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1. BEVEZETES

Magyarorszagon a lakossag legsulyosabb idilt bégegsek kialakulasaban a
tapldlkozds meghataroz6 szerepet jatszik. A taptdgsal és az életmoddal
0sszefligg betegségek komoly problémat jelentenek. Magyaégea az 6sszes

halalozas fele a sziv-ér rendszeri, negyede a immkdati daganatos

betegségekdd szarmazik. Mint tudjuk, ezen halalokok mindegyike
taplalkozéssal 6sszeflgdetegseég. Egyes kutatasok szerint a kardiovaszkula
megbetegedések esetén az étrend hatasa tobb, Ong#d3alék, rosszindulatl

daganatok esetében pedig meghaladja a 35 szazatedaken a betegségeken
kivil még kapcsolatba hozhaté a taplalkozassallld@zés, a cukorbetegség, a
magas vérnyomas, a csontritkulas, de még a fogsadaa, a taplalékallergia és
intolerancia is (RODLER, 2005). Ennek eredményekwrankban oranként 7

ember hal meg elhizas, vagy annak kovetkeztébelakkia betegségben

(HALMY, 2010).

Klléndsen nagy problémat jelent a gyermekkori élsjziszen az elhizott
gyermekek jelents része felntt koraban is tulsulyos lesz. PUSKA, WAXMAN
és PORTER (2003) kutatasa szerint 17,5 millio 6akti gyermek tulsulyos a
vilagon. Az Egyesilt Allamokban az elhizott kisgyekek szama
megkétszerezlott, mig a serdik kérében mintegy haromszorosaratri980
6ta (SZAKALY, 2006). A gyermek- és fiatalkorbangatkez elhizas mara mar
nemzetgazdasagi szinten jelentkgrobléma (SZ CS, 2011).

Az elhizas legfbb oka a fiatalok helytelen egészségmagatartaselyaek
alapvet részét képezik a taplalkozasi szokasok. A gyeriektkezeési
szokasainak kialakulasa koran, mar 2-5 éves koebaazd dik, tehat kiemelten
fontos, hogy mar ekkor a helyes szokasok rogzikiehiszen a gyermekkorban
elsajatitott taplalkozasi szokasok csokkenthetik fedn tt kori krénikus
betegségek kockazatat (SZS, BANATI és SZABO, 2008). A serdiKori

tulsulyos allapot 70%-0s esélyt jelent a fdtkori elhizasra. Az esély 80%-ra



n , ha valamelyik, vagy mindkét szutulsulyos vagy elhizott (HALMYNE,
2006).

Kutatasunk soran az altalanos iskolak fetagozatos és a kozépiskolas
diakok taplalkozasi szokéasait vizsgaltuk a Dél-Dunh Régioban. Célunk,
hogy feltérképezzik, melyek azok a tényezamelyek alakitjak a diakok
szokasait akkor, amikor mark is egyre ndvekv mértékben dontéseket
hozhatnak. Szeretnénk valaszt kapni arra, hogy ymenfontos szamukra az
egeészséges taplalkozas, hogy honnan szarmaznakoanacioik, illetve, hogy
milyen moédon lehetne a velik valo kommunikaciotéRanyabba tenni. A
disszertacid elkészitése soran arra torekedtiingy bdétrehozott tanulmany a
dietetikatol eltér néz pontbdl kozelitse meg a kérdést, valaszt keresgen a
okokra, igy jarulva hozza ahhoz, hogy az eredméiyeiéar rendelkezésre allé
adatok korét bvitsék, amely hozzajarulhat egy hatékonyabb komkaond
kialakitasahoz.



2. IRODALMI ATTEKINTES

2.1. Az egészseg fogalmanak valtozdsa

Az egeészség legszélesebb korben hasznalt fogalma Egeszséguigyi
Vilagszervezet (WHO) altali meghatarozas: ,az egégz teljes fizikai, tarsas
és mentalis jollét allapota, nem csupan valamelyteds®g vagy
egészségkarosodas, illetve rokkantsag hianya” (WHAO; 2003; URNE,
2009). Ahhoz, hogy ez az egészség fenntarthatoy@nyaz 6sszes szintjének
megfelel en kell m kddni. Ezek a dimenzidk a kdvetkek:

Bioldgia egészséq: ez a test megfelal kodését jelenti.

Lelki egészséq: ide tartozik tobbek kdz6tt a vikggt, az erkoélcs és a

bels béke.

Mentalis egészség: ami a tiszta, racionalis gorattikt foglalja

magaban.

Erzelmi egészséq: az érzések felismerését, meyékekéiejezésének

képességét takarja.

Szocidalis egészség: az embertarsakkal valo kapdsalakitasara valo

készseéget jelenti (www.egeszsegesbetegsegek.hi). 201

Az egészseég sz0 értelmezése az elmult 6tven én galemt s valtozasokon

ment at, ezt mutatja be aztablazat.



1. tAblazat

Az egészséggel kapcsolatos felfogas fontosabb aspséi

Az 1950-es évekig

1950-1986 kozott

1986 ota

Az egészség

A betegség hianya

Teljes testi-lelki-

A kornyezettel,

fogalma szocialis tarsadalommal vald
jollét harmonikus
egylttélés, a
feladatoknak valo
megfelelés
A betegséghez valo A betegség kivuld | Bizonyos Az ember felels az
viszony jon - embertipusok egészségeert,
Az ember a fogékonyabbak illetve
betegség bizonyos el idéz je

passziv befogadojs

betegségtipusok
irdnt

betegségeinek

A betegség Bioldgiai Bioldgiai és Bioldgiai,
kialakuldsanak pszicholdgiai pszichologiai
okai és szocialis — Bio-
pszichoszocialis
modell
A gyogyitas Gyogyszerek, A hozzaallas, lelki | Eletmod (részekén
eszkozei eszkdzok - tényez k a
biomedikalis befolyasolasa taplalkozas is)
modell
Az egészségi Az egészseglgy Az egyén és az | Az egyén és a
allapot egészséglgy kdzosseg
meg rzéséért (tarsadalom)
felel s
A prevencio Korai kezelésbe Korai diagnozis Eletmod (részekén

ertelmezése vétel felallitasa a
Harmadlagos Mésodlagos taplalkozas is)
prevencio prevencio Els dleges
prevencio
A népegészségigyli Gyogyitas Betegségek Az egyén és a
programok célja megel zése kozbsség
képes legyen az
egészsége

meg rzéseére

Szemléletméod

Betegség-centrikus

Egészség-centrik

Forras: FUREDIN

E, 2008.

A masodik vilaghaborut mege

id szakban, illetve az azt koveil0-20

us

évben az egészség egyet jelentett a betegség hédnfégazdasagi, szocialis és



tarsadalmi valtozasok hatasara a test- és egésdaéghdovekedésével az
egészséget az aktiv életmoddal tették egyenl tehat a fitnesszel és a
wellnesszel. A jovben varhatéan pedig egy még komplexebb felfogask val
majd elterjedté, ahol mar nem csak a test és k ldemoniaja valik fontossa,
hanem olyan ¢sszetelvis megjelennek, mint az értelem, a csalad, aafkgtas
és tanulas (KOZAK, 2009).

2.2. Az egészseég gazdasagi kérdései

Hazank egészségugyi kiadasai, a betegségek kezeléses terheket r6 mind
az allami és mind a maganszektorra.

Az egészséqgugyi kiadasok aranya az orszag GDRA®8-ban 7,2%-ot tett
ki, 2009-ben pedig 7,4%-ot. Ez elmarad az OECD (@sagi Egyuttmkodesi
és Fejlesztési Szervezet) orszagok 9,5%-os atlagatéd

Az egészségugyi kiadasok magyarorszagi mértéke-Ban8.932 milliard
forintra tehetk. Ezen 06sszegh az allamhaztartas 1372,1 milliard, mig a
maganszektor 559,6 milliard forinttal részesult

Az egy fre juté allaimi egészségugyi kiadas 137 ezer foriolt, a
héztartasok egy fe jutd kozvetlen kiadasa 46 ezer forint, azaz [Eméak
minden, egészségugyre elkoltdtt 3 forintjat a hdasak tovabbi 1 forinttal
egeészitették ki.

A magyarorszagi egészségugyi kiadadsok 71%-at 3llar29%-at
magankiadasok tették ki 2008-ban. Az allami réskesalacsonyabb az OECD
orszagok atlaganal (73%), és alacsonyabb, mint d&@sefigban (83%),
Ausztridban (77%), Szlovénidban vagy Lengyelorsaagl{72—-72%), de
magasabb, mint példaul Szlovakidban (69%). Az allszerepvéllalds aranya
2009-ben tovabb cstkkent hazankban, 69,7%-ra (RBH)).

A killénféle prevencios programokra szant kozkiadéd. Ha ezt

0sszevetjuk az egyes betegsegek penzigyi terh&ttehtova valik, hogy a mar



meglév betegségek koltségterhe joval jelesdbb ennél. A konkrét adatok
érdekében a disszertacio téméajahoz leginkdbb igazed nem megfelel
taplalkozasbol eredegyik legsulyosabb betegség, az elhizas koltséptan
tekintjuk at.

Az elhizas mértéke 2 szinten is mérhed direkt és az indirekt koltségek
szintién. A direkt koltségek kozé tartoznak a neimzegészségugyi
ellatérendszernek az obezitas és sdivenyeinek kezelésére forditott 6sszegei,
azaz a kormanyzati kiadasok. Az indirekt koltsépe#lig az elveszett gazdasagi
teljesitmeényt jelentik pl. a kiesett munkanapok&f (CS, 2011). Az elhizas
direkt koltségei az Egyesiilt Allamokban 2009-beirték a 147 milliard dollart.
Az elhizdssal Osszefligdgharom f betegség (cukorbetegség, szivbetegségek,
daganatos megbetegedések) kezelésére 1,8 trilliartdkell forditani évente
(HUFF, 2010). Egy elhizott ember apolasanak koés@gdig megkdzeliteg
42%-kal haladjak meg egy normal sullyal rendelkgzsaét (FINKELSTEIN és
KOSA, 2003).

Mindezek mellett a lakossag egyre inkabb befekibetéstekinti az
egészségére forditott 0sszegeket. A magyar lakodsdg szinten kbdzel 2254
milliard forintot kolt az egészségre. Ennek toblintnfielét a gyégyhatasunak és
egészségesnek tartott termékekre, egészségfefiaszté gydgyszerre,
gyogyaszati termékekre, 381 milliard forintot azszségugyi ellatasokra, 315
milliard forintot az egészséges étkezésre, mig 30@iard forintot az
egészséges életmdddal kapcsolatos szolgaltatasilkeack (LANTOS, 2011).

Ez felveti tehat a prevenciora forditott 6sszegehkelésének kérdését,
kiegészitve a hatékonyabb kommunikaciéra valo w@sgel. Ha a lakossag
tudatosan és hatékonyan tudna felhasznalni az sgge forditott dsszeget,
akkor a betegségek kezelésére forditott ©Osszegekcsiskkenhetnének.
Disszertaciom elkészitése soran fontos szempontngiem a hatékony

kommunikacioé egyes elemeire valo javaslat tételt.



2.3. Az egészségre hato legfontosabb ténykz

2.3.1. Eletmod

A modern tarsadalomban &altaldban Ggy tekintink laamédra, mint olyan
jelenségre, amely az egyén szabad akaratdn muli&RDEN, 1995), a
szociolégiai kutatasok azonban felhivjak, hogy 2dek Un. a tarsadalmi és
kulturalis kényszerit korilmények is. Az életmdd tehat nem csak az egyén
jellemz ket foglalja magaba, hanem tukrozi az adott kozphssgatossagait, €s a
tarsadalmi struktaraban elfoglalt pozici6 normggllemz it is. Az életmdd
szorosan Osszefligg az egyén személyiségjegyeitiel dgeivel, a tarsadalom
ertékrendjének a sajat jellemén atszl vilagképével, az életl alkotott
felfogasaval (PIKO, 2004).

