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AThe coronavirus pandemic caused profound changes in many aspects of people's lives, 
especially in the area of health behaviour. The restrictions caused by the pandemic have had 
negative effects on both the physical and mental health of society, while also transforming 
the way individuals exercise. The aim of our research was to analyse the changes in health 

behaviour of Hungarian adults, including their sporting habits as well as their mental health, caused 
by the COVID-19 pandemic. We also focused on comparing the experiences of a population that 
regularly participates in sport and a population that rarely or never participates in sport. Results of 
the survey showed that individuals who regularly participate in sport activities rated their general 
physical health significantly better than  those living a more sedentary life. More than half of the 
sample stated that they did not experience any particular change in their physical health, but the 
second highest percentage of respondents reported that their health had been affected negatively by 
the pandemic period. Results also showed that almost half of respondents said that their sporting 
habits had not changed as a result of the pandemic, while many reported that their  sporting 
frequency had decreased. Finally, we also analysed the changes in sporting habits with regard to the 
place of residence, finding that those individuals living in an apartment complex building were most 
likely to choose a different type of exercise from the one they had previously practised, while a higher 
proportion of individuals living in a suburban area, or with access to garden reported that they had 
started to doing sports. Our research provided partial confirmation that the pandemic had a negative 
effect  on people's health behaviour, but given the high levels of exercise in the target group, it is not 
surprising that many did not experience any change in sporting habits or physical health.
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1. Bevezetés – Introduction

Napjainkban az egészségmagatartás jelentő-
sége nagymértékben megnövekedett, melyben 
a COVID-19 világjárvány is szerepet játszott, 
s ezzel egyidőben a romló egészségmagatartás 
egyre nagyobb kihívásként van jelen világszer-
te (TAKÁCS et al., 2021). Az emberek egész-
ségmagatartása kihat a mindennapi életükre, 
beleértve a munkájukat, kapcsolataikat, testi 
és lelki egészségüket, továbbá társadalmi és 
gazdasági szempontból is kulcsfontosságú sze-
repet játszik (MELEG, 2002; OECD, 2021).

2. Szakirodalmi áttekintés – 
Literature Review

2.1. Egészségmagatartás – Health  
Behaviour

Az egészségmagatartás magába foglal minden 
olyan aktivitást, amit az egyén tesz azért az 
egészsége érdekében, illetve hite szerint, hogy 
megelőzze a betegségeket vagy még tünetmen-
tes szakaszában ismerje fel azokat (KASL és 
COBB, 1996).  Az egészségmagatartás BECKER 
(1974) szerint nem más, mint olyan cselekvések 
végrehajtása az egészség érdekében, melyeket 
befolyásolja a hozzáállás, tudás, gyakorlatok, 
az adott szituáció, szabályok és a normák. Egy 
másik megközelítés alapján az egészségmaga-
tartás olyan szokások, cselekvések és magatar-
tási minták, viselkedések összessége, melyek 
segítenek az egészség fenntartásában és hely-
reállításában (GOCHMAN, 1997). 

A kedvező egészségmagatartás számos be-
tegség kialakulásának kockázatát csökkent-
heti, ellenkező esetben pedig okozhatja bizo-
nyos betegségek bekövetkezését (NORMAN és 
CONNER, 1996). A leggyakrabban előforduló 
megbetegedések és halálozások száma (az ah-
hoz köthető betegségek kezelésével) redukál-
ható lenne, valamint pozitív hatással bírna az 
emberek életminőségére, amennyiben tudato-
sabban, jobb egészségmagatartással élnék az 
életüket (ALWAN et al., 2010; FISHER et al., 
2011). Továbbá alkalmas lehet az egyén visel-
kedésének, magatartásának szabályozására is 
(GOCHMAN, 1997).

Az egészség 2020 Index kutatásában sor 
került az európai lakosság egészségi állapotá-
nak vizsgálatára, ahol hazánk a 28. helyen áll a 
megkérdezett 50 országból (ZUIDBERG et al., 
2020). 

Az egészségmagatartás meghatározó ele-
mei közé tartozik a rendszeres testmozgás, fi-
zikai aktivitás, a kiegyensúlyozott lelki élet, a 
szűrővizsgálatok, személyi- és pihenés higiéni-
ája, valamint ide soroljuk a rendszeres önel-
lenőrzés mellett a tudatos táplálkozást és a ká-
ros szerek használatának kerülését is (HARRIS 
és GUTEN, 1979).

Kutatásunkban a sportolási szokások és 
mentális egészség változásaival foglalkoztunk, 
ezért a szakirodalmi áttekintésben is ezeket a 
tényezőket emeljük ki.

