THE HUNGARIAN JOURNAL OF NUTRITION MARKETING

EGESZSEGTUDATOSSAG SAJATOS VONASAI A 11-17 EVES MAGYAR
FIATALOK VONATKOZASABAN AZ EZREDFORDULOT KOVETOEN A
HBSC KUTATAS ADATAI ALAPJAN — SZAKIRODALMI ATTEKINTES

ot

SPECIFIC FEATURES OF HEALTH AWARENESS FOR 11-17-YEAR-OLD HUNGARIAN
STUDENTS AFTER THE MILLENNIUM BASED ON HBSC RESEARCH DATA —
LITERATURE REVIEW

FERENCZI, MILAN
LENTENE Dr. PUSKAS, ANDREA

Debreceni Egyetem, Sporttudoményi Koordinacios Intézet
(University of Debrecen, Sport Science Coordination Institute)
H-4032 Debrecen, Doczy Jozsef utca
e-mail: ferenczimg8@gmail.com

The aim of this study is to present the health behaviour of 11-17-year-old Hungarian
students. In connection with this topic we analyzed international and Hungarian articles
based on primer researches and the results of a Hungarian survey as part of an international
research, namely ,,The Health Behaviour in School-aged Children” (HBSC). The aim of the
research is to monitor health related habits and health status of 11-17-year-old students, to track
temporal and international trends of survey results, and to explore factors influencing health
indicators. In this study we present the results of health promoting (nutrition, physical activity) and
health compromising behaviours (smoking, alcohol consumption) and their characteristic changes
based on five recent surveys (2002, 2006, 2010, 2014, 2018). During this study, we made a document
analysis based on the previous Hungarian research results. The results showed a prosperous scheme,
which predicts a slow but steady positive change, however there is still a long way to go. The biggest
problem in the way of life of these children is the lack of conscious behaviour. Most of these children
are not aware of the consequences of their lifestyle on their health.
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1. BEVEZETES — INTRODUCTION

Ezen szakirodalmi attekintés megel6z6 vizsga-
latat képezi egy sajat kérdéives felmérésnek,
mely soran véletlenszertien kivalasztott nyolc,
Hajda-Bihar megyében miikodd altalanos is-
kola 500 fels§ tagozatos didkjat kérdeztiink
meg az egészséges életmoddal, egészséges tap-
lalkozassal és a rendszeres testmozgassal kap-
csolatosan. Az elvégzett dokumentumelemzés
eredményeit és tapasztalatait felhasznalva ké-
szitettiik el a kérddivet, a vizsgalt korosztaly
taplalkozasi és sportolasi szokasainak megis-
merése érdekében.

Magyarorszagon az elhizds napjainkban
mar népbetegségnek szamit, mely szamos
karos kovetkezménnyel parosul. A Kozponti
Statisztikai Hivatal egészségre és a gyermekek
egészségére vonatkoz6 2017. évi felmérésének
adatai alapjan egyértelmiien megéllapithato,
hogy hazankban a feln6tt lakossag t6bb mint
fele talsilyos (KSH, 2018). Sajnos ez az alla-
pot a feln6ttek mellett mar a kisgyermekeket
is érinti. A korai, gyermekkorban vagy serdiil6-
korban torténd elhizas nehezen megéallithato és
még nehezebben visszafordithaté folyamat. A
gyermekkori elhizis probléma4ja, illetve novek-
v§ el6fordulésa az egész vilagon megfigyelhet6.
Az Europai Unibban a talsilyos vagy elhizott
gyermekek szama meghaladja a 12 milliot. A
talstlyosak szama évente 400 ezerrel, mig a
kovér gyerekek szdma 85 ezerrel n§. Magyaror-
szagon minden negyedik lany és minden 6todik
fit talsalyos vagy elhizott. 3-7 éves kor kozott
figyelhet6 meg az elhizas fellendiilése, igy a
kisgyermekkorban kezd6d6 elhizas jelentds
kockézati tényezét jelent a felnGttkori elhizas
tekintetében (MARTOS, 2012).

Szamos hazai és nemzetkozi kutatas fog-
lalkozik a rendszeres testmozgas és fizikai
aktivitas egészségre gyakorolt jotékony hata-
saval, valamint az egészséges taplalkozassal, a
taplalkozasi trendek véltozasaval (FULOP és
SZAKALY, 2008; JAROMI et al., 2016; GYU-
LAVARI et al., 2018; LENTENE et al., 2018).
A serdiil6kort fiatalok egészségi allapotara és
egészségmagatartasara vonatkozd kutatasok
eredményeinek ismerete és felhasznalasa ki-
emelked6 jelent&séggel bir a hatékony egész-
ségfejleszt6 programok kidolgozésa és megva-
16sitasa érdekében (HOLCZER és KISS, 2019).
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Az egészségtudatossag, az egészséges élet-
moé6d tobb komponensbdl all. A taplalkozas
alapvet6en meghatarozza és befolyasolja éle-
tlinket, de hossza tavon az egészségiinket is.
Fontos a szervezetbe bevitt tipanyagok meg-
felel6 kivalasztasa, azaz egészséges élelmisze-
rek fogyasztasanak el6térbe helyezése. Mésik
fontos komponens a testmozgas, azaz a testiink
karbantartdsa. Tovabba meg kell emliteni a
karos szenvedélyek mell6zését is, mint fontos
komponense az egészséges életmdd kialakité-
sanak (FALUS, 2015).