Kimutattdk példaul, hogy a tarsadalom széles rétegaegcélzo
népegészséguigyi programok nagyobb sikereket étneknagasabb tarsadalmi
osztalyba tartozok kérében, mek jobban biznak sajat belkontrolljukban,
képességeikben, lehségeikben (PIKO, 2002).

Latszélag tehat egyszenz egészségfejlesztéssel fogalakozok dolga, hiszen
az életmdéd megvaltoztatasa a kulcs az egészségtéphez. Az életmdd
azonban éppen komplex, azaz egyéni, kozosségi ésportszint
meghatarozottsaga folytdn olyannyira atfogoé jelgnséogy modositasa
rendkivil nehéz feladat”. Ezen tul pedig az életnmegyes elemei pedig
egymassal szoros kapcsolatban allnak, amelynekthkextében egy elemet
onallban megvaltoztatni szinte lehetetlen a mogétié atfogo életszemlélet
atformalasa nélkul. ,Az életmdd egészséget legibkdieghatarozo eleme, az
egészségmagatartds 0dsszefliggéseinek megismerése laréink egyik
legnagyobb kihivasanak tekinthe{PIKO, 2004).



2.3.2. Egészségmagatartas

Az egészségmagatartas klasszikus definicidja: ,bBrmlyan aktivitas, amit a

szemely hite szerint az egészsége érdekében t&dz laagy betegséget elzon

meg, vagy betegséget azonositson még annak tinesrsrakaszaban” (KASL

és COBB, 1966). A fogalmat szélesebb kdrben hagsared egészségmagatartas

két tipuséat kilonboztethetjuk meg, amelyek kozil elg az egészség

megtartasat célozza, mint példaul az étkezésreoddfigyelés €s a rendszeres

sportolas, ez a preventiv egészségmagatartas. A ipégdig az un. patogén

egészségmagatartas, amely a kockazati magatartdeglkaja magaban, tehat

ide tartoznak a kilonboz karos szenvedélyek

(PIKO, 2006). Az

egészségmagatartas tehat egy rendkivil dsszetdtizer, amelynek dsszetév

mutatja be ai. abra.

Fizikai aktivitas

Tudatos taplalkozas

Sz r vizsgalatok

Pihenés higiénigja

N

Egészségmagatartas

Kiegyensulyozott lelki
élet

1. &bra: Az egészségmagatartas alkotdéelemei
Forras: HARRIS és GUTEN, 1979 ; SZAKALY, 2008; 2011
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Személyi higiéné

Rendszeres onellen
Zés

Szerrel vald
visszaélések keriilésq




Az abra szerint az egészségmagatartas egy nagyapldorendszer. Ennek
a rendszernek része a testmozgas, a lelki egészdegiénia, a karos élvezeti
cikkek kertilése és nem utolsé sorban a tudatosakx@s. Ehhez kapcsolodik
meég a rendszeres egészségugyi Onells és a sz vizsgalatokon valo
részvétel. Ez a megkozelités arra is felhivja gefiget, hogy nem elégséges a
taplalkozési szokasok atformélasa, tudatosséa tdtaleem az életmdd pozitiv
irAnyu valtozasa is szikséges ahhoz, hogy prevesgészségmagatartasrol

beszélhessiink.

A disszertaciom tovabbi részében ezen komplex sgészagatartas egyik
kiemelked elemével, a taplalkozéas jeleségével foglalkozom.

2.4. A civilizaciés betegségek

A civilizacios betegségek terjedése napjaink fogi@darsadalmaban veszélyes
mértékeket 6lt. Ezen civilizacios betegségek korstolhatd a tulsuly és az
elhizas, amely szamos tovabbi betegsédgdét je lehet, mint a magas
vérnyomas, a 2-es tipuslu diabétesz, a sziv-ér zeriddbetegségek, a
rosszindulatl daganatok, a csontritkulas és a togsndas (BIRO G. és BIRO
GY., 2000; HALMY, 2007; LANTOS, 2010). A kronikus ebegségek

kialakulasdban pedig, sok egyéb tényemellett szerepe van a helytelen
taplalkozasnak is (BIRO, 2008).

Karen O’Dea ausztral orvosmegfigyelése kivaldéan ravilagit az életmaéd és
az étrend meghatarozo szerepére az elhizasban. uésztrAlidban él
bennszilodttek tobb, mint fele jelesen elhizott, és az ezzel egyitt jaro
anyagcsere-, illetve sziv-ér rendszeri betegségakagas ardnyban fordulnak
kozottik el. A doktorn megkért 12 bennszulottet, hogy 10 hétre menjenek

vissza az serd be és ott seik életmddja és étrendje szerint éljenek. Alih&0
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utan testtomeguk szignifikAnsan csokkent és ezzgyite valamennyi
metabolikus és kardiovaszkularis paraméterik jgHALMOS, 1999).
BIRO (2004) kutatasai alapjan megbecsiilte, hogyétagndnek mekkora
befolyasa van egyes specifikus betegségekre, datjmbe £. tablazat
2. tAblazat

Az étrend becsllt befolyasa a specifikus betegségek

Betegség/allapot Az étrend befolyasa, %
Sziv-ér rendszeri betegségek > 30
Rosszindulatl daganatok > 35
Székrekedés >70

Elhizas >50

2-es tipusu cukorbetegség >25
Fogszuvasodas >30

Forras: BIRO, 2004: idézi SZAKALY, 2006.

A tablazatbdl kiolvashatd, hogy a magyarorszagievehalalokok (sziv-ér
rendszeri betegségek, daganatok) mindegyikébent jslszerep tulajdonithatd
a taplalkozasnak.

SZAKALY (2009) egy kozleményében ramutat arra, hegyel szemben a
hazai lakossag szeretné elharitani a sajat fdépét egészsége mezgsében.
Egy 1000 fs, orszagos reprezentativ felmérés keretein beltdgalta a
taplalkozassal és az egészséggel kapcsolatos mgydsedelmeket 6t allitas
segitségével, amelyeket egy 1-5-ig terjemtervallum-skalan értékeltek a
fogyasztok (ahol az 5-0s a teljes mértékgyetértés, l-es az allitas teljes

meérték elutasitasa). A kapott eredmények8t sablazatszemlélteti.
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3. tdblazat

Fogyasztdi hiedelmek a taplalkozas és az egészséagdsolatarol

Allitas Vélaszok megoszlasa (%) NT/
5 4 3 2 1 NV

A tépladlkozéds és az étrend meege| 55,7 | 26,5 14,7 2,0 0,4 0,7
meghatarozd szerepet jatszik az egészség
meg rzésében.

Az egészségesebb taplalkozasi szokadspkd,7 | 28,3| 17,21 2,7 1,2 2,9
tortén attérés fontos szerepet jatszik a
kilénb6dz (kronikus) betegségek okozta
halalozas csokkentésében.

Az olyan élelmiszereket, amelyek48,8| 26,4 17,59 2,4 2,7 2,4
csOkkentik a betegségek kockazatat, egy
egész életen keresztil kellene fogyasztani.

™

Néhany élelmiszer noéveli a kiulonboz 44,3 | 26,6/ 23,0 2,0 1,8 2.8
betegségek kialakuldsdnak kockazatat,
néhany viszont csdkkenti azt.

Ugy gondolom, hogy bizonyos mértékigg5,5 | 32,5| 25,2 4,7 1,3 0,8
képes vagyok iranyitani sajat egészségem
alakulasat.

Forras: SZAKALY, 2009.

A megkérdezettek tdbb mint 80%-a egyetért azzajyteotaplalkozas és az
étrend minsége meghataroz0 az egészség meEge szempontjabol. A
megkeérdezettek 75%-a tisztaban van azzal is, hogy egészségesebb
taplalkozasi szokasokkal csokkenthet civilizacios betegségek kialakulasanak
kockazata. Azonban a sajat egészségének iranytasak 68%-uk tartja
képesnek magat, mig 25,2%-uk csak kdzepes mértéltrael szemben az
Egyesiilt Allamokban a fogyasztok 97%-a hiszi ugygyhképes iranyitani sajat
egészsége alakulasat. Az eltérarany mutatja a hazai fogyasztok
bizonytalansagat. Részben haritjak a sajat fedégiket és felértékelik az
iranyithatatlan tényeket (SZAKALY, 2009).

A talsuly és az elhizas

A taplaltsagi allapot megitélésére tobb modszerzikt Ezek kdzil az egyik
legegyszerbb a testtdmegindex szamitas (body mass index —).BMI
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testmagassagot (méterben kifejezve) négyzetre @metpajd az igy kapott
értékkel elosztjuk a testtomeget. 18,5 és 24,9 tkkdwiimalis a testtbmeg, 25 és
29 kozott talsalyrol beszéliink, 30 és 34,9 kozdadrsakelten, 40 felett sulyosan
elhizott értéket allapitunk meg (HALMY, 1999). A BMgyermekkori

alkalmazasahoz azonban nem hasznéalhatok attledtni hatarértékek, mert a
feln ttkor eléréséig folyamatosan valtozik a gyermekesgtfelépitése. Naluk
percentilis tablazatot alkalmaznak, mely azt mataigeg, hogy az azonos nem
és életkord gyermekek hany szazalékanak kiseblstirgegindexe, mint a
vizsgalt egyénnek. Kiszamoljak a BMI értéket, majdgnézik, hogy a kapott
érték a gyermek nemének és életkoranak megfat@blazati sorban mely
percentilisek kozé esik (PINTER, 2004). A percéselk értelmezését 4.

tablazatfoglalja 6ssze:

4. tablazat
Percentilisek értelmezése

Percentilis Jelentése
3 alatt Jelents sulyhiany
3-10 kozott Sovany
10-75 kozott Normal
75-90 kozott Sulyfolosleg
90-97 kozott Tulsulyos
97 felett Karos elhizas

A dolgozat primer részében a BMI indexet mindentlese a percentilis
tabldzatnak megfele¢n értelmeztik.

A BMI index szamitasanak ledib hianyossaga, hogy nem ad
felvilagositast az elhizas eloszlasardl.

A taplaltsagi allapot folyamatos nyomon koévetésedkévil fontos feladat,
mivel a nem kivant tulstulynak szamos kovetkezméeyet. Az elhizds egy
Osszetett betegség, amely minden korosztalyt drahéértve a gyermekeket és a
serdil ket is. Az obesitas (elhizas) mara mar jarvanysneéreteket oltott s
nagy szerepe van a taplalkozassal 6sszefiggm fertz megbetegedések

terjedésében. A vilagon tdébb, mint 1 milliard emiszenved a tdlsulyos
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allapottol, kézel harmaduk pedig kérosan elhizg, klinikai kezelésre szorul.
Egyes foldrészeken (pl.: Kelet-Europa, Kina) azizélh mértéke haromszor,
négyszer olyan gyakori, mint 1980-ban volt (WHO/FAGXPERT
CONSULTATION, 2003; POPKIN, 2009).