Számos kutató foglalkozott az évek során 
az egészségmagatartás egyik kulcselemével, a 
sporttal, valamint annak az egészségi állapot-
ra gyakorolt jótékony hatásaival. Széles körben 
elfogadottá vált, hogy a sport fontos szerepet 
játszik többek között olyan betegségek kocká-
zatának csökkentésében, mint az elhízás, cu-
korbetegség, szív és érrendszeri, illetve a daga-
natos megbetegedések (LACZKÓ és RÉTSÁGI, 
2015). Továbbá hozzájárul a hatékonyabb mun-
kavégzéshez, fokozza az életminőség szintjét, a 
stresszel való megküzdés képességét, valamint 
segít a testi és lelki egészség megőrzésében 
illetve fejlesztésében (GÉMES, 2008). Mind-
emellett a sporttevékenység végzése jelentős 
szerepet játszik a mozgás-szervrendszer műkö-
désének megőrzésében, s az egyensúly, fittség 
és rugalmasság növelése mellett javítja a csont- 
és izomerőt, valamint a motoros képességeket 
is egyaránt. Idősebb korban hozzájárul a jó 
funkcionális és mentális képességek megőrzé-
séhez is, redukálja a demencia és csontritkulás 
kialakulásának valószínűségét (JÁKÓ, 2012; 
WHO, 2021b). Az emberek sportolási szokása-
it számos tényező befolyásolhatja. Felmérések 
alapján a sporttevékenység végzése nagymér-
tékben függ az egyén nemétől (MARQUES et 
al., 2016), életkorától (MONIRUZZAMAN et 
al., 2016), iskola végzettségétől (KSH, 2018), 
lakóhelyének típusától (BERGIER, 2016) és az 
anyagi hátterétől is (KOVÁCS, 2016).

Az Eurobarométer 2022-es vizsgálatában 
foglalkoztak az európai lakosság sportolási 
szokásainak felmérésével, s az eredményeket 
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országonként rangsorolták. A kutatás rámuta-
tott arra, hogy a sporttevékenységet soha nem 
végző egyének arányát tekintve hazánk a 10. 
leginaktívabb ország Európában a maga 53%-
val, ami jóval az európai átlag (43%) felett van 
(EUROBAROMETER, 2022).

Az egészségmagatartás másik fontos ele-
me a mentális egészség, mely nem más, mint 
a jólét azon állapota, mely során az ember ké-
pes lesz arra, hogy megvalósítsa képességeit, a 
munkáját hatékonyan végezze, megbirkózzon 
az élet különböző stresszhelyzeteivel, továb-
bá a közösségi élet részévé váljon (EURÓPAI 
KÖZÖSSÉG BIZOTTSÁGA, 2006). A mentá-
lis egészség összetevői többfajta szemponton 
alapulnak: gazdasági, társadalmi, családi és 
egyéni aspektusokon. Az iskolai végzettség, 
társadalmi státusz, jövedelem, életkörülmé-
nyek, a nem, életkor és a társas támogatottság 
egyaránt meghatározói a mentális egészség-
nek. Az egyén fizikai állapota és lelki egészsége 
szorosan összefüggenek egymással, s előbbit 
sok olyan tényező is befolyásolja, amelyek az 
emberek mindennapjaiban jelentős szerepet 
játszanak (NAGY, 2016). A mentális egészség 
szempontjából a legkockázatosabb tényezők-
nek a stresszhatásokat, illetve a depresszív tü-
neteket tartjuk, ezzel szemben a legfontosabb 
és legelismertebb védőfaktorként a sportolás 
és rendszeres testedzés van jelen a köztudat-
ban (KOPP és SKRABSKI, 1995; PIKÓ, 2005; 
URBÁN et al., 2005; EURÓPAI KÖZÖSSÉG 
BIZOTTSÁGA, 2006). A mentális egészség vo-
natkozásában a sportnak számos, kedvező ha-
tása bizonyított. Oldja a szorongást, a stresszt, 
jobb közérzetet, hangulatot, örömöt és erősödő 
kontrollérzést eredményez, növeli az önbecsü-
lést, önbizalmat, munkakedvet és hatékonysá-
got. Továbbá csökkenti a depresszió és a füg-
gőségek kialakulásának kockázatát, motivál 
a kreativitásra és nem utolsó sorban enyhíti 
a depresszív tüneteket (PAÁR, 2011; PETRI-
KA, 2012; JÁKÓ, 2012; LACZKÓ és RÉTSÁGI, 
2015; WHO, 2021b).

Az Európai Unióban közel 84 millióan küz-
denek mentális eredetű betegségekkel, mely-
nek költsége több, mint 600 milliárd euróra 
tehető. Kitérve Magyarországra, az öngyilkos-
ságok számát tekintve 2019-ben a 8. helyen 
áll a megkérdezett 38 országok közül, mely az 
OECD átlag felett van (OECD, 2021). 