A rendszeres, aktiv testmozgas az egészsé-
ges életmod egyik pillére, azonban ezt az em-
berek jelentGs része ritkan kapcsolja Ossze. A
fizikai aktivitas, a sportolas rendkiviil sok ked-
vez$ élettani hatassal rendelkezik, melyet sza-
mos kutatési eredmény alatdmaszt (JAROMI
et al., 2016; BIRO et al., 2018). Mindezek elle-
nére az Eurdpai Bizottsag 2017. évi felmérése
alapjan a magyaroknak csupan 15%-a sportol
rendszeresen, hetente legalabb egy alkalom-
mal (EUROBAROMETER, 2017). A rendsze-
res testmozgasnak megel6z6 hatisa van mind
gyermekkorban, mind feln6ttkorban. Gyer-
mekkorban a fizikai aktivitas jelent6s szerepet
tolt be a szervezet energiaegyenstlyanak fenn-
tartdsaban és jotékonyan segiti a csontfejls-
dést is (MILES, 2007). A 11-17 éves korosztaly
korében a testmozgés és az altala kialakult és
megszerzett edzettségi allapot védéhaloként
veszi koril a fejl6d6 szervezetet (JANSSEN
és LEBLANC, 2010), csokkenti a kronikus be-
tegségek kialakuldsanak késébbi kockazatat
(MILES, 2007), és segit megelGzni az elhizast
tovabba csokkenti a testsilyt is (ANDERSON
és BUTCHER, 2006). A rendszeres fizikai ak-
tivitdsnak kiemelked&en jelentds szerepe van
a sziv- és érrendszeri betegségek kialakulésa,
az elhizas, a cukorbetegség megjelenése, a ma-
gas vérnyomas és a magas koleszterinszint ki-
alakulasdnak megel6zésében (HIDVEGI et al.,
2015). Tovabba az aktiv fizikai mozgés a lelki
egészséget is pozitivan befolyasolja. A sport
pozitivan formélja a fiatalok személyiségét,
nagymértékben tdmogatja az egészséges sze-
mélyiségfejlédést, a testi és a lelki érési folya-
matokat, hozzajarul a j6 hangulathoz, a jobb
lelki allapothoz, azaz az egész szervezetre ked-
vezden hat (STRONG et al., 2005).

Az egészséges életmdd alapvetS kiindulo-

VIIL. évfolyam, 2021/1. szam




EGESZSEGTUDATOSSAG SAJATOS VONASAI A 11-17 EVES MAGYAR FIATALOK
VONATKOZASABAN AZ EZREDFORDULOT KOVETOEN A HBSC KUTATAS ADATAI ALAPJAN —

SZAKIRODALMI ATTEKINTES

pontja annak, hogy megérizziik egészségiinket,
egészségesek maradjunk, de ezért sokat kell
tenni. Ez val6jdban egy életforma, mely barmi-
kor megvaltozhat kiils§ hatasok nyomésara, de
az ember altal sajat bels6 igényének megfelels-
en barmikor megvaltoztathat6 (FUGE, 2015).
FALUS (2015) értelmezésében egy ember élet-
modja minden esetben specifikus, azaz csak ra
jellemzd, ezéltal meghatarozza az ember egyé-
niségét. EbbGl kovetkezik, hogy az életmod
megvaltoztatasa — akar jo, akar rossz iranyba
— is mindig az egyént6l fiigg. Az életmod objek-
tiv és szubjektiv meghatarozo6 tényezbket foglal
magaba. Egyrészt feltételeket és a lehetésége-
ket (objektiv meghatarozo tényez6k), valamint
a sziikségleteket és az inditékokat (szubjektiv
meghataroz6 tényezdk). Az életmod lehetévé
teszi az emberek szdmara, hogy egészségiiket
megolrizzék, megszilarditsak és egészségesen
éljenek.

Jelen kutatasunk célja, hogy megismerjiik
és elemezziik a 11-17 éves korosztaly egészsé-
gét befolyasold szokasait és szubjektiv egész-
ségi allapotat valamint elvégezziik a korabbi
felmérések soran kapott eredmények idébeli
trendjének kovetését. Szakirodalmi kutatasunk
soran az elmult 6t alkalommal végzett HBSC
nemzetkozi kutatasi eredmények (NEMETH
et al., 2019) koziil kizardlag csak a Magyaror-
szagon elvégzett kutatis soran kapott adatokat
elemeztiik, melyek a magyar serdiil6kor fiata-
lok egészségmagatartasat mutatjak be. Tovab-
béa a vizsgélt idGszakon beliil kizarolag azzal az
ot kérdéssel foglalkoztunk, melyek valamennyi
kérdbivben véltozatlan forméban szerepeltek
az altalunk kivalasztott idészakban. Igy tudtuk
elemezni az ezredfordulét kovetGen a fiatalok
egészségtudatossagat befolyasold tényezbk val-
tozésat.