Ez a ,jarvany” a fiatalok kozott — nemre valo teleinnélkiill — Eszak- és
Dél-Amerika, Nyugat- és Eszak-Eurdpa, Ausztralagsidapan egyes régioibol
indult el, majd késbb elérte Kbzép- és Kelet-Eurdpat, Dél-Eurdpat, caed-
Keletet, Azsiat, a Csendes-6ceani szigetvilagdtf,raég Afrikat is 2., 3. abra
(WANG, MONTERIO és POPKIN, 2002; LISSAU ET AL., 200
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10-14.9%
15-19.9%
20-24.9%
25-29.9%

=30%

H Self Reported data

2. abra: A tulsuly vilagszint el fordulasa fiak kérében (2000-2006)
Forras: http://www.iaso.org/site_media/uploads/@lBoytrendsv2pdf.pdf

10-14.9%
15-19.9%
20-24.9%

25-29.9%

=30%
. Self Reported data

3. abra: A tulsuly vilagszint el fordulasa lanyok kérében (2000-2006)
Forréas: http://www.iaso.org/site_media/uploads/@l&irltrendspdf.pdf
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2010-ben mintegy 43 milliéra becsllik az 6t évnitdiabb tulsulyos
gyermekek szdmat vilagszerte. Ez a probléma mararégt gondot okoz mind
a fejl d , mind a fejlett orszagokban. A fent emlitett 43lidigyermekb | 35
millié6 valamelyik fejl d orszagban él. A gyermekkori elhizas kdvetkeztében
nagyobb a valoszisége a felnttkori elhizasnak és a korai haldlozasnak. De
ezen jovbeli nehézségeken tul az elhizott gyermekek megtapligak példaul a
nehéz légzést, fokozottan hajlamosabbak a csost&rénagas vernyomasra,
sziv-ér rendszeri betegségekre, az inzulinrezis@em illetve az elhizas
pszicholdgiai hatdsai sem elhanyagolhatok (httpaivwvho.int/mediacentre/
factsheets/fs311/en/index.html).

Korabbi vizsgalatok megallapitottak, hogy kapcsolautathatd ki a
gyermek- és serdikori elhizas és életmodban bekévetkeAltozasok kdzott
(KROMEYER-HAUSCHILD és JAEGER, 1998). A gyermek- ssardil kori
elhizas rohamos terjedésének egyiloka az Ul életmdd és a csokkent fizikai
aktivitas (LOBSTEIN, BAUR és UAUY, 2004; PETER, 201 Szamos
tanulmany kimutatta, hogy a varosi kérnyezetbensiolas gyermekek jelert
része Ul életmddot folytat, fizikailag inaktiv és tulsulyogagy elhizott
(OZDIRENC ETV AL., 2005). Az is ismert tény, hogy koszoriér-
megbetegedés eldleges kockazati tényez leginkabb a fizikai aktivitas
szintjéevel, valamint a taplalkozasi szokasokkal Haté O©sszefliggésben
(BOUZIOTAS ET AL., 2004).

A gyermek- és serdikori életméd azért kiemelt jelergég, mert
alapveten meghatarozza a nagy kockazatu viselkedési saké&ia$RUANO,
SERRA és PUJOL, 1997). A gyermekek étkezési szakalsakialakulasa
kordn, mar 2-5 éves korban elkedik, tehat kiemelten fontos, hogy mar ekkor
a helyes szokasok rogziiljenek, hiszen az ekkojpatisst taplalkozasi szokasok
csokkenthetik a felrtt kori kronikus betegségek kockazatat (S5, BANATI
és SZABO, 2008). A serdikori tdlsilyos &llapot 70%-0s esélyt jelent a
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feln ttkori elhizasra. Az esély 80%-ra ,nha valamelyik, vagy mindkét szl
talstlyos vagy elhizott (HALMYNE, 2006).

Magyarorszagon 2009-ben kerillt sor az el€urdopai Lakossagi
Egészséegfelmérésre, amelynek keretében a 15 évad ssbb népességet
vizsgaltdk. Ezen felmérés eredmeényei szerint a fieltakossag talnyomo
tobbsége elégedett az egészségi allapotaval. Bzeaiben a lakossag 53,7%-
anak a kivanatosnal nagyobb a testttmege. A tielakossag fele egyaltalan
nem veégez intenziv testmozgast (49,7%), harmada ma¥gekelt testmozgast
sem (33,4%), 6tode pedig nem is gyalogol még niappércet sem (21,0%)
(ELEF, 2009).

Keringési rendszer betegségei

A vilagon az 0sszes halalozas mintegy harmada széknsziv-ér rendszeri
betegségekhdh (16,6 milli6 haldleset). Ez az adat Magyarorszagmég
magasabb. A hazai vezdtalalokokat mutatja be &z tablazata KSH 2009. évi

adatai alapjan.

5. tAblazat
Vezet halalokok Magyarorszagon (2009)
Halalok F %
Keringési rendszer betegségei 64921 49,8
Daganatok 33174 25,4
Emésztrendszer betegségei 8217 6,3
Osszes halalozas 130414 100,0

Forras: KSH adatai alapjan sajat szerkesztés
A keringési rendszer betegségei kozé tartozik aamagernyomas, az

érelmeszesedés, az ischaemias szivbetegség és yarbedggséeg. A
betegségcsoport nbvekedése mogottseldban az alabbi ténydz alinak:
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Magas vérnyomas
Tulsulyosséag és elhizas

2-es tipusu diabétesz

Etrendi szokasok megvaltozasa
Fizikai aktivitas hianya

Dohanyzas (PUSKA, WAXMAN és PORTER, 2003).

Daganatos betegségek

A rosszindulatl daganatos betegségek képezik adikdsohalalokot a fejlett
orszagokban. Jelenleg mintegy 7,1-7,6 millié6 enti@rmeg évente valamilyen
daganatos betegségben.

A daganatos betegségek rizik6faktorat a dohanyaasty de egyre nagyobb
a szerepe a helytelen taplalkozasnak és a mozgésszesletmodnak is
(ERDELYI, 2011). A talsuly és az elhizas tovabtsaelent s rizikofaktor, mig
a nagy zoldség- és gyumolcstartalmu, zsirszegéeyndeicsokkenti a betegség
kialakulasadnak kockazatat (ANTAL és RODLER, 2005).

Magyarorszagon 2009-ben 33 ezer ember halt meghka daganatos
betegségben. Ez a szam 36-40%-kal haladja meg &bElagat (KSH, 2009).
Amig a fejlett orszdgokban csdkken ezen halalokyadaddig hazankban az
elmult évtizedekben folyamatos névekedést mutatott.

Csontritkulas
Csontritkulaskor a csont anyaganak fokozatos eléesz kdvetkezik be,
valtozatlan 6sszetétel mellett. A betegséget ertilkegsendes tolvajként is, mert

a fejlett és fejld vilagban a népesseg eléregedése miatt egyre nlagyob

mértékeket 6lt, globdlis probléméava valik. Az életnségre gyakorolt negativ
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hatasok mellett a betegseg miatti csonttérésekiészés jelents terheket r6 az
egészségugyi rendszerre (BANKY, 2010).

Kdztudott, hogy a kalciumnak nagyon fontos szerea® a csontok
egészségének magéseben. A fiatalkori kalciumbevitel szerepe kitkeé ,
hiszen ha ebben az életkorban a kalciumsziksegjes tmértékben kielégitett,
akkor massziv, tomott csontallomény jon létre dérikiisen hatékony a beépulés
a serdilés megindulasa &l (BIRO G. és BIRO GY., 2000). A taplalkozéas
mellett nagyon fontos a rendszeres testmozgas ignoxgasszegeny, Ul
életmod, a mechanikai terhelés mértéekének csokkengsoka lehet a
csontvesztésnek.

A WHO az oszteoporOzist a legnagyobb jelegg 10 betegség kozé
sorolja. A vilag fejlett orszagaiban 0sszesen 78ignembert érint. Elzetes
szamitasok szerint 2025-re 178 millié beteg varhstilden 3. menopauzaban
lév n t, és minden 8. férfit érint a csontritkulas, ezdekban kb. 600 000 h
és 300 000 férfit jelent (SERES, 2006).

Cukorbetegség

A civilizacios betegségek rohamos terjedése alilkrbetegség sem kivétel: a
legujabb elrejelzés 2030-ra 430 milliét meghalado betegeéftelez, ami a 20-
21. szazad fordulgjan becsillt szam tébb mint hazomsa! A jelents
emelkedés hazankat sem Kkerllte el: a masodik excedd 5,5%-0s
gyakorisdgaval szemben egy 2008-ban végzett rapeie felmérés a felrit
lakossag korében 7,6%-o0s érintettséget mutat. Aekeiles kilonbdsen a 2-es
tipusu format érinti, amelynek kdzvetlen &@lapota az elhizas és a metabolikus
szindréma, és ez a ndvekedés mar nem csak dtfale a gyermek és serdil
korosztalydban is megfigyelhefWINKLER, 2011).

A cukorbetegség leggyakrabbanfeldulé formaja a 2-es tipusa, amelyben

az inzulinhatas karosodasa és az inzulintermel@éskeaése egyarant szerepet
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jatszik a korkép kialakulasaban. Donészben az inzulinhatas csokkenése, az
inzulinrezisztencia a hattérben allé ok, amelynedgyarazatat az elhizas és a
tulsuly képezi. Az elhizas a cukorbetegségsabbaja!l Ez egyben valaszt ad
arra, hogy miért a 2-es tipusu cukorbetegség temjddginkabb, hiszen az
elhizas, a tultaplalkozas hatartalan meértékbeazmegész vilagon (WINKLER,
2008).

A betegség kezelése szintén jelenterheket r6 az egészségugyi ellato
rendszerre. Szamos, sulyos saiwménnyel rendelkezik, (pl. magas vérnyomas,
erelmeszesedés) azonban helyes taplalkozassaiiles &ktivitassal a betegség

elkerulhet .

Fogszuvasodas

A fogszuvasodas oka, hogy a szijban taldlhaté bakiék miatt a
szénhidratokbal létrejévsavak feloldjak a fogak zomancanak asvanyi anyagai
A megfelel foganyag és fogzomanc kialakulasahoz elegewdcium, foszfor,
kalciferol, magnézium és fluorid szilkséges (BIRGESBIRO GY., 2000).

A fogszuvasodast @déz tényezk kozé soroljak a lepedékképiest, a
foglepedékben jelen levmikroorganizmusokat, a kariogén téplalékokat és
magat az expozicio itartamat.

A fogszuvasodas megelesében jelens szerepe van a taplalkozasnak, a
ragasnak, a nyalnak, a fluornak és a szgjhigiénének

A zsirok védik a fogakat a savas hatasoktol ésmekibbas hatdssal is
rendelkeznek. A kalcium és foszfattartalma ételekig csokkentik a zomanc
oldhatésagat.

Az alapos ragas tisztitja a fogakat és fokozzasgh elyalasztasat, ami pedig
szintén tisztit és képes kiegyenliteni a savas kéash

A fluorid taplalékokkal és vizzel jut be a szerbee a fogzomanc
felépitésében jatszik jelerst szerepet (RODLER, 2005).
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2.5. Hianyos taplalkozas

A civilizaciés betegségek mindegyike 0Osszeflggéskih a helytelen
taplalkozasi szokasokkal. Ezen helytelen szokasiszét képezi a hianyos
taplalkozas is. Napjainkban a hazai lakossag tdhmt tizede él olyan
héztartasban, ahol a pénzhiany kdvetkeztében neghetel a taplalkozas. Az
éhezés az az éllapot, amelyben a taplalékfelvéid@hyban a testtomeg
csokken, a test lesovanyodik és elgyengul. Meghidatetink mennyiségi és
min ségi eéhezést. Mig az elgipusnal arrél van sz@, hogy valamilyen oknal
fogva az egyén tul keveset eszik, addig az utéblEindegyes életfontossagu
tapanyagok bevitele kevés vagy rossz aranyu (FIGIZDR9).

Gyermekeknél az elégtelen energia bevitel koveétert nem csak a
testtomeg csokken, hanem a ndvekedés is lelassul.

Pszichoszomatikus evési zavarok is vezethetnek sk@ovanysaghoz
anorexia nervosa vagy bulimia nervosa képében.

