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research, namely „The Health Behaviour in School-aged Children” (HBSC). The aim of the 
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analysis based on the previous Hungarian research results. The results showed a prosperous scheme, 
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1. Bevezetés – Introduction

Ezen szakirodalmi áttekintés megelőző vizsgá-
latát képezi egy saját kérdőíves felmérésnek, 
mely során véletlenszerűen kiválasztott nyolc, 
Hajdú-Bihar megyében működő általános is-
kola 500 felső tagozatos diákját kérdeztünk 
meg az egészséges életmóddal, egészséges táp-
lálkozással és a rendszeres testmozgással kap-
csolatosan. Az elvégzett dokumentumelemzés 
eredményeit és tapasztalatait felhasználva ké-
szítettük el a kérdőívet, a vizsgált korosztály 
táplálkozási és sportolási szokásainak megis-
merése érdekében.

Magyarországon az elhízás napjainkban 
már népbetegségnek számít, mely számos 
káros következménnyel párosul. A Központi 
Statisztikai Hivatal egészségre és a gyermekek 
egészségére vonatkozó 2017. évi felmérésének 
adatai alapján egyértelműen megállapítható, 
hogy hazánkban a felnőtt lakosság több mint 
fele túlsúlyos (KSH, 2018). Sajnos ez az álla-
pot a felnőttek mellett már a kisgyermekeket 
is érinti. A korai, gyermekkorban vagy serdülő-
korban történő elhízás nehezen megállítható és 
még nehezebben visszafordítható folyamat. A 
gyermekkori elhízás problémája, illetve növek-
vő előfordulása az egész világon megfigyelhető. 
Az Európai Unióban a túlsúlyos vagy elhízott 
gyermekek száma meghaladja a 12 milliót. A 
túlsúlyosak száma évente 400 ezerrel, míg a 
kövér gyerekek száma 85 ezerrel nő. Magyaror-
szágon minden negyedik lány és minden ötödik 
fiú túlsúlyos vagy elhízott. 3-7 éves kor között 
figyelhető meg az elhízás fellendülése, így a 
kisgyermekkorban kezdődő elhízás jelentős 
kockázati tényezőt jelent a felnőttkori elhízás 
tekintetében (MARTOS, 2012).

Számos hazai és nemzetközi kutatás fog-
lalkozik a rendszeres testmozgás és fizikai 
aktivitás egészségre gyakorolt jótékony hatá-
sával, valamint az egészséges táplálkozással, a 
táplálkozási trendek változásával (FÜLÖP és 
SZAKÁLY, 2008; JÁROMI et al., 2016; GYU-
LAVÁRI et al., 2018; LENTÉNÉ et al., 2018). 
A serdülőkorú fiatalok egészségi állapotára és 
egészségmagatartására vonatkozó kutatások 
eredményeinek ismerete és felhasználása ki-
emelkedő jelentőséggel bír a hatékony egész-
ségfejlesztő programok kidolgozása és megva-
lósítása érdekében (HOLCZER és KISS, 2019).

Az egészségtudatosság, az egészséges élet-
mód több komponensből áll. A táplálkozás 
alapvetően meghatározza és befolyásolja éle-
tünket, de hosszú távon az egészségünket is. 
Fontos a szervezetbe bevitt tápanyagok meg-
felelő kiválasztása, azaz egészséges élelmisze-
rek fogyasztásának előtérbe helyezése. Másik 
fontos komponens a testmozgás, azaz a testünk 
karbantartása. Továbbá meg kell említeni a 
káros szenvedélyek mellőzését is, mint fontos 
komponense az egészséges életmód kialakítá-
sának (FALUS, 2015).