2. ANYAG ES MODSZER — MATERIAL
AND METHOD

Jelen cikkben szakirodalmi attekintést hajtot-
tunk végre, melynek soran dokumentumelem-
zést végeztiink a hazai primer kutatasokon ala-
puld cikkek, relevans szakirodalmak, kutatasi
eredmények valamint az ,,Iskolaskora gyerme-
kek egészségmagatartasa” (Health Behaviour
is School-aged Children, HBSC) nemzetkozi
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kutatés adatait elemeztiik. Kutatasunk soran
részletesen elemeztiikk a HBSC kutatas adata-
it és eredményeit. A HBSC kutatas az egyik
legfontosabb kutatés, mely az iskolaskoru gye-
rekek egészségmagatartasaval foglalkozik. Ez
egy nemzetkozi kutatds, mely egységes mod-
szertannal negyvennél is tobb orszagban zajlik.
A kutatast 4 évente ismétlik. A kutatis soran
nem csak egy teriilettel foglalkoznak, hanem
komplexen mérik fel a gyerekek egészségma-
gatartasat. A kutatés soran egyrészt megismer-
hetjiik az egészség szempontjabol fontos kor-
nyezeti tényezGket, tovabba megismerhetjiik a
gyerekek egészséges életmodddal kapcesolatosan
tantsitott magatartasait is (NEMETH és KOL-
TO, 2016). A kutatas f6bb célkitlizései: infor-
maciogytjtés, nemzetkozi adatbank létesités;
az egészséggel, a kozérzettel és az életmoddal
Osszefliggést mutatd tényez6k mind szélesebb
korben val6 feltarasa; a résztvevd orszagok ku-
tatasi potencialjanak fejlesztése a nemzetkozi
kollaboréci6 segitségével (NEMETH és KOL-
TO, 2016).

A HBSC kutatas az egyik legfontosabb ku-
tatds Magyarorszdgon, mely az iskolaskort
gyermekek egészségmagatartasaval foglalko-
zik, tovabba a fiatalok életmodjat, testi — lelki
egészségét hattértényezikkel (csalad, gazdasa-
gi helyzet, személyiségjegyek, sziil6i és tanari
banasmod) is vizsgalja (NEMETH et al., 2019).

2.1. Iskolaskora gyermekek egészség-
magatartasa — Health Behaviour in
School-Aged Children

A HBSC interdiszciplinaris, a WHO-val egylitt-
miikodésben zajlé6 nemzetkozi kutatas, melyet
az 1980-as évek elején négy orszag (Norvégia,
Finnorszag, Ausztria és Anglia) kutat6i kez-
deményezték informalis egylittmiikodésként.
A kutatasi programban résztvevs orszagok
szama folyamatosan novekszik (NEMETH és
KOLTO, 2016), Magyarorszag 1985-ben csat-
lakozott a nemzetkozi kutatasi programhoz. Ez
a kutatés lehetéségeket biztosit arra, hogy fel-
mérje az egészség szempontjabol kiemelt sze-
reppel rendelkez8, nagyon fontos, meghataro-
76 jelentGségli kornyezeti tényezdk szubjektiv
megitélését, valamint, hogy teljes kor képet
kapjunk a 11, 13, 15 és 17 éves, serdiil6kort ma-
gyar fiatalok egészségi allapotarol, egészséget
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befolyasol6 magatartasarol, életmoédjarol, to-
vabba a kés6bbi (felnbttkori) egészségi allapot
szempontjabdl meghatarozé magatartasok ki-
indulési pontjairdl. Ezek az ismeretek nélkii-
16zhetetlenek a hatékony egészségnevelési és
egészségfejlesztd programok, stratégiak kidol-
gozasahoz, tovabbfejlesztéséhez (NEMETH és
KOLTO, 2016).

2.2, Minta — Sample

A nemzetkozi kutatasi protokollnak megfe-
leléen a mintavélasztas rétegzett mintavételi
eljarassal késziilt a kutatast megel6z6 évben
az orszagos reprezentativitas érdekében. A fel-
mérésben az 5. 7. 9. és 11. évfolyamos tanulok
vesznek részt (NEMETH és KOLTO, 2016).

Az elemzés soran 6t magyarorszagi mintéat
vettiink figyelembe (1. tablazat).

1. TABLAZAT

2.3. Kutatasi kérddéiv — Research
Questionnaire

A kérdéivek alapvetSen olyan kérdéseket tar-
talmaztak, melyek a vizsgélt korosztaly egész-
ségmagatartasat jol jellemzik. A két felmérés
kozott eltelt négy évben nemzetkozi munka
keretén beliil a kérdGiveket folyamatosan fe-
lilvizsgaljak, aktualizaljak. Vannak a kotelezd
kérdések, vannak a valaszthat6 kérdéscsopor-
tok (*), melyeket a kotelezd kérdésekkel azonos
témakorben dolgoznak ki, egy-egy témakor
alaposabb megismerése érdekében. A harma-
dik kérdéscsoportba pedig azok a hazai fejlesz-
tésti kérdések (**) tartoznak, melyet az adott
orszag a nemzeti viszonyokat figyelembe véve
tesz fel, hogy a hazai igényeknek megfelelGen
tudjon vizsgalni egy adott témat (NEMETH et
al., 2019). A vizsgalt témakorok a 2. tablazat-
ban talalhatok meg.