Az anorexia nervosa esetén a testtomeg legalabb-kBb%evesebb az
elvarhatonal, a beteg megis kdvérnek érzi magdoggkurazik. Lényege az
étel teljes visszautasitasa, amely kronikus betggsévalhat, sulyos szervi
szOv dményeket okozva, és végssoron a test teljes leromlasahoz, akar
halalhoz vezethet. Kiulondsen veszélyes a sekdill anorexia, amely
maradandd csontkarosodast, akar a novekedés véglegegallasat is
eredményezheti (RODLER, 2005; DRINFO.HU).

Bulimia nervosa esetén idzakos falasi ronamok jelentkeznek, mely utan a
beteg igyekszik megszabadulni a bevitt, oOriasi @y kaloriatol, pl.
hanytatja magat, gyogyszeres hashajtast végez.dAmkeénti evési rohamok
ellenére mégis gyakran sovany emberkkieszélink. Kialakulasdnak hasonlo
okai vannak, mint az anorexianak, vagyis a sulgpbdnkontroll, stb.
Kronikussa valasa szintéen maradand6 szervi kargsédé okozhat, példaul

refluxot, ill. a gyomorszaj teljesen elveszthetr&dunkcidjat, igy a hanyas a
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legvéaratlanabb pillanatokban johet r4 az emberezelekinos pillanatokat
okozva az érintett személynek. De ha ez éjszakasakdzben torténik,
életveszélyes allapotot (fulladast) isidézhet (RODLER, 2005; DRINFO.HU,
2011).

2.6. A taplalkozasi ajanlasok véltozasai

A taplalkozasi ajanlasok az elmult néhany évbermszavaltozason mentek
keresztil, mind Eurépaban, mind hazankban. Ennalké, hogy a kilencvenes
években szédmos, a tépladlkozastudomanyt atfogé aleisg tortént
(WWW.CIE.HU, 1988).

A bekovetkezett valtozas ledfb iranya, hogy az 0j, modernebb szemlélet
szerint — melyet a WHO és a FAO (Nemzetkozi Elel@ségyi Szervezet)
kozolt 1996-ban — a taplalkozasi ajanlasoknak anyisgg helyett a mirségen
kell alapulnia (RODLER ET AL., 2005).

A legfrissebb amerikai és a nyugat-eurOpai étkezg@nlasok mar nem
tartalmaznak olyan megkdzelitést, amely az egészz@mgpontjabdl hasznos és
karos élelmiszerekl szélnak, hanem megéallapitjdk, hogy az dsszes @teit
elfogyasztunk, beleillik az egészséges éEletstilushaek alapjan tehat
semmilyen élelmiszert nem kell elvetniink, csak Ulrgyek kell arra, hogy
milyen mennyiségben, és még inkabb, hogy milyen ségben fogyasztjuk azt.
Ezek mellett szinte valamennyi taplalkozassal kalatss kutatas hangsulyosan
felhivja a figyelmet arra, hogy a korszeaplalkozas mellett rendkivil fontos az
egészséges életmaod, a rendszeres testedzés (RORQLER,

»A tapanyagcélok Un. populaciés atlagos tapanyagtéli ajanlasok,
amelyek megtartdsa bizonyitottan csokkenti a bétgmds kialakulasanak
kockazatat. A szakemberek ezeknek a populacios nyagaéloknak a
segitségével hatarozzak meg a lakossag szamaltatia@ptimalis energia-, és
tapanyagbevitelt” (RODLER és ZAJKAS, 2004).
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Mivel ezek a populaciés tapanyagcélok a szakembszaknara készilnek,
igy az ,atlagfogyasztd” szdméra csak nehezen vgggl@lan nem érthek és
nem hasznélhatok, ezért ezeket a szakédranyelveket ,leforditjak” an.
élelmiszercélokra (taplalkozasi ajanlasokra), aelelypar a lakossag szamara is
kénnyen értelmezhek.

Legtobb orszagban ezeket az Gizenetek illusztrétdba ontik, pl. piramis
(USA), szivarvany (Kanada), pagoda (Kina), tany¥exikd). Hazankban a haz
abrgjanak segitségével keriltek bemutatasra azsgges taplalkozas ajanlasai
(4. 4bra).

CUKOR, ZSIR

ZOLDSEGHE: i ZEEEK:
GYUMOLCS

(GABONAFELEK

4. abra: Az Egészséges Taplalkozas Haza
Forras: RODLER, 2004.

Az egészséges taplalkozas hazénak alapjat a galénaészik ki. Ez az
élelmiszercsoport és a bhlk készilt ételek jelens energiaforrasok. A
szénhidrattartalmuk lassan szivodik fel, igy hogsxan szolgaltatnak energiat
a szervezetink szamara.

Az oldalfalakat a z6ldség-, észelékfélék, valamint a gyimolcsok alkotjak,
a tet pedig a husokbdl és huskészitményékbvalamint tejbl és

24



tejtermékekbl épll fel. Ezekbl az élelmiszer-csoportokbdl naponta tobbszor is
kell fogyasztani.

Azok a taplalékok, amelyek zsiradékban és cukorbazdagok, nem
szerepelnek a mindennapi taplalkozas hazanak smtélen, ezeket inkabb
hetente, vagy ritkabban célszdéogyasztani (RODLER, 2004).

A héz alapu ajanlas ledib hibdja, hogy tul altalanos. Nem tesz kilonbséget
a novényi és allati zsirok, a finom- és teljesrlés pékaruk vagy a fehér és
voros hasok kozott.

A legujabb taplalkozasi piramist a Harvard Egyeté&itizegészségugyi
Intézetének kutatdi allitottak ossie abrag).

Coak rithdn fogyassmuk:

- wirdshis, vaj, inomitot gabonak:
fahabr rigs &5 Kenydrn, tdstdk
burgonya

-cukrozolt talok és ddességek

Meértékietes alkoholfogyasztas
{pl. wardshary
(Mem mindenkinek ajanlat)

Egészadges 2ilrokialnjok
oliva-, mpce-, s2dja,
kukarica-,

naprafongo- és
magyordolal,

Mletwe mds ndvényl olajok;
Pranss-Fsirsavimentes
margarin

Naponta; D-vitamint is
tartalmazd
muubtivitamin-készitmény ek

Teljes kifirlésl gabonik:
barna rizs.
gabonatésztak,
rabpelyhek, sth,

Egéu!uimh
és nlajak

Mapi renduzesesuiol 1estmaorgds és vikgkontroll — ==

Ioidsdgol és gylmblotk

5. abra: A helyes taplalkozas piramisa

Forras: www.thenutritionsource.org

Ez a taplalkozéasi piramis egysze¥s atlathatd segitséget nyujt ahhoz, hogy
mi magunk is egészséges étrendet tudjunk dssaeallit
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A piramis fontos jellemze, hogy a hangsulyt az ételek maggére helyezi,
€s nem a mennyiségére. A szakiérnem javasolnak olyan ételadagokat,
amelyek személyenként elté&rlehetnek. Valtozas az @ ajanlasokhoz képest,
hogy a fehérhusok ahyt élveznek a voréshusokkal szemben, és a tdljee&
gabonabol késziilt termékek a finom péktermékekkeinben. Ujdonsag, hogy
a multivitaminos taplalék-kiegészk is helyet kaptak az étrendben.

A legfontosabb kiilénbség a korabbi ajanlasokkaidmn azonban az, hogy
hangsulyozzak az egészségre jotekony hatasu Zsiadfontossagat (pl.
olivaolaj), valamint a mozgas és a testsuly egylgban tartasat olyannyira,
hogy ez képezi a piramis alapjat (WWW.HSPH.HARVAEDU, 2010). Bar a
piramis felépitése szdmos Uj elemet tartalmaz, lzorobjektivitasat tekintve
dilemma merilhet fel, mivel az ,egészséges” zsiésk olajok fogyasztasat
er teljesen ajanljak, mig a tejtermeékek, kulondserajaavritkAbban fogyasztott
kategoridba sorolodik. Eftteltekintve azonban az elyeinél kiemelt tényexk

miatt disszertaciom soran ezt tekintem iranymutaiton

2.7. A fogyasztoi magatartast befolyasol6 tények

A fogyaszt6éi magatartds felvazolasara mar tobbféledell készilt. Ezek
megegyeznek abban, hogy a kézéppontjukban altalhbga a vasarlasi dontési
folyamat all. Az egyik ilyen, legszélesebb korbesmert modell a
BLACKWELL, MINIARD és ENGEL (1973, 1987, 2001) altkidolgozott
telies modell, amelyben a bonyolult vasarlasi magas esetét mutatjak bé. (

abra).
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BEMENET INFORMACIO DONTESI A DONTESI

(INPUT) FELDOLGOZAS FOLYAMAT BFS':-SS’;"AASTOOLTO
TENYEZ K
> Probléma-
felismerés - .
Kornyezeti tények
! - kulttrak
" Talalkoza - tarsadalmi réteg
| Informéacitkeresést < - csalad
Ingerek Y E g - szituacio
1 Figyelen m| —d i y
I, Alternativak
Y E értékelése
Erzékelé
€ iL l Egyéni jellemzk
v Z Sarla - jovedelem
- e Vasarla - motivumok
Elfogada S i - involvement
- megismerés
y Hasziéla - értékek
Meg rzés f - személyiség
¢ - életstilu:
Kils keresé|e Vésarlas utani
2 értékelé

Elégedetlense [« Elégedettsé

6. abra: A teljes Blackwell, Miniard és Engel-féle modell bnyolult vasarloi
magatartas esetén
Forras: BLACKWELL, MINIARD és ENGEL, 2001.

A modell abbdl indul ki, hogy a vek bizonyos (marketing és egyeb)
ingerek hatasara kapcsolatba kertlnek (talalkozreaklermékkel. A vev
végighalad az informacio-feldolgozasi fazisokorgyélem, az érzékelés, az
elfogadas és a megés lépésein keresztil), emlékezetébe vési a ketmmaajd
eljut a dontési folyamatig, ami egy bonyolult tekmesetében hat szakaszbdl all:
probléma-felismerés, informacié-kereses, alter@ditivértekelése, vasarlas,
hasznalat, valamint a vasarlas utani magatartagtkédés, elégedettséq,
elégedetlenség). A lehetegek értékelése utan a fogyaszto kialakitja djéit a
termékkel kapcsolatban. A dontési folyamat végarewa értékeli a terméket,
ami elégedettséghez, vagy elégedetlenséghez vegSIEKALY, 2011). llyen
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bonyolult vasarloi magatartassal talalkozhatunkagyobb érték vasarlasok
estén, pl. auté vasarlasanal.

Azonban a bemutatott magatartasmodell nem alkalatézkalamennyi
vasarlasi szituacioban, hiszen bizonyos eseteki@&daul, ha a vasarlast nem
kiséri ers fogyasztoi érdektés (involvement) és a markak kdzott sincsenek
jelent s kulonbségek, akkor am. egyszer (rutinszer) vasarl6i magatartas

érvényesul{. abra.

) 3 Probléma- Meggy z -
——> — —>
Kitettseg felismerés dések
Figyelem l l
Ingerek l Meméria Vélasztas Attit d
Megértés l l
l Alternativak Szandék
Meg rzés értékelése

7. abra: Az Engel, Blackwell és Miniard modell egyzer vasarléi
magatartas esetén
Forrds: ENGEL, BLACKWELL és MINIARD, 1987.

A rutinszer vasarloi magatartas folyamatrendszere jeksm egyszebb,
mint a bonyolult magatartas modellje. A vewa probléma-felismerés utan
azonnal kivalasztja a terméket, majd a vasarlas wdéékeli az egyes
alternativakat. Ezt koveen kialakitja a termékkel kapcsolatos meggyléseit
és attitdjeit, majd megfogalmazza a vételi szandékot. Aelmébzerek
beszerzése altalaban ennek a modellnek megéelabrténik, ami egyszeobé
teszi a fogyasztéi magatartds értelmezését (pl.yéeentej vasarlasa)
(LENDVAI, 2004).

