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Bevezeto

Habar kevés atfogd hazai és nemzetkozi tanulmany all rendelkezésre, de az elérhetd
kutatasi eredmények és elemzések tikrében kijelenthetd, hogy a roma/cigany lakossag
egészségmutatoi messze elmaradnak a tobbségi tarsadalom értékeitdl. A bizonytalan-
sagot jelzi, hogy bar egyetértés van abban, hogy az Europai Unid (EU) legnagyobb etni-
kai kisebbségét jelentik, de példaul még a magyar tarsadalmon belGli szamaranyuk is
bizonytalan. Magyarorszagon a népszamlalas alkalmaval 315.583 allampolgar vallalta
cigany nemzetiségét 2011-ben.* A 2014-ben publikalt Roma egészségigyi jelentés sze-
rint a becslések 700.000 és 1.000.000 f& kdzé teszik a cigdny nemzetiségiek szamat.2 A
szamadatok szerint a ciganyok az EU-ban és Magyarorszagon is a legnagyobb nemze-
tiségi csoportot alkotjak, ugyanakkor az is megallapithato, hogy egészségi allapotuk
minden mutatd terén jelentésen elmarad az atlagos adatoktdl. A romak lesujto egész-
ségi allapota visszavezethetd valamennyi tarsadalmi és szocialis egyenl6tlenségre,
ezért a téma targyaldsa és a tervezett programok is komplex megkédzelitést és gondol-
kodasmodot igényelnek.? Ennek jegyében hozta létre a Pécsi Tudomanyegyetem
Altaldnos Orvostudomanyi Kar Migraciés-egészségigyi Tanszéki Csoportja a
RomaHealthNetwork3 (RHN) névre keresztelt online platformot és adatbazist.

Eddigi tevékenységink

A Migracios-egészségigyi Tanszéki Csoport hatranyos helyzet(, sérilékeny kdzosségek
egészségigyi problémaival, kihivasaival foglalkozé programok megvaldsitasat tizte ki
célul. A migracioval kapcsolatos egészség- és tarsadalomtudomanyi aspektusokhoz
hasonldan a romdk egészségmutatdiban jelentkez6 egyenlétlenségek hatterében is
komplex — tarsadalmi, szocialis, kulturalis, stb. tényezdk allnak. A kérdéskdr nem egy-
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1 Kozponti Statisztikai Hivatal elektronikus kiadvanya: http://www.ksh.hu/docs/hun/xftp/
stattukor/nemzetiseg_demografia.pdf (2018. junius 25.)

2 Eurdpai Bizottsag elektronikus kiadvanya: https://ec.europa.eu/health/sites/health/files/
social_determinants/docs/2014_roma_health_report_appendices_en.pdf (2018. junius 25.)

3 http://www.romahealthnet.org/en/ (2018. jUnius 25.)
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szerUsithetd le az anyagi javak hianyara, a szegénység kérdéskorére, problémaikat
Osszemosva mas, a tarsadalom periféridjara szorult csoportokéval, ezért a megoldast
sem lehet azonos modon, azonos eszkozokkel és programokkal elérni. A hatranyos
helyzety térségek roma és nem roma lakossdgat ugyanazok a gazdasagi és szocialis
nehézségek érintik, de a tervezett intervencids programoknak a romak kulturalis iden-
titdsat, értékeit elStérbe kell helyeznitk, méghozza oly mddon, hogy a varhatd eredmé-
nyekbdl a nem roma szdrmazdasu emberek is kdzdsségi szinten részesiljenek.

Munkacsoportunk programjai, mint a ‘Building Healthy Roma Communities’ és a
‘Roma kozdsségi egészségmentor képzés’, épp ezért kulturalis antropoldgiai szemlélet-
re épulve kivanjak elérni a valtozasokat. Kiemelt szerepet tulajdonitunk a tudatos és
aktiv egészségismeret (health literacy) fejlesztésének.

Ha 6sszevetjik a roma kézdsségek és a tobbségi tarsadalom helyzetét, Eurdpa szer-
te hasonlo képet kapunk. 2012-ben a platform |étrehozasaval tettik az elsé |épéseket a
nemzetkozi kutatd és szakemberkdzosség elérése érdekében. Kezdetben sajat szerve-
zésU workshop-ok, konferencidk adtak lehetG6séget a kérdéskor attekintésére, majd
2010-t6| kezd6dben az European Public Health Association (EUPHA) Migrans és Etnikai
Kisebbégek Egészsége szekcid rendszeres konferenciai biztositottak keretet az eurdpai
orszagok kutatoi szamara, hogy bemutathassdk eredményeiket, megoszthassak ta-
pasztalataikat és kozos projekteket szervezhessenek.

A program masodik fazisaban a tanszéki csoport parhuzamosan kezdett foglalkozni
a tobbségében romak lakta varosi, elsésorban pécsi szegregatumok lakdinak és az or-
szag eqgyik legszegényebb régidja, az Ormansag aprofalvas kornyezetében él6 roma
kisebbség problémainak feltarasaval, kutatasaval. Prof. Dr. Szilard Istvan, a RHN &tlet-
gazdaja a Building Healthy Roma Communities program tapasztalataira és a platform
tagjaira, szervezeteire épitve kezdett k6zs gondolkodasba a dél-dunantuli, elsésorban
Baranya és Somogy megyei hatranyos helyzet( térségek vezetdivel, egészségigyi
szakembereivel és civil szervezeteivel annak érdekében, hogy egyetértésben fektessék
le a roma kdzdsségi egészségmentor képzés alapjait.