TABLE 1

A HBSC kutatasban résztvevék szama vizsgalati év szerint
(The Number of HBSC Research Participants by Test Year)

Vizsgalati év (Test year) Fiak (f6) (Boys, capita) Lényoé:lgf’ggGirls, f)sszesi:llp(g);l))(Total,
2002. 2730 3228 5958
2006. 2 815 2635 5450
2010. 4174 3922 8 096
2014. 2958 3194 6153
2018. 2949 3049 6003

Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

etal, 2019)
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2. TABLAZAT TABLE 2
Vizsgalt témakorok a hazai kutatasban
(The Topics in Domestic Research)
Egészség- Riziko- . Szubjektiv jollét, Pszichoszocialis
A - Kortars- 21s A . PETS P
magatartas magatartas mentalis egészség kontextualis tényezGk
. kapcsolatok (Peer S c .
(Health (Risk Relationships) (Subjective Well-being, (Psychosocial
Behavior) Behavior) P Mental Health) Contextual Factors)
Taplalkozasi Dohényzasi szo-  Kortarsbantalmazas Szubjektiv jollét Tarsadalmi-gazdasagi
szokasok (Eating  kasok (Smoking  (Peer Abuse) (Subjective Well-being) hattér (Social-economic
Habits)** Habits)* background)
Fogapolas (Dental ~Alkoholfogyasz-  Verekedés (Tussle) Egészségi allapot (Health A csaladok szociookono-
Care) tési szokasok Status) miai helyzete (Socio-
(Drinking economic situation of
Habits)* families)
Fizikai aktivitas Drogfogyasztasi ~ Kortarskapcsolatok Alvési szokasok Csaladszerkezet (Family
(Physical szokasok (Drog (Peer Relationships) (Sleep Habits)* Structure)
Activity) Use Habits)**
Képerny6-haszna-  Sériilések, bal- Szexudlis magatartds ~ Téplaltsagi allapot Csaladi kapcsolatok
lat (Screen Usage) esetek (Injuries,  (Sexual Behavior) (Nutritional Status) (Family
Accidents) Relationships)
Romantikus kap- Testkép* és testtomeg-sza- Az iskola szerepe (The
csolatok (Romantic balyozés (Body Image and  role of the school)

Relationships)*

Weight Control)

Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

etal., 2019)
3. EREDMENYEK — RESULTS

A tudomanyos kutatdsunk soran az iddébeli
Osszehasonlité elemzéshez azokat a kérdése-
ket valasztottuk ki a hazai HBSC kutatasbol,
melyek az &ltalunk vizsgalt utolsd 6t (2002.,
2006., 2010., 2014., 2018.) ,Iskol4skora gyer-
mekek egészségmagatartasa” elnevezésti hazai
kutatds valamennyi kérdéivében valtozatlan
formaban megjelentek. ElsGsorban a serdii-
16kort fiatalok egészségmagatartasarél ma
Magyarorszagon a HBSC kutatas adataibol
informalédhatunk. Tovabba az ezredfordul6t
kovet6 tobb hazai kutatas eredményeit felhasz-
nélva az aldbbi mutatok valtozasait vizsgaltuk.
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Taplalkozas:
» Napi rendszerességgel gylimolesot fo-
gyaszto tanulok aranya.
» Napi rendszerességgel cukortartalmu tidi-
tGitalt fogyaszto tanuldk aranya.
Fizikai aktivitas:
» Naponta legalabb 60 percet, legalabb ko-
zepes intenzitassal mozgo tanuldk aranya.
Kockazati magatartas (pszichoaktiv szerfo-
gyasztés):
» Minden nap dohanyzo6 tanulok aranya.
« Eletiikben mar legalabb két alkalommal
lerészegedett tanuldk aranya.
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3.1. Taplalkozas — Nutrition

A WHO ajanlasa szerint a napi zoldség-gyii-
molcsfogyasztds ajanlott mennyisége 400
gramm (WHO, 2003). Ez naponta két darab
almat vagy azzal egyenértékid egyéb gyiimol-
csot jelentene. A Kozponti Statisztikai Hivatal
2016-0s kutatasa szerint a magyarok fejenként
csak napi 262 gramm zoldséget és gyiimolesot
fogyasztanak. (KSH, 2018). BIRO (2018) kuta-
tasi eredményei alapjan is megfigyelhetd ez a
kedvezétlen eredmény, mely szerint a serdiil6-
koru fiatalok gylimolesfogyasztdsa joval alat-
ta van az adott korcsoportt fiatalok szdmara
ajanlott mennyiségnek.