Az inger-valasz rendszerre épul KOTLER (1998) alak vasarloi
magatartds modellj8( abrg. A folyamatosan érkezkils ingerek (marketing
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vagy egyéb kornyezeti ingerek), a veszemélyes jellemz egyilttesen vannak
hatassal a vasarl6i dontésre, amely magaba fogatgrmék-, a marka- és a
kereskedvalasztast, akarcsak a vasarlas zittsét és a beszerzend
mennyiséget is. A marketing szakember feladata kammegértése, hogy mi
torténik a vev ,fekete dobozaban” (tudataban) a kulisgerek jelentkezése és a

vasarlasi dontés meghozatala k6zott.

Kils ingerek A ,fekete doboz” (Vev ) Vasarlasi dontés
Marketing | Kbrnyezet Termék-, marka-
Termék |Gazdasagi Vev Vasarlasi és keresked

jellemz i dontési valasztas
Ar Politikai folyamat
y Kulturalis —Problémafel .
Csatorna | Techno- ismerés "| A vasarlas idzitése
l6giai Tarsadalmi | —Informacio-
Kommuni- gy jtés
kacio Kulturalis Személyes |—Ertékelés A vasarlasra
—Déntés forditott
Pszicholdgiai | -Vasarlas Osszeg
utani meghatarozasa
fogyasztéi
magatartas

8. abra: A vasarlasi magatartas modellje
Forras. KOTLER, 1998.

Az eddigiekb! kideril, hogy a vasarlasi folyamat rendkivil dads#t, igen
sokféle tényez befolydsolja. A Iélektani, pszicholdgiai tény&zszerepének
fontossagara a KOVACS és SELMECI (1973) nevéhezd magatartas-
modell hivja fel a figyelmet. Szintén lélektani ghézelitésben készilt a
HOWARD-SHETH modell is (1988), ezek részletes bextt@igtara a terjedelmi
korlatok miatt azonban nincs lehség.

A vasarloi magatartasra hatd ténylezt szamos megkozelitésb

vizsgaltdk mar, azonban itt csak néhany lenyegegeiet emelnénk ki.
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HORVATH (1996) a fogyasztokra haté tényket 2 nagy csoportba sorolta,

melyet részletesen@ tablazatmutat be.

6. tAblazat
Fogyasztoi magatartasra hato tényexk
Fogyaszton kivili tényezk Lélektani (bels ) tényez k
Téavoli Kozeli Aktivizalo Kognitiv Személyes
kérnyezet kérnyezet tényezk tényezk jellemz k
Informélis és
Kultdra formalis Erzelem Eszlelés Személyiség
csoportok
Szubkultdra Referenciacsor Motivacid Tanulas Esz[e It
portok kockazat
Tarsadalmi
osztalyok és Csalad Beallitottsag Emlékezég Kockézatok
rétegek
Statusy | Véleményvezer ) Ertékek és
t k ertékstruktarak

Forras: HORVATH, 1996.

A fogyasztéi magatartast egyarant befolyasoljdlogydszton kivili és a bels
tényezk is. A kils , tavoli kornyezeti elemek kérébe tartozik példaddultira,
a tarsadalmi osztalyok, mig a kozeli elemek konéitbek kozott a csalad és a
referenciacsoportok. A bels (Iélektani) tényezk korébe a kilénboz

aktivizalo- és kognitiv tények, valamint a személyes jellemztartoznak.

KOTLER (2002) a fogyasztoi magatartasra hatd tériketiza kovetkez
maodon csoportositotta:
Kdrnyezeti tényezk
o Kultdra
0 Szubkultira
o Tarsadalmi osztaly
Téarsadalmi tények

o Referenciacsoportok
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o Csalad

0 Szerepek és statuszok
Személyes jellemk
Kor és csaladi életciklus
Foglalkozas
Gazdasagi kérulmények

Eletmod

O O O O

0 Személyiség és énkép
Pszicholdgiai jellemzk
0 Motivéacio

Eszlelés

(@)

Erzékelés

(@)

Tanulas

(@)

Gondolkodas és attitlok

(@)

Vasarlo

A disszertacio témajat tekintve egy, a korcsopojgbemz tényezt
emelnénk ki, a csaladot. KOTLER elmélete szerirdsalad vonatkozasaban
er teljes a szulk rdhatasa, amely a sziilhdzat elhagyd gyermek tudat alatti
viselkedésében is még sokaig kifejezésre jut (MOBCHI85). A mai csaladok
felepitéesében a gyermekek, fiatalok szerepe féi@rtdik, a csaladi
vasarlasokba — eltémeértékben ugyan — bevonjaket, illetve vannak bizonyos
termékek, amelyek kivalasztasaban szerepitelpgssé valik. A gyermekek és

fiatalok csoportjat a kédbiekben még részletesen vizsgaljuk.

A vasarlasi dontések esetében az abban réskwxama alapjan két dontesi
tipust tudunk megkilonboztetni: egyéni és csopodostést. A csaladtag
onallban hozza meg a dontést altaldban akkor, kaéliék, rutinszeren

vasarolt termékid van sz6. Azonban nagyobb értékij vasarlasnak tekinthet
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esetekben a dontésben tobb személy, eltéeerepkdorben vesz részt
(TOR CSIK, 1996). Tehat megfigyelhethogy a csaladok fontosabb vasarlasi
dontések esetében a szervezeti vasarlasokhoz basdmgszerzeési kozpontként,
Buying Centerként nkddnek, ahol az egyes csaladtagok tobbféle szemepbe
vehetnek részt, eszerint lehetnek:
Befolyasolok: informéacidk és tanacsok adasaval @k iranyitani a
vasarlast.
Ajtonallok: azon csaladtagok, akik ellemést tudnak gyakorolni az
informacioknak a dontéshozékhoz valé eljutasatelet
Dontéshozok: azon csaladtagok, akik meghozzak &srhogy mikor
€s mit vasaroljanak meg.
Vasarlok: a tényleges vasarlas megvalositoi.
Felhasznalok: azok a csaladtagok, akik elfogydsatggy hasznaljak a
mas csaladtagok altal megvéasarolt, illetvekészitett terméket vagy
szolgéltatast (MOWEN, 1987; POLYA, 2008).

Ezen szerepek mindegyikét betdltheti egy szemdyjellemz hogy eltér
termék vagy szolgaltatds vaséarlasa esetén a kidoras@ladtagok mas és mas
szerepeket toltenek be (CHISNALL, 1985).

A csalad kozo6s vasarloi, fogyasztoi magatartaséterkzése soran az alabbi
tényez ket kell megvizsgalnunk:

Melyik csaladtag (feleség, féerj, gyermekek)?

Milyen terméket?

Milyen helyzetben (csaléadi életciklus, felhasznétat)?
Milyen aktivitdssal (szerepkdr, munkamegosztas)?

Milyen vasarloi dontési szakaszban hataroz meg?

Mindezek figyelembevételével az alabbi dontéstipugdonboztethetjik meg:
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K6z0s dontés: egyes termékkorok esetén a dontés kodzosen,

demokratikusan zajlik. Illyenkor mindenki szabadoréleményt
nyilvanithat. Altalaban nagy anyagi megterhelésene, fokozott
kockézatot jelentdontések esetében jellemz

Kompetencia dontésilyen dontés zajlik akkor, ha tudast igényh

vasarlas targya.

Szil i dontés:olyan dontések, ahol az apa és az anya dont. Edaben
esetben figyelembe veszik a gyermek érdekeit, deégs dontés az
Oveék.

Onéllé gyerekdontés konfliktus nélkidlyan termékkoroknél jellemz

ez a dontés, amelyek megszerzéséeért mindent megkesz gyerekek.
Altalaban jol informaltak, konkrét igényekkel jetkaznek, kisebb
tételeknél véasarloként lépnek fel. Szlkllenallds inkabb a nevelés
szempontjabol aggéalyos termékeknél tapasztalhato.

Onéllé gyerekdontés sok konfliktussaltyan déntések, ahol a gyerek

jorészt egyedil dont, de sziiksége van a saéhzére és beleegyezésére.
A konfliktus gyakori lehet, melynek oka lehet anyaggy keletkezhet

az eltér értékrendszerekb is (pl. a gyerek csokoladét, chipset,
fagylaltot szeretne, de a szisdzeretné az egészségtudatos taplalkozasra
nevelni gyermekeét).

Anyai dontés:A mindennapi élethez tartozo élelmiszerek, tiéztierek
stb. vasarlasanal leginkabk dontenek egyedil. Még akkor is igy van
ez, ha a csalad k6zésen megy vasarolni, a leg&gibiek az iranyitasa
mellett keril a kosarba.

Szl i egyéni dontésekolyan vasarlasi dontések, ahol az apa/anya, mint
férfiln sajat maganak vasarol (TORSIK, 2003).

A vasarlasok soran az egyes csaladtagok kulonb&matégiakat

alkalmaznak annak érdekében, hogy a tbbbieket meggl, illetve
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befolyasoljak. Termékt, a dontésbe bevont csaladtagoktol és a szitu@ciot
fllgg en mas-mas stratégiak lehetnek hatasosak.

A vasérlasi dontések folyamata nem csupan a csedekvatt fontos, hanem
a csaladtagok (képp a fiatalok) szocializalédasanak része, tanujgakorlasi
terep a késbi sajat vasarlasi dontési folyamatokban vald vétsthez
(TOR CSIK, 2003).

Termékt | fligg en a hazastarsaknak elt&zerepe van a vasarlasi-dontési
folyamatban, mivel egyrészt vannak kifejezettefi #s n i termékek, masrészt
pedig a koz6s dontéshozatal folyamataban eligremek szerepe. Ezt leginkabb
a szerepharomszog modell segitségével tudjuk sitemlg9. abra.

A szerephdromszog négy mez oszthato:
1. mez férfidominancia: a férjnek szabad keze van a dir@s,
2. mez szerepdominancia hianya: nincs nagy jelsége, hogy ki hozza
meg a dontést,
3. mez n i dominancia: a feleségnek szabad keze van, hogyasarol,
4. mez az egyuttes dontés: a feleség és a férj egylttesera meg a

dontést.

9. 4bra: A szerepharomszog modell
Forras: BOONE, 1986; LOUDON és DELLA BITTA,1984; MZEN, 1987
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Kultardnként erteljesen valtozhatnak az egyes kompetenciak, ugyani
modell alapveten belga haztartdsokat vizsgalt, s nem vonhatunkelee
messzemen kovetkeztetéseket az dttjelent s eltérést mutatd kultdrakra
(COMMURI és GENTRY, 2000). Ezenkivil a szerepharodgs modell
legnagyobb hianyossaga, hogy figyelmen kivil hagyj@yermekek sajatos
szerepét a vasarlasi és fogyasztasi folyamatbagyeAmekek ugyanis tagjaik a
fogyasztoi tarsadalomnak és egyre inkabb gazdasagid er ként jelennek
meg (SULYOKNE, 2000).

A gyermekek szerepe a dontések meghozatalaban egyekszik egyrészt
az egyszils csaladok, haztartdsok novekszerepének, a kevesebb éatlagos
gyermekszamnak és a jovedelemdifferencialassal uparhosan magasabb
jovedelm haztartasok részarany valtozasanak koszoaehet masrészt a
gyermekeknek nagyobb a csaladon bellli fliggetlenség fogyasztoi
szocializcidja is korabban keatik (LEHOTA, 2001).

