; almas lepény;
csdszarmorzsa (smarni); tejfolos torta; kapros turds lepény; makos rétes; baratfiile/derelye.

A feladat célja a generaciok kozotti parbeszéd erdsitése, a hagyomanyok tisztelete,
megOrzése volt. Tovabba a hagyomanyos élelmiszertermelés, gazdalkodas elvének és a
fenntarthatosag pilléreinek kapcsolata kozotti Osszefiiggés értelmezése, valamint a
kornyezettudatos és egészségtudatos gondolkodas fejlesztése.

A hallgatok szdmara nem Uj a fenntarthatdsag kérdéskore, valamennyi bioldgiai kurzus
kapcsan foglalkozunk ezzel a fogalommal. A feladatot valamennyien megértették, de két
hallgat6 vélasz nélkiil hagyta a fenntarthatésaghoz tartozé alkérdést.

Néhany gondolat a hallgatok mondataibol: .,....abbol foztek, ami volt, valogatni nem
igazan lehetett, de azt nagyon megbecsiilték és igy karba nem veszett.”

,»Abba senki sem szeret belegondolni, hogy az élelmiszer min megy keresztiil, amig eljut
az asztalunkig.”

»Mi magunk is, az én csaladom is rendelkezik kerttel és foldmiiveld felmendkkel.
Nalunk még alapvetd, hogy az alap élelmiszert megtermeljilk magunknak. Ilyen példaul a
kukorica, krumpli, zoldségek, gylimdlcsok €s a takarmény.”

»A hagyomanyos étrend meniije mindig az évszakokhoz alkalmazkodott. Hogy mi
keriilt az asztalra, az att6l fliggott, hogy milyen gylimolcs vagy zoldség volt jellemzé abban az
idészakban.”

,Nagymamaink sziilei még sajat termesztésii alapanyagokkal dolgoztak, amit a
kertjiikben sajat munkdjuk aran sziireteltek le. A tojas, a gylimolcs, a z6ldség, st még a hus is
onallo forrasbol szarmazott. Nagyon kozkedveltek voltak a diszndtoros Osszejovetelek dsszel,
illetve a tyukfeldolgozasos alkalmak. Szinte minden hazai termék volt.”

,»Ha mi termeljiik meg az ételek alapanyagait, akkor végig kovethetjiik azok fejlodését,
tudjuk honnan szdrmaznak. A hagyomanyos étrend, melyet nagysziileink, dédsziileink is
kovettek, a valtozatossagon €s az egyszerli hozzavalokon alapult. Sok mindent elfelejtettiink,
amit 6k még tudtak, eljarasok, ételparositasok stb. Ha ezt a hagyomanyos étrendet és termelési
eljarasokat kovetjiik, akkor egyuttal az Okoldgiai labnyomunkat is csokkenthetjilk. Nem
beszélve a pazarlas visszaszoritasarol stb.”

Két esetben tortént utalds arra, hogy a csaladtagok segitségét kérték a feladat
megoldéasahoz, két esetben megfdézték az ételeket és fotdt is készitettek azokrol.

A 6. feladat egy dietetikai szakcikk értelmezése volt, kulcsszavai az alabbiak voltak:
perinatélis iddszak, anyai — apai prekoncepcionalis taplalkozas, epigenetika, varanddssag, a
szoptatas €s a hozzataplalas id6szakanak epigenetikai jelentOségei, transzgeneracios hatas.

A hallgatok a szakcikkrdl irtak minimum 2500 karakteres 0sszefoglalot. A dolgozatok
tanulsadga szerint meg kellett volna adni a kulcsszavakat, segitett volna a szoveg lényeges
elemeinek kiemelésében. Bar a tanulmany absztraktja tartalmazta ezeket a kifejezéseket, nem
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volt egyértelmii a hallgatok szamara ennek jelentdsége. Két didk szamara ez volt a legnehezebb
feladat, egy didk jelezte, hogy nem tudta teljesiteni az elvart karakterek szamat.

A 7. feladat egy diagram értelmezése, elemzése volt, amely a kockazatos
egészségmagatartas elemei koziil a dohanyzés, alkoholfogyasztds, talsuly és elhizottsag,
testmozgés, gyiimoles- és zOldségfogyasztas magyar adatainak ardnyat mutatta az EU-S
orszagok adataihoz viszonyitva. A diagram ,,Magyarorszag Egészségiigyi orszagprofil 2019”
(State of Health in the EU) k6zlésébdl szarmazik, miszerint a magyar emberek a legtobb unios
orszaghoz képest kockazatosabb egészséggel kapcsolatos magatartast tanusitanak.

A hallgatok feladata a megadott paraméterek, aranyok értelmezése, elemzése volt. A
kordbban tanult anatomiai és ¢élettani ismeretek birtokaban jol értelmezett gondolatokat
olvashattunk. Néhany hallgat6 ezen tilmenden jol megfogalmazott tovabbi életmdd kérdéseket
is felvetett a fiatalok és az felndtt korosztaly vonatkozasaban. Felmeriilt az intézmények szerepe
az egyén viselkedésének, magatartdsanak alakuldsdban, és az egyén felelosségének kérdése
sajat egészségének megdrzésében.