A koronavírus megjelenésével együtt járó 
korlátozások azonban nagymértékben befo-
lyásolták az emberek testi és lelki egészségét 
egyaránt. Sokak számára problémát jelentett 
a karantén időszakában egy újszerű napi rutin 
kialakítása, a munka, tanulás és a szabadidős 
tevékenységek közti egyensúly megtalálása 
(SZLAMKA et al., 2021). Számos vizsgálat ké-
szült a járvány időszakában a sportolási szoká-
sok változásáról, s az általunk tanulmányozott 
kutatások arra a következtetésre jutottak, hogy 
az emberek sportolási és fizikai aktivitásának 
gyakorisága is csökkent a pandémia alatt (AN-
TAL et al., 2020; VIOLANT-HOLZ et al., 2020; 
KOZMA és MORAVECZ, 2021; ÁCS et al., 
2021; TÓTH et al., 2022). Azonban olyan ered-
mény is született az utóbbi időben, mely arról 
tesz bizonyságot, hogy a pandémia előtti idő-
szakhoz képest nem, vagy csak kis mértékben 
redukálódott az egyének sportolási gyakorisága 
(SZÁZADVÉG, 2021).

A pandémia alatt tapasztalt csökkenő 
sportolási gyakoriság és fizikai aktivitás töb-
bek között annak köszönhető, hogy a lezárá-
sok és további járványügyi intézkedések miatt 
korlátozottan voltak elérhetők a különböző 
sportolási lehetőségek, valamint az otthoni 
munkavégzés során teljes mértékben átalakult 
az emberek napi rutinja, s ezáltal megnöve-
kedett az ülő életmód gyakorisága is  (VIO-
LAND-HOLZ et al., 2020; TÓTH et al., 2022; 
SZLAMKA et al., 2021).

A koronavírus járvány idején számos ténye-
ző negatív irányba befolyásolta a lakosság men-
tális jóllétét. A mentális betegségek, szorongás, 
depresszió gyakoriságának növekedéséhez 
(OECD, 2021) hozzájárult többek között az új 
helyzet miatt kialakult félelem, bizonytalanság, 
az aggodalom a szeretteik jólléte és munkájuk 
elvesztése okán, az anyagi bizonytalanság, a 
napi rutin megváltozása (KIRÁLY et al., 2020; 
TÚRY és SZÉNYEI, 2020). 

Ahogy az korábban említésre került, a 
sportolás egyik pozitívuma, hogy segítségével 
redukálható a mentális eredetű betegségek 
kialakulásának kockázata, illetve a már meg-
lévő problémák javítására is megoldásként 
szolgálnak. Azonban a járvány időszakában a 
sporttevékenységekhez való hozzáférés jelen-
tős mértékben szabályozásra került, így a leg-
kézenfekvőbb eszköz nem volt elérhető a lakos-
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ság számára (ÁCS et al., 2021). Mindemellett 
a társadalmi tevékenységek szabályozása mel-
lett a közösségi élettel, szabadidős tevékeny-
ségekkel, továbbá a szórakozással összefüggő 
szolgáltatások korlátozása egyfajta szociális 
elszigeteltséget okozott az emberek életében, 
mely nehezítő körülmény volt a lakosság szá-
mára a mentális egészségük fenntartása tekin-
tetében (MORENO et al., 2020; FONYÓ, 2021; 
SZLAMKA et al., 2021). Az előbb felsoroltak 
tovább fokozták a problémák súlyosbodását, 
mely következtében egyre több ember életében 
jelent meg a kilátástalanság, valamint a moti-
váció- és reményvesztettség is (SZLAMKA et 
al., 2021; XIE et al., 2022).

Az Egészségügyi Világszervezet kiemelt fon-
tosságúnak tekintette a pandémia időszakában 
a megváltozott életkörülményekhez való alkal-
mazkodást, ezért a „Healthy at home” („ott-
hon, egészségesen”) nevű projekt keretében, 5 
kulcsfontosságú témát érintve tett ajánlásokat 
az emberek számára. Céljuk az volt, hogy a jár-
ványhelyzet okozta, az egyéneket érintő negatív 
hatásokat enyhítsék vagy csökkentsék a kiala-
kulásuk, súlyosbodásuk kockázatát. Az említett 
5 területből az első kettő a lakosság mentális 
egészségével és fizikai aktivitásával van össze-
függésben, ezzel tükrözve a két faktor fontos-
ságát (WHOa, 2021; WHOb, 2021). A fizikai 
aktivitással összefüggő tanácsok között szere-
pel többek között az online edzések kipróbá-
lása, zenére táncolás, ugrókötelezés, lépcsőzés 
és izomerősítő/nyújtó/egyensúlygyakorlatok 
végzése (WHOb, 2021).

3. Anyag és módszer – Material 
and Method

A kutatásban a felnőttek életében a COVID-19 
járvány okozta lelki egészséggel és sportolási 
szokásokkal kapcsolatos változások felmérésé-
re került sor. 