Azt azonban nem szabad elfelejtentink, hogy a geg&rsgyasztoi-vasarlasi
magatartasnak kialakulasaban és tiksében minden esetben a szileik jatszak
az elsdleges befolyasoldé szerepetk segitik el a gyermek vasarlasainak
anyagi finanszirozasaval, hogy a gyermek potescididsarloként és
dontéshozokeént jelenjen meg a piacon (McNEAL, 2007)

A gyermekek terméktipustdl figgn mas és mas modon gyakorolhatnak
befolyast a csaladi vasarlasi dontésekre. A gyeherkvalamilyen mddon
kot d termékek esetében, mint példaul a jatékok, a pé&folas magasabb
szint , mig példaul az élelmiszerek esetében ez alacbbnyeonban nemcsak
a termeék tipusa, hanem a gyermekek kora és a tektggama is befolyasolo
tényez ként jelenik meg a dontések soran (PETER, OLSONGBR&JNERT,
1999).

A gyermek fogyasztova valasi folyamatanak, a fogi@starsadalomba

toértén szocializaciojanak megeértéese kiemelkenl fontos a marketing
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szakemberek szamara. Hiszen az, ahogyan ebbemankaszonyul a gyermek

a reklamokhoz, meghatarozza a feétkori hozz4dllasadt is azokkal

kapcsolatosan. A szik szerepe meghatarozé ebben a folyamatban, hisran n

csak a hirdetések eértékelését tanuljak metjikt a gyermekek, hanem

meghatarozzak a ffogyasztasi motivacioikat is. Mindezek mellektformaljak

a gyerek marka és Uzlet preferenciait is, tehantszi minden szintenk

befolyasoljak a gyermek vasarlasi dontési folyaihaEzen szerepkor essége

fugg a tarsadalmi és a demogréfiai jellekizl is, és a gyermek icdebbé
valasaval egyre inkabb csokken.

Mint ahogyan azt mér felvdzoltuk, a csaladi dontéstalban tehat a
gyermekek is részt vehetnek. Nem szabad azonbanfeledieznink a
Jforditott” szocializaciorél sem. A gyermekek ugymy befolyasolhatjak
szlleiket; egyre szélesebb azon termékek kore, bBAola gyermek nincs
dontéshoz6 helyzetben, de a dontés végkimenettaljesen befolyasolja (pl.
szamitdgép vasarlas esetén)(FOXALL, GOLDSMITH é©OBRN, 2006).

A gyerekek a marketing szakemberek szamara tobbEretbol fontosak:
Onallé fogyasztok és kozvetlen vasarldk a jelenfggcokon: Mivel a
szul k nagy tdbbsége dolgozik, igy a gyermekeknek naalfikoruktol
kezdve részt kell vennilk a hazimunkaban, igy temetesen a
bevasarlasban is. Ezaltal nemcsak a zsebpénzilemhan csaladi
koltségvetés egy része felett is rendelkeznekydlek osztjak be.
Kbozvetett fogyasztok, mert szlleikkel vagy méas adgjaikkal
teljesittetik kivansagaikat: Amikor a szklvalamilyen tartos fogyasztasi
cikket vasarolnak gyermekiknek, azok egyre nagydbhllésaggal
szolnak bele a dontésbe. Az akaratuk érvényebigsszamos eszkozt
.bevethetnek” kérnek, konyorognek vagy nyafognalesetleg
.megtagadd” taktikdval prébalkoznak, nem esznek niBgonyos
élelmiszereket, nem vesznek fel bizonyos ruhad&atboezaltal

probalva hatni szlleik jo\beli vasarloi dontéseire.
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Tanacsadok és befolydsos dontéshozok a szileikéskiben: A
gyermekek tobb mint fele rendszeresen részt vesz a
nagybevasarlasokban, amelynek soran a dontésicideiagy részében

k mondjak ki a végsszot.

A jov piaca: A fent leirtak miatt minél &b igyekeznek bennik a
markapreferencidkat kialakitani és azt minél tovabdnntartani
(MULLER, 2001).

Az altaldnos fogyasztdi, illetve vasarloi magatsirthodellek kritikajaként is
értelmezhetk az un. termékcsoporthoz koéthetmodellek Ezek arra a
megallapitasra épulnek, hogy a termékcsoportokhagacdolodo fogyasztoi
magatartas jelensen eltérhet az altalanostél (BERKE, 2003). llykérés lehet
az érzékszervi érzékelés megléte élelmiszereknaly va kultira és a
szubkultdra kiemelkedszerepe (LEHOTA, 2001).

A fogyasztoi magatartason belll az élelmiszerfogyasmagatartas tobb
szempont szerint is specialis helyet foglal el. gyt az ember
|étfenntartasdhoz kapcsolodik kozvetlendl vagy lefee, masrészt hosszu
bioldgiai, tarsadalmi, kulturdlis folyamatok eredmé, harmadrészt a
legkomplexebb emberi magatartasforma (LEHOTA, 2004)

Az élelmiszerfogyasztdéi magatartast tobb ellentndsndis jellemzi.
BEARDSWORTH és KIEL (1992) szerint az élelmiszefe§yasztas forrdsa a
j0 és a rossz kozérzetnek egyarant. Az elfogydas#&lsimiszer alapja az
egészségnek, de okozodja lehet a betegségnek iamwdl az emberi élet

fenntartasa mas dények elpusztitasaval jar egydtt.
Az els jelent s modellt PILGRIM dolgozta ki957-ben A modell szerint

az élelmiszerek kivalasztasat déem az észlelés (érzékelés) hatarozza meg,

amely harom tényezkdlcsonhatasanak az eredmény@. @bra).
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ELELMISZER

Fizikai, kémiai,
tapanyag-
tartalom

A 4

Fiziologiai
hatasok
(jollakottsag,
éhség,
szomjusag,
étvagy)

10. abra: Alapvet
kutatasai alapjan

Forras: PILGRIM, 1957.

Az észlelés harom tényge az élelmiszerek tulajdonsagai és az arra épul

SZEMELY

Erzékszervi tulajdonsagok

GAZDASAGI ES
TARSADALM|
TENYEZ K

Megfelel ar

észlelése
(iz, illat, szin, textira)

Pszichologiai tények
(személyiség, tapasztalat,
hangulat, hiedelmek)

T~

Marka
Tarsadalmi-
kulturalis

tényez k

v
Elelmisze-valaszta

A 4

Attit d
Pl. érzékszervi
tulajdonséagok,
egészseég/taplalkozas
ar/érték

Elelmisze-fogyaszta

élelmiszer-fogyasztoi

magatartds modell Pilgrim

fiziol6gids hatasok, az érzékszervi tulajdonsagakcepcidja, valamint a

kornyezetbl szarmazé hatasok. Ezen harom ténygmgvénye az élelmiszerek

kivalasztasa, aminek végeredménye a fogyasztasodelrhianyossaga, hogy a

tényez k kozotti kdlcsonhatasok nincsenek teljes ledr feltarva (L RINCZI,

2010).

A Pilgrim-féle modell tovabbfejlesztését jelenteieSHEPHERD-modell

(1990), amely a dontési folyamatra koncentral, ta wonatkoztatva irja le a
tobbi tényez hatasati1. abrg.

38



Elelmiszer
tulajdonségai

Fiziologiai hatdsok

Erzékszervi
percepcio
(észlelés)
Személyhez kotd Dontési folyamat Kornyezeti
tényez k tényez k
BiolGgiai Szikségletek Kulturalis

g ::> felnﬂ]lése <:I 1l

Pszichologiai Gazdasagi
Informaciogy jtés
Téarsadalmi- ) Marketing
demografiai Ertékelés
Vélasztas

11. 4bra: A Shepherd-féle élelmiszer-fogyasztéi éwvasarléi magatartasi
modell
Forrds: SHEPHERD, 1990.

A modell az élelmiszerek alapvettulajdonsagaibdl (fizikai, kémiai,
taplalkozasi) indul ki, amely a fiziologiai hataswk (éhség, szomjusag,
jOllakottsag) és az érzékszervi észlelésen (élvérek) keresztil befolyasoljak
a vasarléi magatartast (LEHOTA, 2001). A modell linésoportba sorolja a
személyhez kothet tényezket (bioldgiai, pszichologiai és tarsadalmi-
demografiai, mashol személyiség is), illetve a kémeti hatasokat (kulturalis,
gazdasagi, marketing). A felsorolt ténykzmindegyike hatassal van a donteési
folyamatra: a szikségletek felmerilésére, az indoiayy jtés aktivitdsara, az
alternativak értékelésére és végeredményben dasrsar

A GRUNERT-modell {2. abrg ravilagit arra, hogy a konkrét
terméktulajdonsagok és az éertékek kozotti kapcsdavetett, tobb Iépcsokon
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keresztil valésul meg. Ezen felll a fogyasztoi negas rendszerét tartosként
kezeli, mivel az életstilus valtozasa viszonylagsia(HORVATH, FUREDINE
és FODOR, 2005).

Etelkészités modja

— —— : — Konkrét
Ertékek Vasarlasi Min ségi terméktulajdonsagok/
motivaciok tényezk termékkategoriak
Fogyasztasi Vasérlasi
helyzetek .
maodok

12. dbra: A Grunert-féle élelmiszer-orientalt életdlus modell
Forras: GRUNERT ET AL., 1996.

Erdemes megvizsgalni, hogy hogyan alakulnak a i&sarhato tényexk,
ha konkrétan élelmiszervasarlasrél beszélink. LEAOT2001) az
élelmiszerfogyasztéi magatartadsra hatdé ténkez a kovetkez maodon
csoportositja:

Biologiai (érzékszervi tények, betegsegek, egyéni érzékenység stb.)
Kbzgazdasagi és demografiai (az élelmiszer-foggaszzerkezetét
(mennyiségét, 0Osszetételét) meghatarozé ar és gtimedaranyok,
valamint a nem, kor, haztartdsbankészama stb.)

Tarsadalmi és szociologiai (etdeges, masodlagos és referencia
csoportok szerepe, status, csaladon bellli szerep)

Pszicholdgiai (meghatarozza az élelmiszer elfogad@&utasitasat vagy

az élelmiszerekkel kapcsolatos imazs kialakuldsat)
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Kulturalis és antropolédgiai (az egyéni, tarsadalés pszicholdgiai
tényez ket integral6 tanult értékek és szokasok 6sszegsége

Ebben a felosztdsban mar kulén csoportként jelenmekg az

élelmiszerfogyasztashoz specidlisan Kot bioldgiai tényezk is, amelyek

kozott fellelhet az élelmiszerek okozta betegségek is.

2.8. Gyermekek és fiatalok, mint célcsoport

A fogyasztéi magatartas cim fejezetben mar utaltunk a gyermekek
kiemelked en fontos szerepére a csalad mindennapi életéBsarlasaiban. Ez
a csoport fiatal kora ellenére &ljes hatast tud(na) gyakorolni arra, hogy mi
kerlljon a tanyérjara, hiszen jelest elkdlthet pénzdsszeggel rendelkezik,
masrészt a csaladi vasarlasok esetén is fontogpdmer juthat (HORVATH,
2005; HOFFMEISTER, 2006; 2008). Egy 2006-ban |dftlytt amerikai kutatas
szerint az élelmiszervasarlas 77 szazalékaba veeszZidasa a gyerekeknek
(DOMOLKI, 2010). Ezt a tényt a kereskedelem isdi@lerte mar, igy mindent
megtesznek annak érdekében, hogy a gyermekekttlokat minél elbb a
fogyasztoik k6zott tudhassak, hiszen a jogyfelei is k lesznek.

A gyermekek és fiatalok csoportjaval valé foglalasmak azonban szamos
nehézsége is akad. Azon kivil, hogy meglgporsasaggal valtozo célcsoportot
alkotnak, a korcsoportok meghatarozasa is problgaent. Ez a csoportositas
szerznként eltér modon valosul meg, bar tartalmilag szamos hasaglés
fellelhet .