A rendszeres, aktív testmozgás az egészsé-
ges életmód egyik pillére, azonban ezt az em-
berek jelentős része ritkán kapcsolja össze. A 
fizikai aktivitás, a sportolás rendkívül sok ked-
vező élettani hatással rendelkezik, melyet szá-
mos kutatási eredmény alátámaszt (JÁROMI 
et al., 2016; BÍRÓ et al., 2018). Mindezek elle-
nére az Európai Bizottság 2017. évi felmérése 
alapján a magyaroknak csupán 15%-a sportol 
rendszeresen, hetente legalább egy alkalom-
mal (EUROBAROMETER, 2017). A rendsze-
res testmozgásnak megelőző hatása van mind 
gyermekkorban, mind felnőttkorban. Gyer-
mekkorban a fizikai aktivitás jelentős szerepet 
tölt be a szervezet energiaegyensúlyának fenn-
tartásában és jótékonyan segíti a csontfejlő-
dést is (MILES, 2007). A 11-17 éves korosztály 
körében a testmozgás és az általa kialakult és 
megszerzett edzettségi állapot védőhálóként 
veszi körül a fejlődő szervezetet (JANSSEN 
és LEBLANC, 2010), csökkenti a krónikus be-
tegségek kialakulásának későbbi kockázatát 
(MILES, 2007), és segít megelőzni az elhízást 
továbbá csökkenti a testsúlyt is (ANDERSON 
és BUTCHER, 2006). A rendszeres fizikai ak-
tivitásnak kiemelkedően jelentős szerepe van 
a szív- és érrendszeri betegségek kialakulása, 
az elhízás, a cukorbetegség megjelenése, a ma-
gas vérnyomás és a magas koleszterinszint ki-
alakulásának megelőzésében (HÍDVÉGI et al., 
2015). Továbbá az aktív fizikai mozgás a lelki 
egészséget is pozitívan befolyásolja. A sport 
pozitívan formálja a fiatalok személyiségét, 
nagymértékben támogatja az egészséges sze-
mélyiségfejlődést, a testi és a lelki érési folya-
matokat, hozzájárul a jó hangulathoz, a jobb 
lelki állapothoz, azaz az egész szervezetre ked-
vezően hat (STRONG et al., 2005).  

Az egészséges életmód alapvető kiinduló-
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pontja annak, hogy megőrizzük egészségünket, 
egészségesek maradjunk, de ezért sokat kell 
tenni. Ez valójában egy életforma, mely bármi-
kor megváltozhat külső hatások nyomására, de 
az ember által saját belső igényének megfelelő-
en bármikor megváltoztatható (FÜGE, 2015). 
FALUS (2015) értelmezésében egy ember élet-
módja minden esetben specifikus, azaz csak rá 
jellemző, ezáltal meghatározza az ember egyé-
niségét. Ebből következik, hogy az életmód 
megváltoztatása – akár jó, akár rossz irányba 
– is mindig az egyéntől függ. Az életmód objek-
tív és szubjektív meghatározó tényezőket foglal 
magába. Egyrészt feltételeket és a lehetősége-
ket (objektív meghatározó tényezők), valamint 
a szükségleteket és az indítékokat (szubjektív 
meghatározó tényezők). Az életmód lehetővé 
teszi az emberek számára, hogy egészségüket 
megőrizzék, megszilárdítsák és egészségesen 
éljenek.

Jelen kutatásunk célja, hogy megismerjük 
és elemezzük a 11-17 éves korosztály egészsé-
gét befolyásoló szokásait és szubjektív egész-
ségi állapotát valamint elvégezzük a korábbi 
felmérések során kapott eredmények időbeli 
trendjének követését. Szakirodalmi kutatásunk 
során az elmúlt öt alkalommal végzett HBSC 
nemzetközi kutatási eredmények (NÉMETH 
et al., 2019) közül kizárólag csak a Magyaror-
szágon elvégzett kutatás során kapott adatokat 
elemeztük, melyek a magyar serdülőkorú fiata-
lok egészségmagatartását mutatják be. Továb-
bá a vizsgált időszakon belül kizárólag azzal az 
öt kérdéssel foglalkoztunk, melyek valamennyi 
kérdőívben változatlan formában szerepeltek 
az általunk kiválasztott időszakban. Így tudtuk 
elemezni az ezredfordulót követően a fiatalok 
egészségtudatosságát befolyásoló tényezők vál-
tozását.

2. Anyag és módszer – Material 
and Method

Jelen cikkben szakirodalmi áttekintést hajtot-
tunk végre, melynek során dokumentumelem-
zést végeztünk a hazai primer kutatásokon ala-
puló cikkek, releváns szakirodalmak, kutatási 
eredmények valamint az „Iskoláskorú gyerme-
kek egészségmagatartása” (Health Behaviour 
is School-aged Children, HBSC) nemzetközi 

kutatás adatait elemeztük. Kutatásunk során 
részletesen elemeztük a HBSC kutatás adata-
it és eredményeit. A HBSC kutatás az egyik 
legfontosabb kutatás, mely az iskoláskorú gye-
rekek egészségmagatartásával foglalkozik. Ez 
egy nemzetközi kutatás, mely egységes mód-
szertannal negyvennél is több országban zajlik. 
A kutatást 4 évente ismétlik. A kutatás során 
nem csak egy területtel foglalkoznak, hanem 
komplexen mérik fel a gyerekek egészségma-
gatartását. A kutatás során egyrészt megismer-
hetjük az egészség szempontjából fontos kör-
nyezeti tényezőket, továbbá megismerhetjük a 
gyerekek egészséges életmóddal kapcsolatosan 
tanúsított magatartásait is (NÉMETH és KÖL-
TŐ, 2016). A kutatás főbb célkitűzései: infor-
mációgyűjtés, nemzetközi adatbank létesítés; 
az egészséggel, a közérzettel és az életmóddal 
összefüggést mutató tényezők mind szélesebb 
körben való feltárása; a résztvevő országok ku-
tatási potenciáljának fejlesztése a nemzetközi 
kollaboráció segítségével (NÉMETH és KÖL-
TŐ, 2016).