A válaszadók tapasztalatainak felmérése 
kérdőíves megkérdezéssel történt, mely kitöl-
tésére online – a Google Kérdőív segítségével – 
és papír alapon egyaránt volt lehetőség (2022.
január 5-től március 8-ig), anonim, önkéntes 
formában. A kérdőívet 3 fő egység alkotta, 
mely összesen 18 zárt típusú kérdést tartalma-
zott. Ebből 6-nál Likert skála, míg 12-nél fele-
letválasztós kérdések segítségével mértük fel a 
tapasztalatokat. 

A kérdőíves megkérdezés keretében kapott 
adatok elemzéséhez leíró statisztikát használ-
tunk, mely során Microsoft Excelt és az SPSS-t 
(Statistical Package for the Social Sciences) 
alkalmaztuk. Az adatok feldolgozásánál ke-
reszttábla elemzést használtuk az egyének lak-
helyének típusai és a megváltozott sportolási 
szokások közötti különbségek, jellemzők meg-
állapítására, valamint annak felmérésére, hogy 
a válaszadók sportolási gyakorisága hogyan be-
folyásolta a mentális egészségüket a COVID-19 
járvány idején. Ezt követően pedig Cramer’s 
V együtthatóval vizsgáltuk a nominális-nomi-
nális és nominális-ordinális változók közötti 
kapcsolati erősségeket. Végül ahhoz, hogy két, 
egymástól független csoport átlagait össze tud-
juk hasonlítani adott változók vonatkozásában, 
független mintás T-próbát használtunk- a testi 
és lelki egészség alakulásának vizsgálatára a 
sportolási szokások tükrében.

A vizsgálatban 336 fő vett részt, melynek 
39%-a férfi, és 61%-a női kitöltő volt. A kitöltők 
túlnyomó többsége (83%) a 18-29 évesek cso-
portjába tartozik.

Korcsoportonként vizsgálva a 30-39 éves 
kategóriából 8%, a 40-49 évesektől 6%-ban ér-
kezett kitöltés. Az 50 évnél idősebb korosztály a 
minta 2,8%-át tették ki. A lakhely típus szerinti 
megoszlást tekintve, a megkérdezettek 56,8%-
a kertesházban lakik, míg 25%-uk panelben, 
18,2%-uk pedig társasházban élik az életüket a 
mindennapokban (1. táblázat).
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1. táblázat  table 1
A minta megoszlása demográfiai adatok szerint 
(Distribution of the Sample by Demographics)

Megnevezés (Label)
A minta megoszlása (Sample distribution)

Összes megkérdezett (Total number of 
respondents)

Fő (Count) %

Összesen (Total) 336 100

Nemek (Gender)

Férfi (Male) 132 39,3

Nő (Female) 204 60,7

Életkor (Age)

18–29 év (18–29 years) 280 83,3

30–39 év (30–39 years)   27   8,0

40–49 év (40–49 years)   21   6,3

50 év felett (50 years and older)     8   2,4

Lakhely típus (Type of residence)

Kertes ház (Detached house) 191 56,8

Panelház (Panel house)   84 25,0

Társasház (Condominium)   61 18,2

Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))

3. Eredmények – Results

3.1. Sportolási szokások – Sporting 
Habits

A vizsgálatunk fókuszában a megkérdezettek 
egészségmagatartásának két tényezője, a men-
tális egészség és a sportolási szokások felméré-
se állt. 

Az Eurobarométer szerint nem sportolók-
nak tekintjük azokat az egyéneket, akik maxi-
mum három, vagy annál ritkábban sportolnak 
havonta, illetve akik soha nem végeznek sport-
tevékenységet. A sportolók csoportjába pedig a 
hetente legalább egy alkalommal sportolók tar-

toznak (EUROBAROMETER, 2022). Felméré-
sünkben ehhez igazodva a résztvevők 4 opció 
közül választhattak a sportolási gyakoriságra 
irányuló kérdésnél: legalább ötször egy héten, 
1-4 alkalommal egy héten, legfeljebb 3 vagy ke-
vesebb alkalommal havonta, illetve soha.