PIAGET és INHELDER (1996) generikus ismeretelméketgyermekek és
fiatalok mentalis képességeinek fejesét mutatja be. A mjelent sége abban
rejlik, hogy a gyermekek és fiatalok kognitiv, maig képességei alapjan jol
elhatarolhat6 szakaszokat allit fel. Ezek a kovetke

Szenzormotoros szakasz: A gyermekkor kezdeti szakdstol 2 éves

korig tart. A gyermek felismeri a targyakat és eble szakaszban
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kezd dik a kommunikacio képességeének fdgse is. A szila gyermek
minden mozdulatanak orul, tanulasra biztatja gy&énheA reklamozok
arra 0sztonzik a sziket, hogy gyermekiiknek minél tébb targyat
vasaroljanak. A meggyeés f leg emocionalis.

M veletek eltti szakasz: A gyermek 3 és 7 éves kora kozotenet .
Ebben a szakaszban kezd beszélni a gyermek. detethiaja gyors
fejl désen megy keresztil, de a dolgok pontos megéstéadatasara
még nem képes. Igy tényként kezel minden szaméanaonelott
informaciot.

Konkrét m veleti szakasz: A 7 és 11 év kozotti szakasz. Arggket
mar gondolkodas jellemzi. Kialakulnak az alapvetarkapreferenciak.
Kdnnyen kihasznalhato, hogy ebben a szakaszbaerangikek szamara
a termék és marka azonos kategoriat jelent. Dokeésjelent sen
befolyasoljak a szinek, a mesefigurak, a karakiexdigok.

Formalis mveleti szakasz: 12 éves kor folott jellemA gyermek mar
képes a logikai elemzésekre is (COFFEY, SIEGEL BANGSTON,
2006).

Széles korben hasznalt MULLER (2001) csoportosjtémaely szerint a
reklamszakma harom korcsoportot killénboztet meg:
Kisgyermekek: Csak a hang- és képhatasok reklanetezemdekli ket.
Mar 3 éves koruk ett képesek felfogni a reklamokat, azonositani a
markajelzéseket, felismerni a logokat, mar az adtdrgytdl
elvonatkoztatva is.
Ovodéasok és alsé tagozatos iskolasok: Ez a csapmidrkak vilagaban
él. Az als6 tagozatos didkok mar bejelentik fogyesiz és
markaigényuket szlleiknek, mely gyakran az elisséteé folytatott
kiizdelem eszkoze. Eletiikb még hianyzik a tapasztalat. Nehezen

kulonitik el a képzeletet a valosagtol.
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Iskolasok: Allandé kapcsolatban 4&llnak az ddbbekkel. A
statusszimbolumokat nem csak azonositani képeselszidkségesnek
tarjak azok birtoklasat is. Ellentmondasként jdtemtk ennél a
csoportnal, hogy egyre koradbban szeretnének ttélrvalni, de egyre
kés bb vallaljak a felntt élet felel sségeit (MULLER, 2001; SZCS,
2011).

LINDSTROM és SEYBOLD (2003) véleménye szerint a mgerekek
korabban nnek fel, jobban informéltak és tobb kapcsolatotldgia mint az
ket megelz generaciok. Nagyobb befolyasolo eel rendelkeznek, a fantazia
vilhigdban élnek és kevésbé kreativak. Hiszékenyek kénnyebben
befolyasolhatok, ezekhez pedig tobb pénzzel, iggyolab véasarléewvel

rendelkeznek.

2.8.1. A Z-generéci6, mint célcsoport

Z-generacionak nevezzik az 1990-es évek el#§érepétl a napjainkig
szlletett gyermekeket. Nevezik mélet az internet generaciéjanak, digitalis
bennszilétteknek is (SCHMIDT és HAWKINS, 2008). B# altalaban az X-
generacidhoz, esetleg a legrégebbi Y-generaciolaioznhak. A legfbb
kilénbség az Y-generacidhoz képest, hogy mig aznegicidé élete soran
fejl doétt ki az internet, a mobilkommunikacié, addig ayéheracié mar ebbe
sziletett bele (TARI, 2011; WWW.KAMASZPANASZ.HU, 20).

Jellemz a Z-generaciéra, hogy nekik a bizonytalansag krett.
Fiatalsaguk ellenére mar tudjak, hogy a viladg neimdig egy boldog hely, igy
varhatéan realistak és altruistak lesznek. Miveebz generaciokhoz képest
joval kevesebben vannak, igy nem kell szembesulaiikles versennyel, sem
az iskoldban, sem a munkahelyeken. Mégis sokank éwzalamelyest

stresszesnek magukat.
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A meédia jelents nyomast gyakorol a kils megjelenésre, az Aaltala
kozvetitett idealokat nehezen megvaldsithaténdlékarEnnek kovetkeztében a
lanyok fele aggodik kilseje miatt. A generacié &hgjaz internet, a
mobilkommunikéacié vilagaba szilettek bele, ezérhadan gond nélkil fognak
lavirozni a virtualis és a valds vilag kozott. Tapalataik nagy részeét ekent a
virtudlis vilagban élik meg (pl. virtudlis randikj emberekkel taldlkozéas), igy
mire elérik azt a kort, hogy mindezeket a val6 ghldn is megtegyék, szamos
tapasztalattal fognak rendelkezni (TOGSIK, 2011).

Tarsas életiket a széles nyilvanossaggal megosika biznak sajat
magukban, gyorsan és konnyen dontenek. Nem félneéltazasoktél, ezért
azonban kevésbé lojalisak (KEKESI, 2011).

A generacio tagjai varhatéan sokkal individualisablés fuggetlenebbek
lesznek. Fontos lesz szamukra az O©Onmarkazas. Aydédeh jelentsen
befolyasolja ket, attdl figgen, hogy melyik trendre reagéalnak leginkabb,
kilonbdz csoportjaikat kilonboztethetjik meg:

Duho6s lanyok:a fils dolgok, jatékok felé vonzédnak, fils jatickal

jatszanak. A mangékban (japan képregények) gyakatmatok ilyen
tipusu lanyok, akik akar agressziven is, de megggeamit akarnak.

Pappas RazziAz () luxusgyermekek, akiket szileik befektetégkén

ertékelnek. Mindent megadnak szamukra, gourmet eksel és
luxusmarkékat is.

Kis LOHAS-ok: Ezeknek a gyerekeknek fontos a természetkozeliség.

Hatarozottan képviselik az egészség- és kornyedatissagot, mint
értéket.

Avantgérd gyerekek:Szivesen nyilvanitanak véleményt barmilyen

fogyasztasi kérdésben, maguk hatarozzak meg a &ramasarolhato
markak korét. Nagyon vonzo szamukra a hirnév, igy popsztarokat

kell alkotni szamukra, akiket kovethetnek (pl. HahmMontana).
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Reflektorfénybe kivankozdkMinél el bb szeretnék biztositani sajat

helyliket a vilagban, amivel a szilis egyetért, ¢ sok esetben
generdlja. Torekednek a szinpadra kerulésre  (pl. erefy
szépseégversenyek).

OkostojasokA folyton kivancsi gyerekek csoportja. A szkilmar nem
rendelkeznek kell informaciéval ahhoz, hogy gyermekiik kivancsisagat
kielegitsék, igy szamos szoftver jatékosan segimmrmaciok eljutasat

a gyermekekhez.

Problémas gyerekelindig is voltak rossz gyerekek viselkedésbeli és

mentalis problémakkal. Ma mar nagyobb a tolerande,jobban is
figyelnek rajuk, elbb gondolnak a kezelésikre. Ide tartoznak a
tulsulyos, egészségi problémaval kizyerekek is.

Cool kids: Ezen gyerekek szilei elfogadjak gyermekik szuverssdt,
tamogatjak az onallésagot, igy ezen gyerekek kdramnak 6nalld
dontéseket, 6nallésagra neveliket.

Borsé kiralykisasszony:Ezek a gyerekek kifejezetten érzékenyek.

Véalogatdsak is, nem mindegy mit esznek, milyenta@juk. Egészséges
életmodra torekednek, ez hatdrozza meg vasarlasaika

Facebook-gyerekek:Hihetetlen rutinnal kezelik a legbonyolultabb

technikai eszkdzoket is. A redlis és a virtudlighéd is otthonosan
mozognak. Mér fiatalon Kkiterjedt kapcsolati halovedndelkeznek
(TOR CSIK, 2011).

2.9. Iskolaskoru gyermekek egészségmagatartaddBSC)

Az Iskolaskoru Gyermekek Egészségmagatartasa (HBalaviour in School-

aged Study; HBSC) egy olyan nemzetkodzi kutatas,lyarek lefolytatasara

négyévenként keril sor az eurOpai orszagok nagyébés, valamint

Kanadaban, az Amerikai Egyesiilt Allamokban és lbere
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A vizsgalat célja a fiatalok egészségének vizsgahalamint a kilénb6z
szocializaciés szinterek (pl.: a csalad, a kortmgort) feltérképezése, az
egészségmagatartasra vald hatdsanak vizsgalatatatak nemzetkdzi jellege
lehet séget teremt a szociokulturalis 6sszehasonlitagrSZMANN, 2003).

Magyarorszag szinte a kezdetdktagja a nemzetkodzi kutatocsoportnak —
1985-ben csatlakozott. A 2010-ban lezajlott leghtdelmérés — amelyben 41
orszag vett részt — hazankban a hetedik volt dageatas Ota.

A vizsgalat alapvet célla a fiatalok egészségéenek és
egészségmagatartdsanak monitorozasa, a kapottkadatedig rendszeresen
hasznalja a kozoktatds (Jelentés a magyar kozekdht&im tobb évente
megjelen kotetek), az egészségugyi kormanyzat (Népegésggedgientések),
valamint az Ifjisagi és Sportminisztérium és jogaidNEMETH, 2007).

A mintavalasztas a nemzetk6zi kutatasi protokolliverghatarozott. A minta
orszagosan reprezentativ. A felmérések a kivaldsitkolakban torténtek,
csoportos mintavételi eljarassal az 5., 7., 91¥0sztalyosok bevonasaval. Az
adott életkorok Kkivalasztasanak szempontjait a e¢kdzi protokoll a
kovetkez képpen indokolja: a 11-12 éves életkor a puberagelents testi
valtozasok) kezdete, a 13-14 éves életkorra aznihtetesti és érzelmi
valtozasok jellemzek. A 15-16 éves életkorban pedig kihangsulyozddaak
tanulassal, a tovabbi életuttal kapcsolatos kékdésedtntések (ROBERTS ET
AL, 2002).

A kérd iv fejlesztése a két adatfelvétel kdzotti négy é@vbalyamatosan,
nemzetkdzi munka keretében zajlik. Az egyes felgekBen alkalmazott
kérd ivek tobb részd allnak 6ssze. Egy nagyobb kérdéscsomagot, melyet
0sszes résztvevorszag kutatocsoportja elfogadott, minden orszZégnaajat
kérd ivében standard médon hasznalni kell. Ebben olgmddsek is talalhatok,
amelyek az adatfelvételek soran valtozatlanok,higyosithaté a kutatas egyik
alapvet célja: az egészsegmagatartadai monitorozasa. Emellett vannak un.

valaszthaté kerdéscsomagok is, amelyek lelgeteszik egy-egy téma alaposabb
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vizsgalatat. Tovabba minden orszagnak joga, hoft samzeti igényeinek és
érdekl désének megfelebn egyéb témakat és kérdéseket tanulmanyozzon.
Magyarorszagon a kovetkezémakoroket vizsgéaltdk a 2010. évi felmérés
keretében:
Egészségmagatartas
otaplalkozasi szokasok, testttmeg-kontrollalas
ofizikai aktivitas
ofizikailag passziv szabadiekltoltési tevékenységek
orizikbmagatartas
o szexualis magatartas
osérilések, balesetek
Szubjektiv jollét
0 egészség értékelése,
okronikus betegségek
o élettel val6 elégedettség
o pszichoszomatikus panaszok
o gyogyszerhasznalat
odepressziv tlinetek
o Onértékelés
otestkép, taplaltsagi allapot
Hattértényezk
odemografia
ocsalad
o kortarsak
oiskola
oszocialis egyenklenségek
obiologiai fejl dés
oszenzoros élménykeresés (NEMETH és KOL2010).
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Ezen kutatas a disszertacio készitése szempongzbd kiemelkeden fontos,
mert a korcsoportok meghatarozasanal mi is eztatdst kovettik, igy adataink
0sszevethek.