A HBSC kutatás az egyik legfontosabb ku-
tatás Magyarországon, mely az iskoláskorú 
gyermekek egészségmagatartásával foglalko-
zik, továbbá a fiatalok életmódját, testi – lelki 
egészségét háttértényezőkkel (család, gazdasá-
gi helyzet, személyiségjegyek, szülői és tanári 
bánásmód) is vizsgálja (NÉMETH et al., 2019). 

2.1. Iskoláskorú gyermekek egészség-
magatartása – Health Behaviour in 
School-Aged Children

A HBSC interdiszciplináris, a WHO-val együtt-
működésben zajló nemzetközi kutatás, melyet 
az 1980-as évek elején négy ország (Norvégia, 
Finnország, Ausztria és Anglia) kutatói kez-
deményezték informális együttműködésként. 
A kutatási programban résztvevő országok 
száma folyamatosan növekszik (NÉMETH és 
KÖLTŐ, 2016), Magyarország 1985-ben csat-
lakozott a nemzetközi kutatási programhoz. Ez 
a kutatás lehetőségeket biztosít arra, hogy fel-
mérje az egészség szempontjából kiemelt sze-
reppel rendelkező, nagyon fontos, meghatáro-
zó jelentőségű környezeti tényezők szubjektív 
megítélését, valamint, hogy teljes körű képet 
kapjunk a 11, 13, 15 és 17 éves, serdülőkorú ma-
gyar fiatalok egészségi állapotáról, egészséget 
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befolyásoló magatartásáról, életmódjáról, to-
vábbá a későbbi (felnőttkori) egészségi állapot 
szempontjából meghatározó magatartások ki-
indulási pontjairól. Ezek az ismeretek nélkü-
lözhetetlenek a hatékony egészségnevelési és 
egészségfejlesztő programok, stratégiák kidol-
gozásához, továbbfejlesztéséhez (NÉMETH és 
KÖLTŐ, 2016).

2.2. Minta – Sample

A nemzetközi kutatási protokollnak megfe-
lelően a mintaválasztás rétegzett mintavételi 
eljárással készült a kutatást megelőző évben 
az országos reprezentativitás érdekében. A fel-
mérésben az 5. 7. 9. és 11. évfolyamos tanulók 
vesznek részt (NÉMETH és KÖLTŐ, 2016).

Az elemzés során öt magyarországi mintát 
vettünk figyelembe (1. táblázat).

2.3. Kutatási kérdőív – Research  
Questionnaire

A kérdőívek alapvetően olyan kérdéseket tar-
talmaztak, melyek a vizsgált korosztály egész-
ségmagatartását jól jellemzik. A két felmérés 
között eltelt négy évben nemzetközi munka 
keretén belül a kérdőíveket folyamatosan fe-
lülvizsgálják, aktualizálják. Vannak a kötelező 
kérdések, vannak a választható kérdéscsopor-
tok (*), melyeket a kötelező kérdésekkel azonos 
témakörben dolgoznak ki, egy-egy témakör 
alaposabb megismerése érdekében. A harma-
dik kérdéscsoportba pedig azok a hazai fejlesz-
tésű kérdések (**) tartoznak, melyet az adott 
ország a nemzeti viszonyokat figyelembe véve 
tesz fel, hogy a hazai igényeknek megfelelően 
tudjon vizsgálni egy adott témát (NÉMETH et 
al., 2019). A vizsgált témakörök a 2. táblázat-
ban találhatók meg.

1. táblázat  table 1
A HBSC kutatásban résztvevők száma vizsgálati év szerint

(The Number of HBSC Research Participants by Test Year)

Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

Vizsgálati év (Test year) Fiúk (fő) (Boys, capita) Lányok (fő) (Girls, 
capita)

Összesen (fő) (Total, 
capita)

2002. 2 730 3 228 5 958

2006. 2 815 2 635 5 450

2010. 4 174 3 922 8 096

2014. 2 958 3 194 6 153

2018. 2 949 3 049 6 003
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Egészség-
magatartás 

(Health 
Behavior)

Rizikó-
magatartás 

(Risk 
Behavior)

Kortárs-
kapcsolatok (Peer 

Relationships)

Szubjektív jóllét, 
mentális egészség 

(Subjective Well-being, 
Mental Health)