A napi gyakorisaggal rendszeresen gyii-
molesot fogyasztdé magyar fiatalok szamarol
a kutatdsi eredmények adatait vizsgilva (1.
abra) megallapithat6, hogy a 2000-es évek

elejétdl egészen 2014-ig emelkedd tendenciat
mutatott, majd ezt kovetéen 2018-ra jelentbs
visszaesés volt tapasztalhat6. A 2002-es felmé-
résben a valaszadok 29,1%-a (1734 f6) fogyasz-
tott minden nap gyiimoélcesot, majd ez az arany
2014-re elérte a 32,6%-ot (2006 f6), ugyanak-
kor 2018-ban csak a valaszaddk 28,8%-a (1729
f6) mondta azt, hogy minden nap fogyaszt. A
nemi kiilonbségeket vizsgilva egyértelmiien
megallapithat6, hogy a lanyok t6bb gyiimol-
csot fogyasztanak, mint a fiak (NEMETH et al.,
2019).

A vizsgélt idészak eredményei alapjan
egyértelmtien megéllapithatjuk, hogy a ser-
diil6kort magyar fiataloknak még 1/3-a sem
fogyaszt napi rendszerességgel gyiimolesot.
Kiilonosen aggaszto, hogy 2018-ban jelent6sen
visszaesett a gyiimolcsfogyasztok aranya, a
vizsgalt id6szakban a legalacsonyabb volt.

—4—0ssz. (Sum.) Filk (Boys) == Lényok (Girls)
40
35 A=35= 35,2
2
32,6
18 31,9
1:1
30 29,8
51 Ne 288
27,5 27,3
25,8 25,5

25
2002 2006

1. ABRA

2010

2014 2018

FIG. 1

Napi rendszerességgel gyiimolesot fogyaszt6 11-17 éves magyar fiatalok aranyanak valtozasa
(The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People Consuming Fruit
Daily)

Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

etal., 2019)

Az alkoholmentes italok (asvanyviz, szén-
savas uditditalok, gyiimolcslevek) fogyasztasa
Magyarorszagon 2007-ben érte el a cstcsot,
kozel 215 liter/f6. Azonban a fogyasztbi szo-
kasok atalakulasaval megvaltozott a cukortar-
talmu tditGitalok fogyasztasa is, egyre inkabb
hattérbe kertilt és atvette helyét az asvanyviz
(LORINCZI, 2010).

A napi rendszerességgel cukortartalmi
iiditGitalokat fogyaszté fiatalok korében 2006
és 2014 kozott igen erételjes csokkenés figyel-
het6 meg, kiilonosen a fitk vonatkozésaban
(2. abra). Mig 2002-ben a véalaszadok 32,7%-a
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(1948 {6) fogyasztott rendszeresen cukros tidi-
t6ket, 2018-ra ez az arany lecsokkent 25,5%-ra
(1531 £6). Ez az érték bizakodasra adhat okot.
A nemi kiilonbségeket vizsgilva egyértelmiien
megallapithat6, hogy a fiak tobb cukortartalmu
{idit6t isznak, mint a lanyok (NEMETH et al.,
2019).

A vizsgalt idGszakban kozel 7%-kal csok-
kent azok szama, akik rendszeresen fogyaszta-
nak cukrozott iiditGitalokat, de még igy is a fia-
talok Va-e iszik olyan iiditGket, mely hasznos, a
szervezet szamara nélkiilozhetetlen tapanyag-
gal nem szolgal, kizardlag energiat biztosit.
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2. ABRA FIG. 2
Napi rendszerességgel cukortartalmu iiditGitalokat fogyaszt6 11-17 éves magyar fiatalok
aranyanak valtozasa (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young
People Consuming Sugary Soft Drink Daily)
Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

etal., 2019)

3.2. Fizikai aktivitas — Physical Activity

Az EUROBAROMETER (2017) felmérésébdl
az deriil ki, hogy a magyarok kozel 1/3-a végez
testmozgast kisebb-nagyobb gyakorisaggal.
A megkérdezettek 11%-a teszi ezt érommel,
szemben az unids atlaggal, ami eléri a 30%-ot.
Igen magas azok aranya (53%) akik egyalta-
14n nem sportolnak és csak a valaszadok 9%-a
mondta azt, hogy rendszeresen sportol.

A 3. abra adatait elemezve arra a kovetkez-
tetésre jutunk, hogy a serdiilkoru fiatalok 1/5-
e végez csak napi gyakorisaggal rendszeres test-
mozgast. Ez az eredmény nagyon kedvezGtlen
képet fest, de a teljes lakossag korében végzett
kutatasi eredmények, mely szerint a fiatalkora-

akhoz képest feln6ttkorban t6bben mozognak
mar bizakodasra adhatnak okot. Azonban az a
tény, hogy a lakossag tobb mint fele egyaltalan
nem sportol, teljesen elfogadhatatlan.

A HBSC kutatés adatai elemezve megélla-
pithat6, hogy a serdiil6koru fiatalok esetében
lényegesen magasabb a rendszeresen végzett,
aktiv testmozgas a fitk korében. Az § gorbéjiik
szinte megegyezik az atlaggorbével, ugyanak-
kor a lanyok gorbéje a napi rendszerességgel
végzett aktiv testmozgas vonatkozasiban év-
r6l-évre folyamatos emelkedést mutat, mi-
kozben a fitk esetében 2018-ban visszaesett
21,1%-ra (622 f6) és megkozeliti a 2002-es ada-
tokat, 18,3% (500 f6) (NEMETH et al., 2019).