Napjainkban elengedhetetlen a legalabb alapszintli szovegértés, felsdfoku oktatasban a
magasszintli szovegértés megléte, mely nem csak az irds-olvasas képességét jelenti. A
szOvegértés magaban foglalja a kiilonb6zd nyomtatott és/vagy digitalis, tablazatokkal és
grafikékkal ellatott szovegek megértését, értelmezését, elemzését. Ezen kiviil az informécio
megfelel6 kommunikaciojat, valamint mindezek alkalmazasat.

Az utolso két feladat magasabb szintli szovegértést feltételezett, a fent emlitett komplex
értelmezésben.

A 8. feladatban a bél-mikrobiota egészséget befolyasold szerepérdl irt tanulmanyt
kellett feldolgozni, kiemelve azokat az informaciokat, amelyek érdekesebb voltak a hallgato
szamara.

Ez a feladat volt a dolgozat legnehezebb része, ezért nem kellett 6sszefoglalast irni, csak

kiemelni azokat a részeket, amelyek kiillondsen érdekesek, ujak voltak szamukra.
A didkok jo érzékelték a feladat sulyat, a reflexioban 50%-uk jelezte, hogy ez volt szamukra a
dolgozat legnehezebb feladata. A didkok harmada azt is jelezte, hogy problémat okozott a
megadott, 2000 karakteres Osszefoglaldo anyag megirasa. A szakdolgozatirasra fokozatos
késziilve mar masodéves hallgatok szadmara is fontos a szakirodalom nyelvezetének
megismerése, értelmezése.

A 9. feladat egy valaszthat6 téma kidolgozasa volt, az 6t megadott téma, amelybdl
valaszthattak az alabbiak voltak: az 0j €lelmiszertrendek; a beporzok jelentdsége az ember
¢lelmezésében; a Fold egészséges és fenntarthatd taplalkozési rendszere; 2020 a ndvényi
egeészség nemzetkdzi éve, Nutri-Score embléma értelmezése. Ez utdbbi két feladat angol nyelvii
szakirodalmat tartalmazott.

A 13 hallgatébol 11-en valasztottak a beporzok jelent6sége az ember élelmezésében
témat. ,,Azért valasztottam ezt a témat, mert a beporzok védelme nagyon kozel all hozzam.
Magam is készitettem egy olyan méh hotelt, aminél nyomon lehet kdvetni a beporzok életét.”
,,Otthon is médunkban all segiteni ezeken az él61ényeken, ugyanis manapsag igen elterjedtté
valtak az un. darazsgarazsok €s méhhotelek. Ezek nem csak kertiinket diszithetik, de otthont
nyujthatnak a beporzoknak. Ugyanugy fontos, hogy kertiinkben meghagyjunk legalabb egy kis
vadviragos részt nekik.”

Egy hallgat6 az 0j élelmiszertrendekrdl sz616 szakcikket valasztotta. ,,Az 6t téma koziil
az elsdt éreztem magamhoz a legkdzelebb, mivel mar 2 éve vegetarianus vagyok.”

Egy hallgat6 a ,,2020 a ndvényi egészség nemzetkozi éve” angol nyelvil szakirodalmat
ismertette. O az egyetlen, aki felvéllalta a nem magyar nyelvii anyag értelmezését.

A hallgatdi online reflexios kérddiv adatainak értékelése.
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A kurzusra vonatkozo6 hallgatoi véleményeket Osszegezve megallapithatjuk, hogy a
tavolléti oktatas soran megkaptak az adott témahoz kapcsolodo sziikséges szakmai anyagokat,
tobbségiik rendszeresen elolvasta, attanulmanyozta azokat. A hallgatoi vélemények alapjan
kirajzolddik, hogy a szakmai anyagok megértését nehezitette a tavolléti oktatas forméja.

A dolgozatra vonatkoz¢ reflexiodikat értékelve az alabbi tények fogalmazddnak meg. A
hallgatok tobbségének nem okozott nehézséget sem a szakmai szovegek, sem az abrak,
diagramok értelmezése. A feladatok megoldasahoz minden hallgatdo hasznalt a megadott
anyagon kiviil mas szakirodalmat is. A dolgozat megerdsitette az érdeklédésiiket a dietetika
témaja irant. A Dietetika tantargy tdmogatja az egészségtudatos ¢€s kornyezettudatos
gondolkodésuk fejlesztését, tudasuk alkalmazasat. Egy didk sem jelezte, hogy a szdbeli felelet,
vagy a tesztirds mindenképpen jobb szamonkérései forma lett volna szdmara. A hallgatok a
kurzus témait érdekesnek talaltdk, megitélésiik szerint a megszerzett tudasukat tudjak
alkalmazni a maganéletiikben is. A tanultak hatdséra, egy hallgato kivételével, minden hallgatod
jelezte, hogy valtoztatni szeretne az eddigi taplalkozasi szokasan. A tantargy kapcsan az alabbi
betegségek — PCOS (Policisztas petefészek szindroma), cukorbetegség - esetén sziikséges
taplalkozas témajarol szerettek volna tobbet megtudni.