Pszichoszociális 
kontextuális tényezők 

(Psychosocial 
Contextual Factors)

Táplálkozási 
szokások (Eating 
Habits)**

Dohányzási szo-
kások (Smoking 
Habits)*

Kortársbántalmazás 
(Peer Abuse)

Szubjektív jóllét  
(Subjective Well-being)

Társadalmi-gazdasági 
háttér (Social-economic 
background)

Fogápolás (Dental 
Care)

Alkoholfogyasz-
tási szokások 
(Drinking 
Habits)*

Verekedés (Tussle) Egészségi állapot (Health 
Status)

A családok szocioökonó-
miai helyzete (Socio- 
economic situation of 
families)

Fizikai aktivitás  
(Physical  
Activity)

Drogfogyasztási 
szokások (Drog 
Use Habits)**

Kortárskapcsolatok 
(Peer Relationships)

Alvási szokások 
(Sleep Habits)*

Családszerkezet (Family 
Structure)  

Képernyő-haszná-
lat (Screen Usage)

Sérülések, bal-
esetek (Injuries, 
Accidents)

Szexuális magatartás 
(Sexual Behavior)

Tápláltsági állapot  
(Nutritional Status)

Családi kapcsolatok 
(Family  
Relationships)

Romantikus kap-
csolatok (Romantic 
Relationships)*

Testkép* és testtömeg-sza-
bályozás (Body Image and 
Weight Control)

Az iskola szerepe (The 
role of the school)

2. táblázat  table 2
Vizsgált témakörök a hazai kutatásban

(The Topics in Domestic Research)

Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

3. Eredmények – Results

A tudományos kutatásunk során az időbeli 
összehasonlító elemzéshez azokat a kérdése-
ket választottuk ki a hazai HBSC kutatásból, 
melyek az általunk vizsgált utolsó öt (2002., 
2006., 2010., 2014., 2018.) „Iskoláskorú gyer-
mekek egészségmagatartása” elnevezésű hazai 
kutatás valamennyi kérdőívében változatlan 
formában megjelentek. Elsősorban a serdü-
lőkorú fiatalok egészségmagatartásáról ma 
Magyarországon a HBSC kutatás adataiból 
informálódhatunk. Továbbá az ezredfordulót 
követő több hazai kutatás eredményeit felhasz-
nálva az alábbi mutatók változásait vizsgáltuk.

Táplálkozás:
• Napi rendszerességgel gyümölcsöt fo-

gyasztó tanulók aránya.
• Napi rendszerességgel cukortartalmú üdí-

tőitalt fogyasztó tanulók aránya.
Fizikai aktivitás: 

• Naponta legalább 60 percet, legalább kö-
zepes intenzitással mozgó tanulók aránya.

Kockázati magatartás (pszichoaktív szerfo-
gyasztás):

• Minden nap dohányzó tanulók aránya.
• Életükben már legalább két alkalommal 

lerészegedett tanulók aránya.

Egészségtudatosság sajátos vonásai a 11-17 éves magyar fiatalok  
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3.1. Táplálkozás – Nutrition

A WHO ajánlása szerint a napi zöldség-gyü-
mölcsfogyasztás ajánlott mennyisége 400 
gramm (WHO, 2003). Ez naponta két darab 
almát vagy azzal egyenértékű egyéb gyümöl-
csöt jelentene. A Központi Statisztikai Hivatal 
2016-os kutatása szerint a magyarok fejenként 
csak napi 262 gramm zöldséget és gyümölcsöt 
fogyasztanak. (KSH, 2018). BÍRÓ (2018) kuta-
tási eredményei alapján is megfigyelhető ez a 
kedvezőtlen eredmény, mely szerint a serdülő-
korú fiatalok gyümölcsfogyasztása jóval alat-
ta van az adott korcsoportú fiatalok számára 
ajánlott mennyiségnek. 

A napi gyakorisággal rendszeresen gyü-
mölcsöt fogyasztó magyar fiatalok számáról 
a kutatási eredmények adatait vizsgálva (1. 
ábra) megállapítható, hogy a 2000-es évek 

elejétől egészen 2014-ig emelkedő tendenciát 
mutatott, majd ezt követően 2018-ra jelentős 
visszaesés volt tapasztalható. A 2002-es felmé-
résben a válaszadók 29,1%-a (1734 fő) fogyasz-
tott minden nap gyümölcsöt, majd ez az arány 
2014-re elérte a 32,6%-ot (2006 fő), ugyanak-
kor 2018-ban csak a válaszadók 28,8%-a (1729 
fő) mondta azt, hogy minden nap fogyaszt. A 
nemi különbségeket vizsgálva egyértelműen 
megállapítható, hogy a lányok több gyümöl-
csöt fogyasztanak, mint a fiúk (NÉMETH et al., 
2019). 