——0ssz. (Sum.) Fitk (Boys) === Lanyok (Girls)
30
25 25,8
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FIG. 3

Naponta legalabb 60 percet kézepes intenzitassal mozgo 11-17 éves magyar fiatalok
aranyanak valtozasa (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young
People Training for at Least 60 Minutes at Medium Intensity a Day)
Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

etal., 2019)
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3.3. Kockazati magatartas —
Risk Behaviour

A vizsgalt korosztaly korében a naponta do-
héanyzok ardnya 2002-t6l 2010-ig névekedett,
kiilonosen a fitk korében, a lanyok esetében
viszont mar kis mértékben ugyan, de 2006-hoz
képest csokkenés figyelheté meg (4. abra). A
2014. évi vizsgalati adatok markans csokkenést
mutatnak, mig 2010-ben a valaszadok 16,8%-
a (1360 f6) dohanyzott napi rendszerességgel,
2014-ra ez az arany lecsokkent 11,9%-ra (732
f6). Viszont a nemek kozotti kiillonbség gya-
korlatilag megszlint. A csokkend tendencia a
kovetkez6 négy évben is jellemz§ volt a vizs-
gélt korosztalyra. 2018-ra a dohanyz6 fiatalok
szama a 2010-es adatokhoz képest jelentésen
csokkent. Mig 2010-ban a fiatalok 16,8%-a
(1360 f6) dohanyzott napi gyakorisaggal, 2018-
ban mar csak a fiatalok 10,6%-a (636 £8) (NE-
METH et al., 2019).

—o—0ssz. (Sum.) Fitk

A WHO (Egészségiigyi Vilagszervezet) és a
CDC (Betegségmegelbzési és Jarvanyvédelmi
Kozpont) altal hazankban végzett kutatis ada-
tai elemezve megéallapithatjuk, hogy az ezred-
fordul6t kévet6en a naponta dohanyzok aranya
2013-ig nétt. Ezzel szemben a 2016-0s ered-
mények mar csokkenést mutatnak, a korabbi
9,5%-16l 6%-ra csokkent naponta dohanyzok
aranya. A nemek aranya viszont jelentésen val-
tozott, oly médon, hogy a lanyoknal lett maga-
sabb (DEMJEN et al., 2017).

A Nemzetkozi Ifjasagi Dohényzasfelmérés
reprezentativ vizsgalata is azt mutatja, hogy a
fiatalok dohanyzasi szokasai valtoznak, mégpe-
dig j6 irdnyba. A 2008-ban és azbta rendszeres
id6kozonként végzett kutatasi adatok eredmé-
nyei is bizakodéasra adnak okot, mely szerint a
napi rendszerességgel ragyujto fiatalok aranya
2008 6ta folyamatosan csokken (DEMJEN et
al., 2009).

(Boys) === Lanyok (Girls)
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FIG. 4

A minden nap dohanyzé 11-17 éves magyar fiatalok aranyanak valtozasa
(The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People Smoking Daily)
Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh

et al., 2019)

Az 5. abrat elemezve megallapithatjuk,
hogy az alkoholfogyasztas, mint kockazati té-
nyezd jelen van a 11-17 éves korosztaly életében.
2010-ig folyamatos emelkedés figyelhet6 meg,
mind a lanyok, mind a fiak esetében. S6t a 14-
nyoknal az azt kovet6 években is az emelkedés
volt a jellemz6 egészen 2014-ig. Ebb6l adodoan
a kiilonbség a lanyok és a fiak kozott csokkent,
bar mindig a fitk értékei a magasabbak. 2014
oOta viszont egyértelmiien a csokkenés jellemzd,
kiilonosen a fiak esetében figyelhetd ez meg a
2002-es adatokhoz 32,7 (893 f6) viszonyitva,
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mig a lanyok esetében még mindig magasabb a
2018-as érték, 23,6% (720 f6), mint a 2002-es
20,1% (649 f6) (NEMETH et al., 2019).

Altalanos iskolasok alkoholfogyasztasara
elsGsorban az alkalomszeri fogyasztis jellem-
z6. A megkérdezettek 30%-a nyilatkozott ugy,
hogy 14 éves kora el6tt mar lerészegedett és az
5. abra adatai alapjan is lathatd, hogy magas
azok aranya, akikkel mér legalabb két alkalom-
mal tértént ez meg (ARNOLD, 2014).

ELEKES (2016) kutatasi eredményei a
HBSC kutatéas eredményeivel 6sszhangban azt
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mutatjak, hogy 2015-ben jelentfsen csokkent KES, 2016) eredményei azt mutatjak, hogy

az alkoholfogyaszt6 serdiil6k aranya, viszont ez  az alkoholfogyasztas a vizsgalt korosztalyban

nagyobb mértékben figyelhet6 meg a fitknal. jelen van, s6t nagyon gyakori problémék kozé
Szinte valamennyi hazai és régios kutatas  sorolhato.