A megkérdezettek sportolási szokásaival 
kapcsolatos válaszait összevetettük az általunk 
korábban vizsgált pandémia előtti adatokkal 
(PFAU és KANYÓ, 2020), valamint az EURO-
BAROMETER (2022) eredményeivel. Utóbbi 
során két egységet alkottunk az adatokból, ahol 
az egyik a megkérdezett uniós országok átlagát, 
a másik pedig a magyar középértéket tükrözik.
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1. ábra fig. 1
Sportolási szokások összehasonlítása (Comparing Sporting Habits)

Forrás (Source): Saját szerkesztés az Eurobarométer (2022) alapján (Authors’ own compilation based on  
EUROBAROMETER (2022) alapján)

Az 1. ábrán látható, hogy az Eurobarométer 
2022-es felmérésében hazánkban magasabb a 
nem sportolók aránya (74%), mint az EU átlag 
(62%). Továbbá elmondható az is, hogy a saját 
kutatásaink vonatkozásában 2020-ról 2022-re 
szintén növekedés tapasztalható a sporttevé-
kenységet nem, vagy csak ritkán végző egyéne-
ket tekintve. Megállapítható, hogy a pandémia 
a sporttevékenységet illetően negatívan befo-
lyásolta a mozgás gyakoriságát, annak ellenére, 
hogy kutatásunkban a fiatal felnőtt lakosság 
vett részt.

3.2. Sportolási szokások változása – 
Change in Sports Habits

A kutatás során a későbbiekben egy többszö-

rös választási lehetőséget adó kérdés keretében 
mértük fel, hogy a válaszadók szerint milyen 
változás ment végbe a sportolási szokásaikban 
a pandémia idején (2. ábra).

A válaszokat 4 kategóriába soroltunk, me-
lyek a következők voltak: „nem változott”, 
„igen, más típusú, korábban űzött mozgás-
formától eltérőt választottam”, pozitív irányú 
változás (akik elkezdtek sportolni, vagy többet 
sportolnak, mint a pandémia előtt), s végül a 
negatív változás (akik abbahagyták a sporto-
lást, illetve akik kevesebbet sportolnak, mint a 
járványhelyzet előtt).

A 2. ábra prezentálja, hogy nagy arányban 
(43%) számoltak be arról a megkérdezettek, 
hogy nem történt változás a sportolási szokása-
ikat tekintve a járvány időszakában, míg 11%-

2. ábra fig. 2
Sportolási szokások változása a pandémia idején 

(Changes in Sporting Habits During the Pandemic)
Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))
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uk jelezte, hogy más típusú, korábban űzött 
mozgásformától eltérőt választott. A minta 
32%-a arról tett bizonyságot, hogy a sportolási 
gyakorisága negatív irányt vett a járvány ide-
jén, míg 11%-a pozitív irányú változást tapasz-
talt a sportolási szokásait tekintve.

A pandémia hatására bekövetkezett sporto-
lási szokások változásával kapcsolatos kérdést 
tovább elemeztük. Azon résztvevők tapaszta-
lataira voltunk kíváncsiak, akik más típusú, a 
korábban űzött mozgásformától eltérőt válasz-
tottak a COVID-19 járvány eredményeképp. 
A kapott válaszokat a megkérdezettek lakhe-
lyének típusa (kertesház, panel/társasház) 

tükrében vizsgáltuk kereszttábla segítéségé-
vel, annak érdekében, hogy kiderüljön, van-e 
szignifikáns összefüggés a változók között, s 
ha igen, akkor milyen erősségű. A 2. táblázat 
összefoglalja, hogy a megkérdezett közül, azok, 
akik panel, illetve társasházban élnek (15,3%) 
többen jelölték az ,,Igen, más típusú, korábban 
űzött mozgásformától eltérőt választottam”, 
mint a kertesházban lakók (8,3%). A Fisher’s 
exact teszt alapján bebizonyosodott, hogy a 
sportolási szokások változásának vonatkozásá-
ban a különböző lakhelyek típusa között szig-
nifikáns eltérés van (p=0,035, p<0,05).

2. táblázat  table 2
A más típusú, korábban űzött mozgásformától eltérőt választó népesség vizsgálata a lakhely 

típus szerinti megoszlásban
(Analysis of the Population Choosing a Different Type of Physical Activity from the One 

Previously Used, by Type of Residence)

Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))

,,Igen, más típusú, korábban 
űzött mozgásformától eltérőt 
választottam” ("Yes, I chose 
a different type of exercise 

from the one I had done 
before")

Lakhely típus (Type of residence)

Kertesház 
(Detached 

house)

Panel/társasház (Panel 
house/condiminium)

Összesen 
(Total)

Jelölte (Selected)

Fő (Count) 16 22 38

Lakhely típus 
(%) (Type of 
residence)

8,3 15,3 11,3

Nem jelölte (Not selected)

Fő (Count) 176 122 298

Lakhely típus 
(%) (Type of 
residence)

91,7 84,7 88,7

Fischer's Exact test 0,035

Cramer's V 0,109

A Cramer’s V együttható értéke 0,109, ami 
alapján megállapítható, hogy a sportolási szo-
kások változását tekintve (,,Igen, más típusú, 
korábban űzött mozgásformától eltérőt válasz-
tottam”), a kertes, illetve panel/társasházban 
élők között gyenge szignifikáns kapcsolat van.