A vizsgált időszak eredményei alapján 
egyértelműen megállapíthatjuk, hogy a ser-
dülőkorú magyar fiataloknak még 1/3-a sem 
fogyaszt napi rendszerességgel gyümölcsöt. 
Különösen aggasztó, hogy 2018-ban jelentősen 
visszaesett a gyümölcsfogyasztók aránya, a 
vizsgált időszakban a legalacsonyabb volt.

1. ábra fig. 1
Napi rendszerességgel gyümölcsöt fogyasztó 11-17 éves magyar fiatalok arányának változása

(The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People Consuming Fruit 
Daily)

Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

Az alkoholmentes italok (ásványvíz, szén-
savas üdítőitalok, gyümölcslevek) fogyasztása 
Magyarországon 2007-ben érte el a csúcsot, 
közel 215 liter/fő. Azonban a fogyasztói szo-
kások átalakulásával megváltozott a cukortar-
talmú üdítőitalok fogyasztása is, egyre inkább 
háttérbe került és átvette helyét az ásványvíz 
(LŐRINCZI, 2010).

A napi rendszerességgel cukortartalmú 
üdítőitalokat fogyasztó fiatalok körében 2006 
és 2014 között igen erőteljes csökkenés figyel-
hető meg, különösen a fiúk vonatkozásában 
(2. ábra). Míg 2002-ben a válaszadók 32,7%-a 

(1948 fő) fogyasztott rendszeresen cukros üdí-
tőket, 2018-ra ez az arány lecsökkent 25,5%-ra 
(1531 fő). Ez az érték bizakodásra adhat okot. 
A nemi különbségeket vizsgálva egyértelműen 
megállapítható, hogy a fiúk több cukortartalmú 
üdítőt isznak, mint a lányok (NÉMETH et al., 
2019).

A vizsgált időszakban közel 7%-kal csök-
kent azok száma, akik rendszeresen fogyaszta-
nak cukrozott üdítőitalokat, de még így is a fia-
talok ¼-e iszik olyan üdítőket, mely hasznos, a 
szervezet számára nélkülözhetetlen tápanyag-
gal nem szolgál, kizárólag energiát biztosít.
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2. ábra fig. 2
Napi rendszerességgel cukortartalmú üdítőitalokat fogyasztó 11-17 éves magyar fiatalok  

arányának változása (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young 
People Consuming Sugary Soft Drink Daily)

Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

3.2. Fizikai aktivitás – Physical Activity

Az EUROBAROMETER (2017) felméréséből 
az derül ki, hogy a magyarok közel 1/3-a végez 
testmozgást kisebb-nagyobb gyakorisággal. 
A megkérdezettek 11%-a teszi ezt örömmel, 
szemben az uniós átlaggal, ami eléri a 30%-ot. 
Igen magas azok aránya (53%) akik egyálta-
lán nem sportolnak és csak a válaszadók 9%-a 
mondta azt, hogy rendszeresen sportol.

A 3. ábra adatait elemezve arra a következ-
tetésre jutunk, hogy a serdülőkorú fiatalok 1/5-
e végez csak napi gyakorisággal rendszeres test-
mozgást. Ez az eredmény nagyon kedvezőtlen 
képet fest, de a teljes lakosság körében végzett 
kutatási eredmények, mely szerint a fiatalkorú-

akhoz képest felnőttkorban többen mozognak 
már bizakodásra adhatnak okot. Azonban az a 
tény, hogy a lakosság több mint fele egyáltalán 
nem sportol, teljesen elfogadhatatlan.

A HBSC kutatás adatai elemezve megálla-
pítható, hogy a serdülőkorú fiatalok esetében 
lényegesen magasabb a rendszeresen végzett, 
aktív testmozgás a fiúk körében. Az ő görbéjük 
szinte megegyezik az átlaggörbével, ugyanak-
kor a lányok görbéje a napi rendszerességgel 
végzett aktív testmozgás vonatkozásában év-
ről-évre folyamatos emelkedést mutat, mi-
közben a fiúk esetében 2018-ban visszaesett 
21,1%-ra (622 fő) és megközelíti a 2002-es ada-
tokat, 18,3% (500 fő) (NÉMETH et al., 2019).