(BARABASNE, 2014; BOZSEK, 2010; ELE-

—o—0ssz. (Sum.) Filk (Boys) == Lényok (Girls)

40

38,5

35

30

25

20 &£20,1
2002 2006 2010 2014 2018

5. ABRA FIG. 5

Az életitkben mar legalabb két alkalommal lerészegedett 11-17 éves magyar fiatalok aranya-

nak valtozasa (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People
Drunken at Least Twice in Their Lifetime)

Forras (Source): Sajat szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapjan (Authors’ own compilation based on data of Németh
etal., 2019)

4. KOVETKEZTETESEK ES zikai aktivit4s vizsgélata soran a napi rendsze-

JAVASLATOK — CONCLUSIONS AND rességgel sportold lanyok aranya fokozatosan
p emelkedett ezzel szemben a fitk aranya 2014-

ROPOSALS hez képest 2018-ra jelentdsen visszaesett. Osz-
szességében oromteli, hogy t6bben mozogtak
naponta legalabb 60 percet 2018-ban mint
2002-ben, de még igy is nagyon alacsony a ko-
zel 18% (1075 16) a vizsgalt korosztalyon beliil.
A lerészegedés, mint rizikbmagatartas tekinte-
tében 2002 és 2008 kozott a helyzet nem val-
tozott, szinte ugyanazon eredmény sziiletett.
Viszont a lanyok és a fitk kozotti kiillonbség
Iényegesen lecsokkent mar 2014-re. Az adatok
azt mutatjak, hogy hazadnkban a serdiil6k koré-
ben az alkoholfogyasztas nagymértékben jelen
van.

Ugy gondoljuk, hogy a legnagyobb problé-
mat az emberek jelenlegi életmddjaban a tu-
datos magatartas hidnya okozza. A legtébben
nincsenek tisztaban az életmdd egészségre gya-
korolt hat4saval. Hatékony programokkal kel-
lene tudatositani az emberekben az egészséges
életmod egészségre gyakorolt jotékony hatasat.

A szakemberek részérél fontos lenne, hogy
az egészséges életmoddal kapesolatosan minél
szélesebb korben megvalésuld programokat
hozzanak 1étre és ezeket meg is tudjak valosita-

Tanulmanyunkban vizsgalt mutatok véaltoza-
sait bemutatdé hazai kutatisi eredményeket
elemezve egyarant tapasztaltunk kedvezd és
kedvezétlen véltozasokat is.

Az adatokat tekintve egyértelmtien kedve-
z6nek tekinthetjiik a cukortartalmu {iidit6ita-
lok fogyasztasi gyakorisdganak csokkenését,
melyben szerepe lehet a cukormentes iidit6-
italok megjelenésének. Tovabba orvendetes
tény, hogy a napi rendszerességgel dohanyzok
aranya lényegesen csokkent, melyben szere-
pet jatszhat, hogy 2011-ben keriilt sor torvé-
nyi szinten a dohanytermékek értékesitésé-
nek szigoritasara. Ezzel szemben kifejezetten
kedvezétlen a naponta gyiimolesot fogyasztok
szamanak csokkenése 2018-ra, kiilondsen ugy,
hogy 2014-ig fokozatosan emelkedett ez a szdm
és 2015 szeptember elsején lépett hatalyba a
kozékeztetésre vonatkozd téaplalkozas-egész-
ségligyi elbirasokrol szolé 37/2014.(IV.30)
EMMI rendelet, mely kiilonos hangsulyt fektet
a friss gyiimolces és zoldség fogyasztasra. A fi-

TAPLALKOZASMARKETING VIIL. évfolyam, 2021/1. szam

41




FERENCZI, M. — LENTENE DR. PUSKAS, A.

ni. Az Iskolai Egészségfejlesztés program célja
a nevelési-oktatési intézményekben elére meg-
adott szakmai kovetelményeknek megfelelGen
végzend( egészségfejlesztési terv megvaldsita-
sét és értékelését jelenti, melynek célja, hogy
minden didk részesiiljon egészségfejlesztési és
prevenciés ismeretekben (OROSZI, 2019). Az
EFOP 1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 kiemelt
projekt keretén beliil a szakemberek a 7-18 éves
korosztaly egészségtudatossaganak fejlesztésé-
vel kiemelten foglalkoztak. A korabbi kutatési
eredményeket felhasznalva szakmai tananya-
got és modszertan dolgoztak ki 2019-ben. A
tananyagot korosztalyokra lebontva készitették
el, mely a Nemzeti Alaptanterve is beilleszthe-
t6, kiemelt témaként foglalkozik a tananyag a
mozgas fontossagaval, a taplalkozassal, a ké-
ros szenvedélyek mell6zésével és az egészsé-
ges jovokép fontossagaval (SETENYI, 2019).
Fontos, hogy az egészséges életmdd, a helyes
taplalkozés és az aktiv, rendszeres testmozgas
az egészségfejlesztési stratégidkban kiemelt
helyet kapjon. Az elért kutatasi eredmények
is azt igazoljak, hogy vannak mar megvalosi-
tott, folyamatban 1év6 programok, hiszen a
vizsgélt idészakban elért kutatasi eredmények
adataiban tapasztaltunk kedvezd valtozasokat.
De vannak olyan valtozok, melyek visszaesést,
azaz kedvez6tlen valtozast mutatnak.

