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Orvosok, pedagógusok, biológusok, pszi-
chológusok, lelkészek, szociológusok,
bioetikusok és egészségtudományi

szakemberek 2012 elején életre hívták az
EDUVITAL Nonprofit Egészségnevelési Társa-
ságot (EDUVITAL NET, www.eduvital.net). E
sorok egyik szerzôje biológus, szûkebb szakte-
rülete az immunológia, az orvosi genomika és
epigenetika. Másik szerzôje egy, a Corvinuson
nemzetközi szakértôként végzett, jelenleg or-
vostanhallgató kolléga.

Hogy is kerül az experimentális biológiában,
illetve az emberi kapcsolatok bizonyos vonatko-
zásaival képzett személy közel az egészségneve-
léshez? Tegyünk egy kis kitérôt!

Az epigenetika jelentôsége 
az örökölt jellegek 
érvényesülésében
A genetika hagyományos szemlélete szerint az
örökítô anyag, a DNS-lánc bizonyos szakaszai-
ról, a génekrôl mintegy tervrajzszerûen egy-egy
fehérje képzôdik. Ez a folyamat azonban szigo-
rúan szabályozott, többek között külsô és belsô
környezeti hatások által.

Egyre több ismeretünk van az eddig szinte
mesterségesen (didaktikailag?) külön kezelt,
nem a DNS-betûsorrendet, hanem a genetikai
információ hozzáférhetôségét meghatározó té-
nyezôk szerepérôl. E hatások közé soroljuk az
egyedfejlôdést irányító faktorokat, továbbá a
külsô és belsô környezet tényezôit, mint amilyen
a stressz, a táplálkozás, a sport, a fény, a dohány-
zás, az alvásmennyiség, vagyis az életmód és a
pszichoszociális környezet. Ezek mind módosít-
hatják a genom mûködését, ezért a kutatók
epigenetikai tényezôknek nevezik ôket. 

Ezek a hatások ma már sok tekintetben azono-
sított, kovalens módosulásokkal is járnak, me-
lyek bizonyos esetekben öröklôdnek is. A
hisztonfehérjék a kromatin szerkezeti elemei, a
DNS-lánc ezek köré tekeredik fel, mintázatuk,
módosulásaik, mint amilyen többek között a
hisztonok acetilációja, foszforilációja, metilá-

ciója (a „hisztonkód”) jelentôsen befolyásolják a
DNS hozzáférhetôségét. Az egyik legjobban ta-
nulmányozott hatás a génkifejezôdés gátlásához
vezetô DNS-metiláció, amikor a guanin melletti
citozinra kerül fel egy metilcsoport. 

Mind a hiszton-, mind pedig a DNS-módosu-
lások reverzíbilisek, tehát például az acetáz en-
zim mellett mûködik a deacetiláz, a metiláz mel-
lett a demetiláz. Ezen dinamikus hatások egyik
következménye a kromatinstruktúra átrendezô-
dése. Mindez jól látható elektronmikroszkópos
képeken is; a lazább, világosabb, széttekeredett
kromatin, az eukromatin, intenzív, a sötétebb,
elektrodenz heterokromatin csökkent transz-
kripcióra (mRNS-átírásra) utal. A sejtosztódás
során a végeiken megrövidülô kromoszómák, a
telomerrégiókat újraszintetizáló telomeráz enzi-
mek aktivitása is számos környezeti hatás függ-
vénye.

Az epigenetikai hatások lényegesen befolyá-
solják a citoplazmában az mRNS-ek transzláció-
ját gátló, nem transzlálódó RNS-ek (például
mikro-RNS-ek, piwi RNS-ek, mirtronok stb.)
keletkezését is. A legújabb eredmények szerint
bizonyos környezeti hatások (például egyes víru-
sok) a genomon belül jelentôs arányban elôfor-
duló, ugráló genetikai elemek (transzpozonok)
aktiválódására hatnak, tehát a genetikai elemek
mobilitása is, legalábbis részben epigenetikai
kontroll alatt áll.

Visszatérve az epigenetikai hatások sokfélesé-
gére (például táplálkozás, mozgás, dohányzás, al-
vásmennyiség, stressz, pszichoszociális környe-
zeti-közösségi ingerek), ezek együttese számos
tudatosan befolyásolható elemet tartalmaz. En-
nek megfelelôen döntéseinken alapuló életmó-
dunk általunk irányítható epigenetikai spektru-
mot jelent.