3. ábra fig. 3
Naponta legalább 60 percet közepes intenzitással mozgó 11-17 éves magyar fiatalok  

arányának változása (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young 
People Training for at Least 60 Minutes at Medium Intensity a Day)

Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)
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3.3. Kockázati magatartás –  
Risk Behaviour

A vizsgált korosztály körében a naponta do-
hányzók aránya 2002-től 2010-ig növekedett, 
különösen a fiúk körében, a lányok esetében 
viszont már kis mértékben ugyan, de 2006-hoz 
képest csökkenés figyelhető meg (4. ábra). A 
2014. évi vizsgálati adatok markáns csökkenést 
mutatnak, míg 2010-ben a válaszadók 16,8%-
a (1360 fő) dohányzott napi rendszerességgel, 
2014-ra ez az arány lecsökkent 11,9%-ra (732 
fő). Viszont a nemek közötti különbség gya-
korlatilag megszűnt. A csökkenő tendencia a 
következő négy évben is jellemző volt a vizs-
gált korosztályra. 2018-ra a dohányzó fiatalok 
száma a 2010-es adatokhoz képest jelentősen 
csökkent. Míg 2010-ban a fiatalok 16,8%-a 
(1360 fő) dohányzott napi gyakorisággal, 2018-
ban már csak a fiatalok 10,6%-a (636 fő) (NÉ-
METH et al., 2019).

A WHO (Egészségügyi Világszervezet) és a 
CDC (Betegségmegelőzési és Járványvédelmi 
Központ) által hazánkban végzett kutatás ada-
tai elemezve megállapíthatjuk, hogy az ezred-
fordulót követően a naponta dohányzók aránya 
2013-ig nőtt. Ezzel szemben a 2016-os ered-
mények már csökkenést mutatnak, a korábbi 
9,5%-ról 6%-ra csökkent naponta dohányzók 
aránya. A nemek aránya viszont jelentősen vál-
tozott, oly módon, hogy a lányoknál lett maga-
sabb (DEMJÉN et al., 2017).

A Nemzetközi Ifjúsági Dohányzásfelmérés 
reprezentatív vizsgálata is azt mutatja, hogy a 
fiatalok dohányzási szokásai változnak, mégpe-
dig jó irányba. A 2008-ban és azóta rendszeres 
időközönként végzett kutatási adatok eredmé-
nyei is bizakodásra adnak okot, mely szerint a 
napi rendszerességgel rágyújtó fiatalok aránya 
2008 óta folyamatosan csökken (DEMJÉN et 
al., 2009).

4. ábra fig. 4
A minden nap dohányzó 11-17 éves magyar fiatalok arányának változása

 (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People Smoking Daily)
Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

Az 5. ábrát elemezve megállapíthatjuk, 
hogy az alkoholfogyasztás, mint kockázati té-
nyező jelen van a 11-17 éves korosztály életében. 
2010-ig folyamatos emelkedés figyelhető meg, 
mind a lányok, mind a fiúk esetében. Sőt a lá-
nyoknál az azt követő években is az emelkedés 
volt a jellemző egészen 2014-ig. Ebből adódóan 
a különbség a lányok és a fiúk között csökkent, 
bár mindig a fiúk értékei a magasabbak. 2014 
óta viszont egyértelműen a csökkenés jellemző, 
különösen a fiúk esetében figyelhető ez meg a 
2002-es adatokhoz 32,7 (893 fő) viszonyítva, 

míg a lányok esetében még mindig magasabb a 
2018-as érték, 23,6% (720 fő), mint a 2002-es 
20,1% (649 fő) (NÉMETH et al., 2019).

Általános iskolások alkoholfogyasztására 
elsősorban az alkalomszerű fogyasztás jellem-
ző. A megkérdezettek 30%-a nyilatkozott úgy, 
hogy 14 éves kora előtt már lerészegedett és az 
5. ábra adatai alapján is látható, hogy magas 
azok aránya, akikkel mér legalább két alkalom-
mal történt ez meg (ARNOLD, 2014).

ELEKES (2016) kutatási eredményei a 
HBSC kutatás eredményeivel összhangban azt 
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mutatják, hogy 2015-ben jelentősen csökkent 
az alkoholfogyasztó serdülők aránya, viszont ez 
nagyobb mértékben figyelhető meg a fiúknál.

Szinte valamennyi hazai és régiós kutatás 
(BARABÁSNÉ, 2014; BOZSEK, 2010; ELE-

KES, 2016) eredményei azt mutatják, hogy 
az alkoholfogyasztás a vizsgált korosztályban 
jelen van, sőt nagyon gyakori problémák közé 
sorolható.

5. ábra fig. 5
Az életükben már legalább két alkalommal lerészegedett 11-17 éves magyar fiatalok arányá-
nak változása (The Change in the Proportion of 11-17-Year-Old Hungarian Young People 

Drunken at Least Twice in Their Lifetime)
Forrás (Source): Saját szerkesztés Németh et al., 2019 adatai alapján (Authors’ own compilation based on data of Németh 
et al., 2019)

4. Következtetések és  
javaslatok – Conclusions and 
Proposals

Tanulmányunkban vizsgált mutatók változá-
sait bemutató hazai kutatási eredményeket 
elemezve egyaránt tapasztaltunk kedvező és 
kedvezőtlen változásokat is. 