Célunk az, hogy a problémak tudomanyos igény( feltarasdhoz, a megoldasok keresé-
séhez minél szélesebb kdrben, nemzetkézi szinten talaljunk partnereket. Mar a RHN is ezt
a célt szolgalta. Ennek jegyében — az Egészséglgyi Vildgszervezettel (WHO) kdzdsen, az
Emberi Eréforrasok Minisztériuma tamogatasaval, tizenegy orszag kutatoinak részvéte-
lével rendeztik meg 2014 oktdberében a Healthy Ageing of Roma Communities: Endowers
— Realities — Perspectives nemzetkdzi szimpoziumot. A kutatoi kdzdsséget fokuszesoport
megbeszélésre invitdltuk az Ormansagba, ahol a helyi lakosok helyzetét, véleményét
kozvetlendl is meghallgathattdk. A szimpdozium eredményét dsszefoglald Pécs deklara-
cid*a WHO hivatalos honlapjan is megjelent. A deklaracio felhivja a figyelmet a legszem-
betlnébb egészségmutatokban jelentkezé egyenl6tlenségekre, valamint arra a tényre,
hogy a kialakult generaciokon ativelé problémdak megoldasat mar a legfiatalabbak koré-
ben induld programokkal, az oktatasi rendszerben kell elkezdeni. Az Eurdpai Unié Tanacsa
altal 2009-ben elfogadott, a romak beilleszkedését segité koézos alapelvvel (Common
Basic Principles on Roma Inclusion)sis teljes 6sszhangban all az elfogadott deklaracio.

4 http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/oo08/262457/Pecs-declaration-final-
EDITED_CLEARED_061114_KZ-1.pdf (2018. jUnius 25.)

5 http://www.consilium.europa.eu/uedocs/cms_data/docs/pressdata/en/lsa/108377.pdf (2018.
junius 25.)
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A kodz6sségi egészségmentor, vagy a Roma Decade of Inclusion programsorozatban
kidolgozott, tobb orszagban bevezetett roma egészségligyi medidtor programok is
fontos szerepet jatszhatnak a kilénbségek felszamolasaban, de 6nmagukban nem ké-
pesek hosszUtavu hatast kivaltani. Alapvetd szemléletbeli kiilénbség, hogy a ‘mediator’
elsésorban azok szamara ad segitséget, akik mar egészségproblémaval kiizdenek, mig
az 'egészségmentor ' a k6z0sség egészét ‘'mentoralja’ az egészségesebb kdrnyezet és
életvitel (a kozosségért a kozosséggel) kialakitasara.

AWHO stratégiai prioritdsai jelenleg harom fé szempont koré csoportosulnak:
—'Health in all' — az egészséggel kapcsolatos programok csak akkor hatékonyak,
ha azokban a tarsadalom és a gazdasag minél tébb szektora, tényezéje és sze-
repldje is részt vesz (multi- és interszektoralis)

—Tackling inequalities —csokkenteni a kilonboz6ségeket;
— Healthy ageing — egészséges idGskor.

A roma kozdsségek szamara ezek a célkitizések alapvetd fontossaguak. Munka-
csoportunk, mint WHO EgyittmGkddé Kozpont a sajat programjait is a fenti szempon-
tok figyelembevételével folytatja.

Jovéképink

szerben érzékenyitsik a sérilékeny tarsadalmi csoportok problémaival kapcsolatban.
Kurzusainkon kivil szeretetszolgalatok és segélyszervezetek onkéntes programjait
népszerusitjuk, biztositunk kapcsolddasi lehetéséget, szervezink élménybeszamolo
esteket a hallgatok korében. A nemrég létrehozott Eurdpai-amerikai migracios-egész-
séglgyi platform® keretében az Ohio-i Egyetem global health programos hallgatdi 2018
majusaban egy pilot program keretében latogattak hatranyos helyzet( kdzdsségeket a
févarosi és az ormansagi régioban. Az amerikai partnerintézmény kutatdi lokalisan ha-
sonld tarsadalmi problémakkal néznek szembe: elnéptelenedé vidéki kdrnyezet, hatra-
nyos helyzety etnikai csoportok, egészségtelen taplalkozasi és gyogyszerszedési szoka-
sok, egészségugyi ellatashoz vald hozzaférésben tapasztalhato egyenlétlenségek, stb.
A program célja, hogy a jov6ben kutatasi és kélcsonds tapasztalatcserén alapuld hallga-
t6i és polgarmester csere programok valdsuljanak meg. Reményeink szerint az igy
szerzett tapasztalatok hozzajarulnak a tervezett mentorképzés tokéletesitéséhez.

Tanszékiink a Szil6fold Alapitvannyal kozésen tesz eréfeszitéseket annak érdekében,
hogy a kdzdsségi egészségmentor program akkreditalt feln&ttképzési rendszerben valjon
elérhet6vé. Reményeink szerint a kozeljovoben, a dél-dunantuli térségben a szakember-
képzés is elkezdédhet és munkaba allhatnak az els6 egészségmentorok is. Mindez tovab-
bi kozos eréfeszitéseket igényel a folyamatosan valtozd, atszervezddé felnGttképzési
rendszer UtvesztGi, valamint a munkaerdpiaci kihivasok lekizdése érdekében.

6 The European-American Migration Health Platform honlapja: https://www.feamhp.org/
(2018. junius 25.)
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