EDUVITAL, 
együtt az egészségért 

Nézeteink szerint az egészségtudatosság jelentôs
mértékben függ a korszerû orvosbiológiai és
pszichoszociális tudás széles körû hozzáférhetô-
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ségétôl, valamint ezzel együtt a társadalom tag-
jainak személyes motivációjától is. Ezért felada-
tunk és felelôsségünk az alapellátásban részt
vevôk prevenciós, egészségnevelési szerepének
növelése, a háziorvosi, iskola-, foglalkozás- és
környezet-egészségügyi ellátás prevenciós szem-
léletû átalakítása (1. táblázat).

Az EDUVITAL NET céljainak és azok meg-
valósításának változatos, korszerû kommuniká-
ciós rendszerén át elkötelezett arra is, hogy az
egészségnevelés keretében nyújtott tudomá-
nyos megalapozottságú oktatási modulok ki-
sebbségi, hátrányos helyzetû társadalmi és etni-
kai csoportok és a magas kockázatú személyek
számára is hozzáférhetôek és elsajátíthatók le-
gyenek. 

Mit fed az egészségnevelés
komplex spektruma? 

Célunk, hogy különféle diszciplínákban a leg-
jobb szakemberek segítségével komplex, átfogó

és a gyakorlati munkában, tanácsadásban jól
használható, felelôsségteljes információkat ad-
junk. Az oktatási anyagok magukban foglalják a
korszerû öröklésbiológiai alapismereteket, a kör-
nyezettudatosságot, a táplálkozás, a mozgáskul-
túra, a mûvészetek élvezete és a szenvedélybe-
tegségek kérdésein át többek között az iskola-
egészségügy, a mentálhigiénia, a család és a
bioetika legfôbb kérdéseinek körét is (2. táblá-
zat).

Kikhez szeretnénk elsôsorban
szólni?

Az egészségnevelési programot elsôdlegesen
azoknak az elkötelezett véleményformálóknak
kínáljuk, akik a társadalom legszélesebb részére
hatnak mindennapi tevékenységük során, így a
pedagógusok, egészségügyi szakemberek (példá-
ul családorvosok, védônôk stb.), lelkészek, új-
ságírók, véleményformáló közszereplôk, civil
(kisebbségi és beteg-) szervezetek képviselôi

1. táblázat. Eddigi tevékenységeink (részletek: www.eduvital.net)

– Az EDUVITAL felnôttképzési akkreditációt szerzett.

– A már tanrendszerûen folyó katolikus egyházi oktatás mellett elindult a református és evangélikus egyház keretén belül
az EDUVITAL rendszeres oktatási és továbbképzési tevékenysége.

– Folyamatban van az Oktatáskutató és Fejlesztô Intézettel, a közoktatási és szakképzési pedagógus-életpályamodell
részeként, egészségnevelési programunknak a továbbképzési rendszerbe való többszintû akkreditálása. A fôbb
irányelveket a közlemény végén írjuk le.

– A Semmelweis Egyetem Egészségtudományi Karán az ETK-EDUVITAL elôadás-sorozat második szemeszterét tartjuk.

– Az Élet és Tudományban elindult az Egészség = Egész-ség? rovatunk, ez év elejétôl minden héten megjelenik egy cikk
az EDUVITAL gondozásában. A cikkek letölthetôk és megjeleníthetôk: http://www.eduvital.net/index.php/hu/2013-
03-19-09-55-58/dokumentumtar/88-elet-es-tudomany

– Szülôi fórumokat szervezünk többek között hátrányos helyzetû településeken, tájékoztató elôadásokat, egészségórákat
tartunk diákoknak.

– Együttmûködünk és közös szimpóziumokat tartunk az Amerikai Magyar Orvosszövetséggel.

– Együttmûködünk a Tudományos Újságírók Klubjával.

– Együtt az Egészségért kampányt indítunk az egészségtudatosabb nemzedékért.

– Elkészült az „Egészségnevelési-háttéranyag”: óvodás és kisiskolás gyermekek egészségneveléséhez alkalmazható gyakor-
lati eszköztár határon innen és külhonban élô pedagógusok számára; valamint komplex egészségnevelési program nap-
közi foglalkoztatásban részt vevô kisiskolások (6–10 év) számára.