Az adatokat tekintve egyértelműen kedve-
zőnek tekinthetjük a cukortartalmú üdítőita-
lok fogyasztási gyakoriságának csökkenését, 
melyben szerepe lehet a cukormentes üdítő-
italok megjelenésének. Továbbá örvendetes 
tény, hogy a napi rendszerességgel dohányzók 
aránya lényegesen csökkent, melyben szere-
pet játszhat, hogy 2011-ben került sor törvé-
nyi szinten a dohánytermékek értékesítésé-
nek szigorítására. Ezzel szemben kifejezetten 
kedvezőtlen a naponta gyümölcsöt fogyasztók 
számának csökkenése 2018-ra, különösen úgy, 
hogy 2014-ig fokozatosan emelkedett ez a szám 
és 2015 szeptember elsején lépett hatályba a 
közékeztetésre vonatkozó táplálkozás-egész-
ségügyi előírásokról szóló 37/2014.(IV.30) 
EMMI rendelet, mely különös hangsúlyt fektet 
a friss gyümölcs és zöldség fogyasztásra. A fi-

zikai aktivitás vizsgálata során a napi rendsze-
rességgel sportoló lányok aránya fokozatosan 
emelkedett ezzel szemben a fiúk aránya 2014-
hez képest 2018-ra jelentősen visszaesett. Ösz-
szességében örömteli, hogy többen mozogtak 
naponta legalább 60 percet 2018-ban mint 
2002-ben, de még így is nagyon alacsony a kö-
zel 18% (1075 fő) a vizsgált korosztályon belül. 
A lerészegedés, mint rizikómagatartás tekinte-
tében 2002 és 2008 között a helyzet nem vál-
tozott, szinte ugyanazon eredmény született. 
Viszont a lányok és a fiúk közötti különbség 
lényegesen lecsökkent már 2014-re. Az adatok 
azt mutatják, hogy hazánkban a serdülők köré-
ben az alkoholfogyasztás nagymértékben jelen 
van.

Úgy gondoljuk, hogy a legnagyobb problé-
mát az emberek jelenlegi életmódjában a tu-
datos magatartás hiánya okozza. A legtöbben 
nincsenek tisztában az életmód egészségre gya-
korolt hatásával. Hatékony programokkal kel-
lene tudatosítani az emberekben az egészséges 
életmód egészségre gyakorolt jótékony hatását. 

A szakemberek részéről fontos lenne, hogy 
az egészséges életmóddal kapcsolatosan minél 
szélesebb körben megvalósuló programokat 
hozzanak létre és ezeket meg is tudják valósíta-
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ni. Az Iskolai Egészségfejlesztés program célja 
a nevelési-oktatási intézményekben előre meg-
adott szakmai követelményeknek megfelelően 
végzendő egészségfejlesztési terv megvalósítá-
sát és értékelését jelenti, melynek célja, hogy 
minden diák részesüljön egészségfejlesztési és 
prevenciós ismeretekben (OROSZI, 2019). Az 
EFOP 1.8.0-VEKOP-17-2017-00001 kiemelt 
projekt keretén belül a szakemberek a 7-18 éves 
korosztály egészségtudatosságának fejlesztésé-
vel kiemelten foglalkoztak. A korábbi kutatási 
eredményeket felhasználva szakmai tananya-
got és módszertan dolgoztak ki 2019-ben. A 
tananyagot korosztályokra lebontva készítették 
el, mely a Nemzeti Alaptanterve is beilleszthe-
tő, kiemelt témaként foglalkozik a tananyag a 
mozgás fontosságával, a táplálkozással, a ká-
ros szenvedélyek mellőzésével és az egészsé-
ges jövőkép fontosságával (SETÉNYI, 2019). 
Fontos, hogy az egészséges életmód, a helyes 
táplálkozás és az aktív, rendszeres testmozgás 
az egészségfejlesztési stratégiákban kiemelt 
helyet kapjon. Az elért kutatási eredmények 
is azt igazolják, hogy vannak már megvalósí-
tott, folyamatban lévő programok, hiszen a 
vizsgált időszakban elért kutatási eredmények 
adataiban tapasztaltunk kedvező változásokat. 
De vannak olyan változók, melyek visszaesést, 
azaz kedvezőtlen változást mutatnak. 