A kutatásunk során kereszttábla segítségé-
vel vizsgáltuk tovább a sportolási szokásokra 
irányuló kérdésnél az „igen, elkezdtem spor-
tolni” opciót választó népességet. A csoport 
válaszait párhuzamba állítottuk a lakhelyük tí-
pusával, a kertesházban és panel/társasházban 
élők közötti összefüggés, illetve szignifikáns 
eredmény esetén a kapcsolat szorosságának 
vizsgálata céljából (3. táblázat).

A kertesházban élő válaszadók nagyobb 
arányban jelezték (11,5%) a panel vagy társas-
házban élőknél (5,6%), hogy a pandémiás idő-
szak miatt változás következett be az életükben 
a sportolási szokásokat tekintve, mivel elkezd-
tek sportolni. A Fischer’s Exact teszt segítségé-
vel megállapítható, hogy a kertesházban és a 
társas/panelházban élők között szignifikáns az 
eltérés van a sportolási szokások változásának 
(,,Igen, elkezdtem sportolni”) vonatkozásában 
(p=0,044, p<0,05).

A Cramer’s V értéke alapján a szignifikáns 
kapcsolat szorosságáról elmondható, hogy 
gyenge erősségű (0,102).
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3. táblázat  table 3
Az „igen, elkezdtem sportolni” opciót választó népesség vizsgálata a lakhely típus szerinti 

megoszlásban
(Analysis of the Population Choosing the Option "Yes, I Started Doing Sports" by Type of 

Residence)

Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))

,,Igen, elkezdtem sportolni” 
("Yes, I started doing 

sports")

Lakhely típus (Type of residence)

Kertesház 
(Detached 

house)

Panel/társasház (Panel 
house/condiminium)

Összesen 
(Total)

Jelölte (Selected)

Fő (Count) 22 8 30

Lakhely típus 
(%) (Type of 
residence)

11,5 5,6 8,9

Nem jelölte (Not selected)

Fő (Count) 170 136 306

Lakhely típus 
(%) (Type of 
residence)

88,5 94,4 91,1

Fischer's Excact test 0,044

Cramer's V 0,102

3.3. Testi és lelki egészség változása 
a pandémia idején – Changes in 
Physical and Mental Health During the 
Pandemic

A vizsgálat során elemeztük, hogy miként ala-
kult a résztvevők általános testi és lelki egész-
sége a COVID-19 járvány időszakában, a spor-
tolási gyakoriság függvényében. Az általános 
testi és lelki egészség szubjektív értékelésénél 
két kérdésben, 5 fokú Likert skálán (1=elkép-
zelhető legrosszabb, 2=rossz, 3=közepes, 4=jó 
5= elképzelhető legjobb) volt lehetőségük a 
megkérdezettnek értékelni az általános testi 
és lelki állapotukat. A sportolási gyakorisággal 
kapcsolatos megkérdezésnél 4 opciót adtunk 
meg (legalább 5-ször egy héten, 1-4 alkalom-
mal hetente, legfeljebb 3, vagy kevesebb al-
kalommal havonta, soha), majd a válaszokat 
két kategóriába soroltuk be. A rendszeresen 
sportolók csoportjában azon egyének tartoz-
nak, akik hetente legalább ötször, illetve 1-4 
alkalommal sportolnak hetente. A rendszere-
sen nem sportolók csoportjába pedig a havonta 
legfeljebb három, vagy kevesebb alkalommal, 
illetve a sporttevékenységet soha nem végző 
egyéneket soroltam.

A két minta összehasonlítására független 
mintás T-próbát alkalmaztunk (4. táblázat).

A rendszeresen sportolók populációja az ál-
talános testi egészségüket átlagosan az 5 fokú 
Likert skálán inkább jóra értékelték (3,47), míg 
a rendszeresen nem sportolók közepesnek ítél-
ték meg a vizsgált tényezőt (3,04). A Levene’s 
teszt segítségével kiderült, hogy szignifikáns 
eltérés van a vizsgált csoportok szórása között 
(p=0,017, p<0,05). Tovább elemezve a mintát, 
a kétoldalú t-próba is szignifikáns különbséget 
mutatott (p=0,000, p<0,05) az általános testi 
egészség (korlátozások idején) vonatkozásá-
ban, a sportolók és nem sportolók populációja 
között.

Az általános lelki egészség szubjektív érté-
kelését tekintve elmondható, hogy a mintában 
szereplő sportolók átlagosan jobbra értékelték 
(2,95), mint a nem sportolók (2,79). A Leve-
ne’s teszt által kapott eredmények arra enged-
nek következtetni, hogy a csoportok homogé-
nek a szórás tekintetében (p=0,217, p>0,05, 
F=1,529). Az elvégzett kétoldalú t-próba alap-
ján megállapítható, hogy nincs szignifikáns kü-
lönbség a megkérdezett rendszeresen sporto-
lók és a rendszeresen nem sportolók csoportja 
között a tekintetben, hogy milyen az általános 
lelki egészségük szubjektív megítélése a CO-
VID-19 korlátozások idején (p=0,174, p>0,05).