– Tervezés alatt áll oktatási tevékenységünk megkezdése a Nemzeti Közszolgálati Egyetemen, valamint a szakképzési
rendszerbe ágyazottan.

– Közös rendszeres egészségnevelési kiadványt tervezünk a Házi Gyermekorvosok Egyesületével (HGYE).

– Az EDUVITAL támogatja a „Három Királyfi, Három Királylány” mozgalmat, amelynek lényege a gyermekvállalás, és
annak minden szociális és anyagi körülményének támogatása. 

– Dr. Kopp Mária professzor asszony tisztelôiként, barátaiként elhatároztuk, hogy ô és két évvel korábban elhunyt férje és
munkatársa, Skrabski Árpád emlékére díjat alapítunk, amelyet minden évben az ifjúság egészségnevelésében kimagasló
szerepet betöltô jelöltnek adunk át. Idén április 3-án került sor elsô alkalommal a díj átadására. A díjat a független zsûri
a 23 kitûnô jelölt közül dr. Gyene Istvánnak ítélte oda, aki az egyetemi, iskolai és sportoktatók generációinak példaképe.
http://www.eduvital.net/index.php/hu/hirek-esemenyek/korabbi-rendezvenyek/84-kopp-skrabski-dij-2013

Az életmód, 
a környezet-
tudatosság, 
a pozitív
hatású emberi
közösségek
kialakítása
életminô-
ségünk kulcsa,
egyben
elsajátítható,
tanulható
folyamat.
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számára kívánunk felhasználható korszerû és
gyakorlatban alkalmazható tudást nyújtani. Nem
utolsósorban szülôedukációt is szándékozunk
végezni.

Az EDUVITAL NET egyetemi alapítványi
háttérrel és a Tudományos Ismeretterjesztô Tár-
sulat (TIT) hálózatának és infrastruktúrájának
segítségével jött létre és kíván mûködni.

Az EDUVITAL NET 
ars poeticája 
A többségi és kisebbségi magyar társadalom
romló fizikai és lelkiállapota és távlati kilátásai
minden felelôsen gondolkodó számára kötelezô
feladatokat jelölnek ki az egészségnevelés terén.
A proaktív interakció a szakember és egyén kö-

2. táblázat. A komplex egészségnevelési program fôbb címszavai óvodapedagógusok és tanítók számára

Gyermek-egészségügyi alapismeretek

A gyerekbetegségek felosztása, óvodai és kisiskolai pedagógusi alapismeretek, felismerés és teendôk: A gyermekek
általános és pillanatnyi egészségi állapotának megítélése. A szûrôvizsgálatok, védôoltások szerepe. Elsôsegély és azonnali
teendôk óvodai és kisiskolai baleseteknél. Az elsôsegélynyújtás leggyakoribb eseteinek és módjainak megbeszélése: hor-
zsolt és égési sebek, szembe, orrba került idegen tárgyak; agyrázkódással, fejsérüléssel járó esések. Újraélesztés. Krónikus
beteg gyermek a közösségben (légúti betegségek, ismétlôdô légúti fertôzések, asthma, szénanátha, cukorbetegség, epilep-
szia, viselkedészavarok, fejfájás, szédülés, teendôk krízishelyzetben). Beszédnevelés, beszédzavarok és logopédia kisgyer-
mekkorban. 

Mozgás és egészségnevelés

A mozgás egészséghatásai, életkori jellegzetességek, testtartás. A mozgás, a mozgáshiány és a testtartás hatása a fejlôdô
emberi szervezetre. Mozgáskorlátozott gyermek a közösségben. Mindennapi testnevelés. Tornatermen kívüli helyszínek és
eszközök. Tánckultúra és a tánctanítás szerepe.

Mûvészet és egészségnevelés

Az intenzív közös zenélés hatásai a társas kapcsolatokra, a két agyfélteke harmonikus fejlôdésére. A kommunikációs
képességeket fejlesztô ének (karének) -program hatása a gyerekek kifejezési és tanulási képességére, szociális kapcsolataik
harmonizálására. Zene hangszer nélkül: az ének és a ritmus varázsa. Az esztétikai nevelés, mûvészetkultúra, vers, irodalom
(mese) hatása a személyiség egészséges fejlôdésére. Óvodai, kisiskolai közegben jól alkalmazható irodalmi (vers, próza) és
képzômûvészeti eszközök bemutatása.