Els§ és legfontosabb 1épésnek tartjuk az
egyéni szemlélet megvaltoztatdsara iranyuld
torekvéseket. Ebben kulcsfontossagi szerepe
van a kommunikaci6nak valamint annak, hogy
egy-egy program mindig a célcsoport sajatos-
ségait figyelembe véve keriiljon megvalositas-
ra. Fontos, hogy a programok kénnyen atlat-
hatéak, egyszertiek, kozérthetGek legyenek.
Sikerként konyvelhetjiik el, hogy a teljes kord
iskolai egészségfejlesztési program (TIE) 2012
6ta jogszabalyokban elGirasként is szerepel a
nemzeti koznevelésrdl sz616 2011. évi CXC. tor-
vényben (SIMICH, 2019).

A szemlélet formélasat véleménylink sze-
rint mar gyermekkorban el kell kezdeni. Tuda-
tos egészségfejlesztési modszerrel kialakithato
benniik az Gj életszemlélet, s ez altal felnéttko-
rukra természetessé valik ez a fajta magatar-
tas. A gyerekek szemlélete még kialakul6ban
van, formalhat6. A gyerekek, a fiatalok jelen-
legi mintai meghatarozzak felnéttkori életiiket.
Ezért tartjuk fontosnak, hogy a szemléletval-
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toztatast minél fiatalabb korban kell elkezdeni.
Jo iranyvonalat kell a keziikbe adni, mellyel
elkezdG6dhet egy folyamat.

Szakirodalmi kutatdsi munkink soran
az volt a célunk, hogy a serdiil6kori fiatalok
egészségtudatos magatartasarél egy atfogd
képet kapjunk az elmult kozel 20 év eredmé-
nyei alapjan. A korabbi hazai kutatidsok ada-
tait felhasznalva, a kapott eredmények alapjat
képezik egy folyamatban 1év6, konkrét primer
kutatisi munkanak, melynek célja feltarni az
altalanos iskola fels6 tagozatos didkok rendsze-
res testmozgéshoz vald viszonyat és az egészsé-
ges életmoddal kapesolatos gondolkodas mod-
jat. Tovabbi célunk megvizsgalni, hogy a 11-14
éves korosztaly mindennapjaiban hogyan van
jelen az aktiv, rendszeres testmozgas, valamint
hogy milyen gyakorisaggal sportolnak, illetve
milyen Osszefiiggés figyelhet6 meg a gyerekek
egészségtudatos szemlélete és a sportolési szo-
kasai kozott, valamint, hogy mennyire vannak
tisztaban a gyerekek az egészséges taplalkozas
szerepével.

5. OSSZEFOGLALAS — SUMMARY

Magyarorszagon az egészséges életmod tuda-
tositasa és fontossaga kiemelt szerepet kap az
emberek mindennapjaiban, azonban az em-
berek tényleges egészségtudatos magatarta-
sa nem tekinthet6 megfelelének. A helytelen
taplalkozas, a mozgasszegény életmdd és a
dohanyzés valamint egyéb karos szenvedélyek
még napjainkban is stilyos megbetegedésekhez
és korai — elkeriilhetd§ — halalozashoz vezetnek.
Az elhizas és az ahhoz kapcsolodo Osszes beteg-
ség (magas vérnyomas, cukorbetegség, sziv- és
érrendszeri betegségek) népbetegségnek szé-
mitanak. Az egészséges életmod témakornek
egyre nagyobb figyelmet szentelnek hazank-
ban, de a gyakorlatban még mindig nem toké-
letes a megvalositisa, melyben fontos szerepe
van az egyéneknek és a szakembereknek is.
Tanulmanyunkban a serdiil6kori egészség-
magatartas harom kérdéskorével foglalkoztunk
dokumentumelemzés keretén beliil. A korabbi
hazai kutatési eredmények alapjan megallapit-
hat6, hogy az elmult kozel 20 év soran a vizs-
gélt korosztaly életmodjaban és egészséghez
fiz6d6 viszonyadban egyarant megfigyelhet6k
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kedvez6 és kedvezétlen valtozasok.

A kedvez6 adatok ravilagitanak arra, hogy
elindult mér egy folyamat, de még a hosszu 1t
elején jarunk. A szakemberekre nagyon sok fel-
adat var, hogy egy egészséges tarsadalom ala-
kuljon ki Magyarorszagon.

Az egészséges életmoddra, az egészséges
taplalkozasra nevelést és a testmozgést, a sport
szeretetét mar a legfiatalabb korban el kell
kezdeni. Kiemelkedd§ jelentGséggel bir, hogy
felnGjon egy olyan Gj generacid, melynek az
egészséges életmdd, az egészséges taplalkozas
a rendszeres testmozgas a lételeme. Ennek
megvalositasihoz tamogatd kornyezetre, az
oktatasi intézményekkel kozosen egyiittmiko-
d6 csaladi hattérre van sziikség.
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