A feladatot mindenki hatéaridore teljesitette. Osszességében elégedettek vagyunk a
hallgatok munkéjaval. A dolgozatok értékelésekor 6 didk A, 4 didk B, 3 didk C mindsitést
kapott.

A kutatasi megallapitasaink korlatai. A kurzus részvevdinek szama nem teszi lehetdvé
az adatok mélyebb elemzését, statisztikai szdmitasok elvégzését. Kizarolag csak a vizsgalt
hallgatéi csoportra vonatkozéan tudunk megallapitasokat megfogalmazni, tanulsagokat
levonni, a még jobb tanuldsi eredmények elérésének érdekében tjabb modszereket kidolgozni
¢és alkalmazni.

OSSZEGZES
A 21. szdzadban felértékelddik az oOngondoskodds képessége, amellyel eldsegithetjiik
egeészséglink megdrzEsét, a betegség megeldzesét, a betegségiink menedzselését [12].

A WHO (World Health Organization, Egészségiigyi Vildgszervezet) meghatarozésa
szerint tdgabb értelemben az Ongondoskodas magaban foglalja az altalanos és személyi
higiénia, az egészséges taplalkozéas, az ételvitel (sport, fizikai aktivitds), a kornyezeti
(€letkoriilmeények, szocidlis helyzet) €s szocio-6kondmiai tényezdk (jovedelmi viszonyok,
kulturalis kozeg) korét is [13].

Az egeészséggel kapcsolatos dontéshozatal elsdsorban tehat az egyén, a paciens kezében
van. Csak az egészségmiiveltség megfeleld szintjén 1évo egyének képesek az egészségtudatos
¢letvitelre, esetleges betegségilik megfeleld menedzselésére.

Az egyén korlatozott egészségmiiveltségének kovetkezménye érinti az egészséggel és
megeldzéssel kapcsolatos targyi tudast, a tudas alkalmazéasanak képességét €s az 11j informaciok
helyes megitélésének képességét [14].

Az egészségmiiveltség javitdsa minden korosztalyra kiterjedd hosszatava program.
Kezdddik a csalddban, a nevelési-oktatasi intézmények minden szintjén, beleértve a
kisgyermekneveléssel foglalkoz6 bolcsddeket, a kora gyermekkori nevelési intézményeket €s
¢letre sz010 elkdtelezddés alakuljon ki az egészség megdrzéséhez, a betegség megeldzéséhez.
Koltai és Kun 2015-ben Magyarorszagon 1008 fOs orszagos reprezentativ mintan vizsgalta a
lakossag egészségmiiveltségét €és az egészséggel kapcsolatos informacié megszerzésének,
megértésének, feldolgozasanak és alkalmazasanak készségeit, képességeit. A kutatashoz a
HLS-EU konzorcium altal kidolgozott ¢és validalt HLS-EU 47 kérddivet €és index-szamitési
modszertant hasznaltdk. A nemzetkozileg validalt kiiszobértékeket alkalmazva eredményeik azt
mutatjdk, hogy a magyar felnéttek tobb mint fele csupan korlatozott egészségmiiveltségi
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képességekkel rendelkezik. A magyar valaszadok mindharom f6 mérdindex (egészségiigyi, a
prevenciods és az egészségfejlesztési kompetencia) esetében rendkiviil alacsony ardnyban értek
el kivalé szintet, mig a nem megfeleldé pontszamot elérOk ardnya nemzetkozi
Osszehasonlitasban az egyik legmagasabb volt [15].

Az egészségmiiveltség tamogatasaban a felsdoktatas szerepe felértékelddik, kiillondsen
a pedagoégusképzd intézményeké. A hallgatd, mint leendd pedagdgus, multiplikator hatasat
figyelembe véve, felelés mind a sajat kornyezete, mind a munkaja eredményeként érintett
szélesebb tarsadalmi kdrben torténd egészségfejlesztésnek.

Tanulményunk gyakorlati relevanciaja, hogy a hallgatok egészségmiiveltségében
bekovetkezd feltételezhetden pozitiv valtozas hatdssal lesz a jovo generaciok egészséggel
kapcsolatos tudasanak, elkotelezodésének alakulasara. Ezt lehetové teszi a felsdoktatas tanuléasi
eredmény-alapti megkdzelitésének paradigmdja, amely sziikségessé teszi a hallgatok altal
elsajatitott kompetencidk alkalmazasidt. Ennek elsd 1épéseként elengedhetetlen az
egészségmiveltség elemeinek azonositdsa, az elemek fejlddésének és fejleszthetdségének
tanulmanyozasa.

A biologia szakos tanarképzés kiemelten felelds szerepet jatszik a jOvO generacid
egészségmiveltségének kialakitdsdban, az egyének egészségaktivitdsdnak és Onallosdganak
javitasaban.
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