Az egészséges táplálkozás

Az öröklés, környezet, életmód. Az epigenetika alapjai. A bioszféra kialakulása, a táplálékláncok, valamint az emberi
ökológiai hatások. A biológiai és társadalmi hálózatok hasonló és eltérô sajátosságai. Az egészséges táplálkozás kisgyer-
mekkorban. A helyes táplálkozási szokások kialakítása. Közétkeztetés: az intézmény felelôssége az étkezés minôségéért.
Az édességek helye az egészséges táplálkozásban. Az elegendô mennyiségû folyadék fogyasztásának szükségessége. A
„válogatós gyerek”. Táplálkozás krónikus betegségekben, leggyakoribb speciális diétát igénylô betegségek. A kóros
táplálékérzékenység. A gyakori táplálkozási betegségek (például lisztérzékenység) korai felismerése, a teendôk áttekintése.
Evészavarok felismerése, kezelése és megelôzése. Anorexia és bulimia, falászavar, egészségesétel-függôség. Az elhízás
genetikai és környezeti tényezôi kisgyermekkorban. 

Környezet-egészségtan

Közvetlen környezetünk élôlényei (mérgezô növények, gyógynövények, kisállattartás). Környezetünk veszélyei
(rejtôzködô veszélyek, veszélyes anyagok) és azok csökkentésének lehetôségei. Szûkebb és tágabb környezetünk védelme
(szelektív hulladékgyûjtés, komposztálás, zöldesítés, víz- és energiatakarékosság). Mérgek és mérgezések. Népmesék a
megelôzés szolgálatában. A primer prevenció (megelôzés) hároméves kortól. A testi higiénia alapjai. Szenvedélybetegségek
jelei, megoldások és prevenció 3–10 év között. A tisztaságra nevelés. 

Viselkedési addikciók: internetfüggôség, online játékokkal kapcsolatos függôség, kényszeres vásárlás. Stressz és stressz-
oldás, szorongáskezelô technikák az óvodai és kisiskolai környezetben. Az óvodai és kisiskolai erôszakot és agresszivitást
kiváltó okok, kezelési lehetôségek. 

A pedagógus lelki egészségének védelme: stresszkezelés, kiégés elleni technikák. 

Az egészségnevelés pszichológiai és szociológiai vonatkozásai

Fiúk és lányok együtt, szexuális nevelés az óvodában és az általános iskola alsó tagozatában. Szülôi hatások, családi konflik-
tusok hatása, a veszélyeztetettség, az otthoni abúzus jelei, teendôk. A verbális, a fizikai és az érzelmi bántalmazás, agresz-
szió. 

A családi kapcsolatok lelki és epigenetikai hatásai. Az egészséges család. A csonka család és következményei. A mentál-
higiéné szerepe a személyiség fejlôdésében (iskolai közösség, barátság) önelfogadás. A család és a pedagógus kapcsolata,
kommunikáció a gyermekkel és a családdal. Többségi és kisebbségi iskolai közösségek, integráció és deszegregáció. 

Az eltérô közösségek együttélési nehézségeinek okai. A kommunikációt, az együttmûködést, együttélést megnehezítô
elôítéletek. Az iskolaérettség egészségügyi feltételei, módszertani javaslatok az óvodai/iskolai átmenet határán. 
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zött minden korosztályban lényeges, de az
egészséges életvitel jövôbeli mintázatának alakí-
tása és az elért eredmények fenntarthatósága
szempontjából különös figyelmet érdemel a
jövô nemzedék, a gyermekek és a fiatal korosz-
tály.