Első és legfontosabb lépésnek tartjuk az 
egyéni szemlélet megváltoztatására irányuló 
törekvéseket. Ebben kulcsfontosságú szerepe 
van a kommunikációnak valamint annak, hogy 
egy-egy program mindig a célcsoport sajátos-
ságait figyelembe véve kerüljön megvalósítás-
ra. Fontos, hogy a programok könnyen átlát-
hatóak, egyszerűek, közérthetőek legyenek. 
Sikerként könyvelhetjük el, hogy a teljes körű 
iskolai egészségfejlesztési program (TIE) 2012 
óta jogszabályokban előírásként is szerepel a 
nemzeti köznevelésről szóló 2011. évi CXC. tör-
vényben (SIMICH, 2019).

A szemlélet formálását véleményünk sze-
rint már gyermekkorban el kell kezdeni. Tuda-
tos egészségfejlesztési módszerrel kialakítható 
bennük az új életszemlélet, s ez által felnőttko-
rukra természetessé válik ez a fajta magatar-
tás. A gyerekek szemlélete még kialakulóban 
van, formálható. A gyerekek, a fiatalok jelen-
legi mintái meghatározzák felnőttkori életüket. 
Ezért tartjuk fontosnak, hogy a szemléletvál-

toztatást minél fiatalabb korban kell elkezdeni. 
Jó irányvonalat kell a kezükbe adni, mellyel 
elkezdődhet egy folyamat. 

Szakirodalmi kutatási munkánk során 
az volt a célunk, hogy a serdülőkori fiatalok 
egészségtudatos magatartásáról egy átfogó 
képet kapjunk az elmúlt közel 20 év eredmé-
nyei alapján. A korábbi hazai kutatások ada-
tait felhasználva, a kapott eredmények alapját 
képezik egy folyamatban lévő, konkrét primer 
kutatási munkának, melynek célja feltárni az 
általános iskola felső tagozatos diákok rendsze-
res testmozgáshoz való viszonyát és az egészsé-
ges életmóddal kapcsolatos gondolkodás mód-
ját. További célunk megvizsgálni, hogy a 11-14 
éves korosztály mindennapjaiban hogyan van 
jelen az aktív, rendszeres testmozgás, valamint 
hogy milyen gyakorisággal sportolnak, illetve 
milyen összefüggés figyelhető meg a gyerekek 
egészségtudatos szemlélete és a sportolási szo-
kásai között, valamint, hogy mennyire vannak 
tisztában a gyerekek az egészséges táplálkozás 
szerepével. 

5. Összefoglalás – Summary

Magyarországon az egészséges életmód tuda-
tosítása és fontossága kiemelt szerepet kap az 
emberek mindennapjaiban, azonban az em-
berek tényleges egészségtudatos magatartá-
sa nem tekinthető megfelelőnek. A helytelen 
táplálkozás, a mozgásszegény életmód és a 
dohányzás valamint egyéb káros szenvedélyek 
még napjainkban is súlyos megbetegedésekhez 
és korai – elkerülhető – halálozáshoz vezetnek. 
Az elhízás és az ahhoz kapcsolódó összes beteg-
ség (magas vérnyomás, cukorbetegség, szív- és 
érrendszeri betegségek) népbetegségnek szá-
mítanak. Az egészséges életmód témakörnek 
egyre nagyobb figyelmet szentelnek hazánk-
ban, de a gyakorlatban még mindig nem töké-
letes a megvalósítása, melyben fontos szerepe 
van az egyéneknek és a szakembereknek is.

Tanulmányunkban a serdülőkori egészség-
magatartás három kérdéskörével foglalkoztunk 
dokumentumelemzés keretén belül. A korábbi 
hazai kutatási eredmények alapján megállapít-
ható, hogy az elmúlt közel 20 év során a vizs-
gált korosztály életmódjában és egészséghez 
fűződő viszonyában egyaránt megfigyelhetők 
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kedvező és kedvezőtlen változások. 
A kedvező adatok rávilágítanak arra, hogy 

elindult már egy folyamat, de még a hosszú út 
elején járunk. A szakemberekre nagyon sok fel-
adat vár, hogy egy egészséges társadalom ala-
kuljon ki Magyarországon.

Az egészséges életmódra, az egészséges 
táplálkozásra nevelést és a testmozgást, a sport 
szeretetét már a legfiatalabb korban el kell 
kezdeni. Kiemelkedő jelentőséggel bír, hogy 
felnőjön egy olyan új generáció, melynek az 
egészséges életmód, az egészséges táplálkozás 
a rendszeres testmozgás a lételeme. Ennek 
megvalósításához támogató környezetre, az 
oktatási intézményekkel közösen együttműkö-
dő családi háttérre van szükség.
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