A következő megkérdezés arra irányult, 
hogy a kutatásban résztvevők összességében 
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hogyan vélekednek a járvány hatásáról a testi 
egészségük kapcsán, az azt megelőző időszak-
hoz képest.

A legtöbb megkérdezettek szerint (55%) a 
járványnak nem volt különösebb hatása a tes-

ti egészségükre (3. ábra). Azok, akik romlást 
érzékeltek a testi egészségük kapcsán, a min-
ta 37%-át, míg a testükben végbemenő pozitív 
változásokat tapasztalók a válaszadók 8%-át 
teszik ki.

4. táblázat  table 4
T-próbás vizsgálat a megkérdezettek COVID-19 korlátozások alatti általános testi és lelki 

egészségével kapcsolatban, a sportolási gyakoriság tükrében
(T-test on Respondents' General Physical and Mental Health During COVID-19 Restrictions 

in Relation to Sport Frequency)

Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))

Csoport statisztika (Groups statistics)

Likert skála (5) 
1=elképzelhető legrosszabb 

(worst) 5= elképzelhető 
legjobb (best)

Sportolási 
gyakoriság 

(Frequency of 
sport)

Fő 
(Count)

Átlag 
(Mean)

Szórás 
(Standard 
deviation)

Std. Error 
Mean

Általános testi egészség a 
COVID-19 korlátozások alatt 
(General physical health during 
COVID-19 restrictions)

Rendszeres 
(Regular) 199 3,47 1,039 0,074

Nem rendszeres 
(Not regular) 137 3,04 0,984 0,084

Általános lelki egészség a 
COVID-19 korlátozások alatt 
(General mental health during 
COVID-19 restrictions)

Rendszeres 
(Regular) 199 2,95 1,067 0,076

Nem rendszeres 
(Not regular) 137 2,79 1,067 0,091

T-Test
Independent Samples Test

Levene's test for Equality of 
Variances T- test for Equality of Means

Általános testi egészség a 
COVID-19 korlátozások alatt 
(General physical health during 
COVID-19 restrictions)

F Sig. t df Sig. 
(2-tailed)

5,734 0,017 3,797 334 0,000

Általános lelki egészség a 
COVID-19 korlátozások alatt 
(General mental health during 
COVID-19 restrictions)

1,529 0,217 1,363 334 0,174

3. ábra fig. 3
A COVID-19 hatása a testi egészségre (Effect of COVID-19 on Physical Health)

Forrás (Source): Saját szerkesztés (2022) (Authors’ own compilation (2022))

Az egészségmagatartás tényezőinek változása a COVID-19 hatására



Táplálkozásmarketing  X. évfolyam, 2023/2. szám

26

4. Következtetések és  
javaslatok – Conclusions and 
Proposals

A kutatás eredményeinek fényében megálla-
pítható, hogy a válaszadók 59%-a rendszeresen 
sportol, míg 41%-uk a nem sportolók csoport-
jába sorolható. A vizsgálat rámutatott arra is, 
hogy a megkérdezettek többségének sportolási 
szokásai a pandémia hatására nem változtak 
(43%), míg a második legnagyobb arányban 
arról számoltak be a válaszadók, hogy csökkent 
a sportolási gyakoriságuk (32%). A Századvég 
2020-as felmérésében hasonló eredmények 
születtek: a magyar felnőtt lakosság sporto-
lási szokásaiban jelentős változás nem követ-
kezett be, csupán minimális csökkenés volt 
tapasztalható a sportolási gyakoriságot tekint-
ve (SZÁZADVÉG, 2021). Ezzel ellentétben az 
elmúlt években több olyan kutatás is készült, 
melyek során arra a következtetésre jutottak, 
hogy mivel összefüggés van a korlátozások és 
a sportolási gyakoriság változása között, ezért 
visszaesés volt tapasztalható a magyar lakosság 
fizikai aktivitását és sportolási gyakoriságát te-
kintve (ANTAL et al., 2020; ÁCS et al., 2021; 
TÓTH et al., 2022). A sportolási gyakorisággal 
kapcsolatos eredményeink valószínűleg an-
nak is köszönhetők, hogy magas a célcsoport 
sportolási gyakorisága, valamint a legnagyobb 
arányban a fiatal felnőttek válaszoltak a kérdé-
sekre.