Szilárd meggyôzôdésünk, hogy az életmód, a
környezettudatosság, a pozitív hatású kisebb és
tágabb emberi közösségek kialakítása életminô-
ségünk kulcsa, egyben – és ez külön hangsúlyt
érdemel – elsajátítható, tanulható folyamat. Az
EDUVITAL-koncepció lényege lehetôségeink
megvilágítása, ezzel együtt „kézzelfoghatóvá” té-
tele, hiszen gyakorlatban hasznosítható, alkal-
mazható módszereket kívánunk bemutatni. Na-
gyon lényeges alapelv a komplexitás, mivel a fizi-

kai és mentális higiénia kérdései például elvá-
laszthatatlanok a környezet megóvása és a
stresszkezelés kérdéseitôl. Kiemelt jelentôsége
van a táplálkozási, mozgási kultúra mellett a mû-
vészeteknek az egészség („egész-ség”) megôr-
zésében és teljessé tételében. Mindezek megis-
mertetése, és „átélhetôvé tétele” – különösen a
fiatal generációk számára – kulcskérdés a magyar
társadalom jövôjét illetôen. 

Éppen ezért az EDUVITAL, nonprofit ala-
pon, a testi-lelki egészségkultúra elterjesztésé-
ben érzi elkötelezettnek magát. Szakembereink
névsora (3. táblázat) és emberi elkötelezettsége
egyidejûleg jelent biztosítékot a rangos tudomá-
nyos színvonalra, valamint az empatikus, érték-
központú felelôsségtudatra a jövô iránt.
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3. táblázat. Az EDUVITAL Tudományos Testülete

Dr. Antal Emese, a Magyar Dietetikusok Országos Szövetségének elnöke (táplálkozástudomány)

Dr. Ádány Róza egyetemi tanár, a WHO „Társadalmi Sebezhetôség és Egészség” Kollaborációs Központ vezetôje
(közegészségtan)

Dr. Bagdy Emôke professor emeritus, klinikai szakpszichológus, pszichoterapeuta

Dr. Cseh Károly egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Népegészségtani Intézet igazgatója (munka- és foglalkozás-
egészségügy)

Dr. Dávid Beáta egyetemi docens, Semmelweis Egyetem, Egészségügyi Közszolgálati Kar, Mentálhigiéné Intézet, MTA
Szociológiai Intézet (szociológia)

Dr. Demetrovics Zsolt egyetemi tanár, az ELTE Pszichológiai Tanszékének igazgatója (pszichológia)

Dr. Falus András egyetemi tanár, akadémikus, Semmelweis Egyetem, Genetikai, Sejt- és Immunbiológiai Intézet (genetika,
epigenetika, immunológia)

Járóka Lívia, a Roma Education Fund képviselôje, EU parlamenti képviselô

Dr. Kalabay László egyetemi tanár, Semmelweis Egyetem, Családorvosi Tanszék (belgyógyászat, klinikai immunológia és
allergológia, háziorvostan)

Dr. Kopp Mária egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Magatartástudományi Intézet kutatási igazgatóhelyettese (maga-
tartástudomány)

Dr. Madarasi Anna osztályvezetô fôorvos, Szent János Kórház (gyermekgyógyászat)

Dr. Mészáros Judit egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Egészségtudományi Kar dékánja

Dr. Molnár Mária Judit egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Molekuláris Neurológiai Központ igazgatója (neurogeneti-
ka és ritka betegségek)

Nagy Tímea olimpiai és világbajnok párbajtôrvívó, gyógypedagógus

Nagyné Horváth Emília biológia–kémia szakos tanár, országos közoktatási szakértô

Dr. Oberfrank Ferenc egyetemi tanár, Kísérleti Orvostudományi Kutató Intézet (bioetika)

Dr. Purebl György egyetemi docens, a Semmelweis Egyetem, Magatartástudományi Intézet klinikai igazgatóhelyettese
(pszichiátria)

Dr. Somhegyi Annamária PhD, az Országos Gerincgyógyászati Központ prevenciós igazgatója (gerincgyógyászat)

Dr. Tompa Anna egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Népegészségtani Intézet igazgatóhelyettese (toxikológia,
közegészségtan, prevenciós orvostudomány)

Dr. Túry Ferenc egyetemi tanár, a Semmelweis Egyetem, Magatartástudományi Intézet igazgatója (pszichiátria)

Dr. Urbán Veronika fôiskolai docens, Semmelweis Egyetem, Egészségtudományi Kar, Morfológiai és Fiziológiai Tanszék
(biológia)

Dr. Varga Péter Pál, az Országos Gerincgyógyászati Központ fôigazgatója (gerincgyógyászat)
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