A megkérdezett lakhely típus szerinti 
megoszlásában, a panel/társasházban élőkre 
jellemzőbb volt (15,3%) hogy más típusú, ko-
rábban űzött mozgásformától eltérőt választot-
tak, mint a kertesházban lakók (8,3%). Azon 
válaszadók, akik kertesházban élnek, nagyobb 
arányban jelezték (11,5%) a panel vagy társas-
házban élőknél (5,6%), hogy elkezdtek spor-
tolni a pandémia idején. A járványügyi intéz-
kedések miatt korlátozottan voltak elérhetők 
a különböző sportolási lehetőségek, valamint 
az otthoni munkavégzés során teljes mérték-
ben átalakult az emberek napi rutinja, s ezáltal 
megnövekedett az ülő életmód gyakorisága is 
(VIOLANT-HOLZ et al., 2020; SZLAMKA et 
al., 2021; TÓTH et al., 2022).

A vizsgálat kiterjedt a COVID-19 járvány, 
a testi egészségre gyakorolt hatásának felmé-

résére is, ahol a legtöbben (55%) úgy vélték, 
hogy nem volt rájuk hatással. Azon megkérde-
zettek, akik szerint romlott a testi egészségük a 
pandémia hatására, a minta 37%-át tették ki, 
míg a pozitív változást tapasztalók csupán 8%-
os arányban jeleztek vissza. Összehasonlítva 
más kutatásokkal hasonló eredményt kaptunk. 
Sipos (2021) elemzése szerint a válaszadók 
6,4%-a tapasztalt magán pozitív irányú válto-
zást a korlátozások hatására, míg a második 
legnagyobb arány (21,5%) azok körében volt 
megfigyelhető, akiknek romlott a testi egészsé-
gük. Legtöbben itt is a „nem változott” opciót 
jelölték 72,1 %-ban (SIPOS, 2021). A sportolás 
tükrében vizsgáltuk a testi és lelki egészség vál-
tozását. A rendszeresen sportolók az általános 
testi és lelki egészségüket egyaránt jobbra érté-
kelték, mint a ritkán vagy soha nem sportolók. 
Tovább elemezve az eredményeket szignifikáns 
különbséget kaptunk a testi egészség tekinteté-
ben. A pandémia mentális egészségre tett hatá-
sát más kutatásokkal is bizonyították (TÓTH et 
al., 2022; SIPOS, 2021), de a sportolás tükré-
ben nem készült ilyen tanulmány.

Hasonló járványidőszak idején, ha szigorú 
korlátozásokat kell bevezetni, érdemes lenne 
széles körben biztosítani a sportolással kap-
csolatos lehetőségeket. Fontos lehet a lakosság 
számára az ajánlások biztosítása, amelyek a 
társadalom minden rétegének megfelelő taná-
csot tud adni. Továbbá a webalapú technológi-
ák, virtuális térben elérhető mozgásprogramok 
népszerűsítése is segíthet a napi fizikai aktivi-
tás rutinjának kialakításához és fenntartásához 
a korlátozások idején.

5. Összefoglalás – Summary

A világjárványnak köszönhetően bekövetkezett 
változások miatt az utóbbi időkben nagymér-
tékben felértékelődött az egészségmagatartás 
témaköre, melyben hazánk több tényező tekin-
tetében az Uniós átlag alatt teljesít. A kutatá-
sunkban a felnőttek sportolási szokásait és lel-
ki egészségi állapotát, valamint ezek változását 
vizsgáltuk a járványhelyzet vonatkozásában. 
A kérdőíves felmérés során kapott eredmé-
nyek fényében megállapításra került, hogy a 
járványhelyzet legtöbb esetben nem okozott 
változást a válaszadók sportolási szokásaiban, 
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míg a második legnagyobb arányban arról szá-
moltak be, hogy csökkent a sportolási gyakori-
ságuk. Továbbá arra is fény derült, hogy a meg-
kérdezett panel és társasházban élő egyének 
szignifikánsan nagyobb arányban választottak 
más típusú, korábbitól eltérő mozgásformát, 
mint a kertesházban élők. Megállapításra ke-
rült az is, hogy azon válaszadókra, akik kertes-
házban élik az életüket, szignifikánsan jellem-
zőbb volt, hogy elkezdtek sportolni, szemben 
a panel és társasházban lakókkal. Az eredmé-
nyek alapján elmondható, hogy a rendszeresen 
sportolók populációja az általános testi egész-
ségüket szignifikánsan jobbra értékelte, mint 
a nem sportolók csoportja. Továbbá a lelki 
egészség tükrében is jobb állapotról számolt be 
a sporttevékenységet végző népesség a sporto-
lás szempontjából inaktívakkal szemben, azon-
ban az elvégzett tesztek ebben az esetben nem 
mutattak szignifikáns eltérést. Végül a meg-
kérdezettek több, mint fele jelezte, hogy nem 
volt különösebb változás a testi egészségüket 
illetően a pandémia hatására, míg a második 
legnagyobb arányban arról számoltak be, hogy 
összességében romlott az egészségi állapotuk.
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