Néhany, a dolgozat témajahoz igazodé eredmeényt édimmelmondhato,
hogy a felmérés adatai szerint a megkérdezett glarin(11-18 év kozottiek)
alig fele fogyaszt mindennap reggelit tanitasi hapo és még a hétvégi
napokon is alig tobb mint haromnegyedik reggelieiizel jelentsen alulmulva
a tobbi résztvevorszag adatait.

A magyar fiatalok kevesebb, mint harmada fogyagéatglcsot (31,1%), es
kevesebb, mint negyede (23,6%) fogyaszt zdldségeonmta legalabb egyszer.
Nemzetk6zi viszonylatban ezek az aranyok a kdzépnyeen helyezkednek el.

A magyar fiatalok kevesebb, mint 6tdde mozog napdegalabb egy orat.
Harom tanuldbdl kettvégez intenziv testedzeést hetente legalabb ketsdgra
heti legalabb két 6ra deljes mozgas a diakoknak kevesebb mint felétrjetie
A passziv idtoltésre ezzel szemben joval tobbtidldoznak. Tanitasi napokon
a diadkok tobb mint fele (58,2%-a) naponta legalalivat néz TV-t, videot vagy
DVD-t. Ugyanez az arany a hétvégére vonatkoz6arig2,

A magyar 11-18 évesek kozel fele ragyujtott mamaseredmeényeink arra
engednek kovetkeztetni, hogy a filk altaldban Kkoaéb kiprobaljak a
dohanyzast, mint a lanyok, utObbiak kodzépiskolasruk@ ,behozzak
lemaradasukat” a kiprébalasi aranyokban.

Az alkohol kiprébéldsa a megkérdezett iskolaskaafiafok kdrében igen
jelent s mindkét nem esetében: az 5. évfolyamon mindemdmik, a 11.
osztalyosoknal pedig tizbkilenc diak ivott mar 1-2 kortynal tébbet.

A Kkilonbdz drogok és kabité hatasu termekek sem ismeretlemek
szamukra. Leggyakrabban fogyasztott szer a kannahkimz a marihudna és a
hasis: a megkeérdezett fiatalok kdzel negyede kigltéb mar. Masodik
legnépszerbb pedig a nem rendeltetésszegydgyszerfogyasztas, melynek

mértéke meghaladja a 10%-ot.
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A 11-18 éves tanulok nagyobb része egészsegi tlapedvezen értékeli,
krénikus betegségben nem szenved.

A didkoknak mintegy fele (52,3%) tartja testalkaté#tplaltsagi allapotat)
atlagosnak, mig kozel harmada (30,8%) kovérnel taggat. A lanyok minden
életkorban szignifikansan nagyobb aranyban gonkialj@gukat kévérnek és
kisebb aranyban tekintik testtiket atlagosnak, mififik. Ezzel szemben a teljes
mintaban (N = 7387) 70,8% a normal taplaltsaguaknya. A tulsulyosaké
12,5%, mig az elhizottaké 2,6%. Jelentaz alultaplaltak hanyada: 14,1%
(NEMETH és KOLT , 2011).
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3. A DISSZERTACIO CELKIT ZESEI

Munkam soran elsorban arra torekedtem, hogy olyan felmérést kemzit
amelynek eredményei a gyakorlati életben is jokzhasithatdéak. Jelen kutatés
abban lehet Ujszer hogy a témakort marketing szemléldtlvizsgélja. Az
egyszer tenyfeltarason kivil igyekszem a dolgok miértj&yevalaszt keresni,
ezért a tényadatokat egymashoz viszonyitva is alegg illetve kvalitativ
kutatasi mddszert is alkalmazok.

A szakirodalmi adatok szerint egyre nagyobb aranylardulnak el
stlyproblémaval kiizd gyermekek (SZAKALY, 2006; SZCS, 2011). Ennek
ellensulyozasara kulénboz programok és ajanlasok készilnek, azonban
feltételezéseim szerint a diakok taplalkozasi sgaké még ha a tudasuk adott
is hozza — nem tukrozik az irAnymutatasokat, a gk nem érik el a vart,
életmddbeli valtozast. Ezért a kutatas adéljaként tztem ki, hogy vizsgaljam
a fiatalok egészséges taplalkozashoz d viszonyat, az azt befolyasolo
informéaciok mennyiségét és forrasat. Szakirodalmtatasom soran nem
talaltam ra utalast, hogy vizsgaltak volna a skzi#t gyermekek altal észlelt —
egészségmagatartasat. Ezért a didkokat nem csak maguk értékelésére
kértem, hanem szileik szokéasait is nekik kelletzt@gozniuk (ezt a
kés bbiekben a gyermekek altal észlelt sziégészségmagatartasnak nevezem).
Az eredmények természetesen a didkok szubjektaméryét tlikrozi, azonban
ennek ismerete nagyon fontos ahhoz, hogy megéadistalok gondolkodasat,

cselekedeteinek okat. Ezzel kapcsolatban az alapbiezist fogalmaztam meg:

H1: A szilk — a gyermekek percepci6ja szerint — befolydsatadsal
vannak gyermekik egészséges taplalkozasara.

A gyakori tulsuly oka lehet a nem megfelettkezési szokasok kialakitasa,

beleértve az étkezések szamat és az étkezéesemalkdifogyasztott termékeket
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is. Ezért kovetkez célként az étkezések rendszerességének és bizdayos
taplalkozasi piramisban is szerepl élelmiszercsoportok fogyasztasi
gyakorisdganak vizsgalatatztem ki célul, melyhez a kovetkezhipotézist

allitottam fel:

H2: A taplalkozasi piramis ajanlasai a gyakorlatbaem valésulnak meg

A testtbmeg alakulasat nem csak az étkezési szZbkasmem a sportolas, a
nassolas és a — sokszor feleslegesen alkalmaZotjyékarazasi szokasok is
befolyasoljak. Ezért arra is valaszt kerestem, hengyermekek milyen gyakran,
mit és mikor nassolnak. Vizsgaltam, a sportolagoggokurazasi szokasaikat és

testtdomegik megitélését. Hipotézisem a kdvetkeit:

H3: A diakok tobbsége testtomegét nem itéli megebeh, dnképe nem

redlis.

Mivel a fiatalok ismereteik jelens részét a csaladon belll szerzik, eélsges
szokasaikat szuleikt sajatitjidk el, ezért elemezni kivantam a skl
életmodjanak hatadsat gyermekik egészségmagatast&zért osszevetettem a

szll k testtbmegét, sportolasi és fogyodkurazasi szokasarermekekével.

Ugy t nik, hogy bar szamos program célja, hogy a gyerkekgszséges
életmdédhoz kapcsoldédo viszonyat javitsa, és sotbeseadvid tava sikerek is
kimutathat6ak, azonban a vart, jelenwvaltozas bekovetkezése elmarad. Ennek
oka véleményem szerint abban keresemgy a fiatalok szokasait nagyon sok
tényez befolyasolja, illetve az alkalmazott kommunikaciésatorndk sem
mindig a legmegfelebbek. Ezért kutatasom céljaulztem ki, hogy felmérjem
mely életmodvaltozok befolyasoljak leginkabb adiak taplalkozasi szokasait,

illetve, hogy ezen valtozék alapjan milyen homogsoportok hozhaték Iétre.
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A serdil kor sajatossaga, hogy a fiatalokkal val6 kapcselsdtel a
feln ttek szamara rendkivil bonyolult. Nem lehet, illehem célszer ket egy
nagy csoportként kezelni, a velik valé kommunikéanindig az adott csoport
stilusdhoz érdemes igazitani. Ezen allitAsommahdsgban fogalmaztam meg

a negyedik és 6todik hipotézisemet:

H4: Az egészségmagatartast tekintve a fiatalok ,tdtdmogén csoportra

oszthat6ak.

H5: Az egyes csoportokhoz kulénb6Zkommunikacidos eszkdzoket

alkalmazva lehet hatékonyan eljuttatni az inforrokat.
Eredményeim segithetik az egészségndé&vemunkajat azaltal, hogy

bemutatom az egészséges életmdd szempontjabdkikdiatgyes csoportokat,

igy a veluk valo kommunikéacié is hatékonyabba vélha
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4. ANYAG ES MODSZER

Disszertaciom elkészitése soran szikségesnekiaantatind a szekunder, mind

a primer kutatas elvégzését. A munkat a szakiroalalattekintésével kezdtem.
Ennek soran betekintést nyertem a legfontosabb ez és hazai kutatasi
eredményekbe. Ezt kovein fokuszcsoportos felmérést készitettem, melynek
soran a korcsoportra valé tekintettel szamos j&ékemet alkalmaztam, majd
kérd ives felmérés segitségével nyertem betekintéstataldk attit djeibe,
szokésaiba.

4.1. Szekunder adatgyjtés

Szekunder kutatds soran eaerban hazai és kulféldi szakirodalmakat
tanulmanyoztam at: szakkonyveket, szakfolydiratokalamint az interneten
elérhet f bb informéaciokat elemeztem.

A téma aktualitdsabol ereen szamos kuilfoldi és hazai szakirodalom
foglalkozik az altalam valasztott témaval. A kérdésdkivil széleskor igy a
terjedelmi korlatok miatt a téma ismertetése sojent s szkitésre volt
szikség. Ennek készbnheh mar az irodalmi attekintésem soran is az
egészséges életmdédhoz kapcsolédd szamos elem k3all az altalam
vélasztott részteriletre — a taplalkozasra — varmitkegfontosabb kutatasokat,
eredményeket ismertetem, némi nemzetkozi kitekirkéset en, f ként hazai
vonatkozasban. igy szakirodalmi attekintésem letgisabb részét a taplalkozas
egészségre gyakorolt hatdsanak vizsgalata, a foggas befolyasold
legfontosabb tények felvazolasa, a kivalasztott korcsoport sajatosserdk
megismerése €s a nemzetkdzi kutatdsok kozil a keimtaszolgalé HBSC

kutatas eredményeinek feltérképezése tette Ki.
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4.2. Primer adatgy jtés

A primer kutatdsom soran 6nallé adatggst végeztem annak érdekében, hogy
a szamomra legfontosabb informaciokrol az altaléasztott korcsoporttél (5.,
7., 9. és 11. évfolyamosok) naprakész adatokatezzek. Munkam soran
kvalitativ és kvantitativ adatgjtést egyarant végeztem. A kvalitativ kutatés
feltaro jellege révén a ,miértekre” keresi a vatasazokra az okokra,
motivaciokra, véleményekre kérdez ra, amelyek a&soglort gondolkodasat,
viselkedését, és preferenciait meghatarozzak (LEAIOT2001). Ezen
adatgy jtés soran nyert informaciok azonban még nem atbtat séget — a kis
elemszam miatt — arra, hogy a kapott eredményeketlapsokasagra is
kivetitsik. A kapott eredmények esorban iranymutatd jellegk. Ezzel
szemben a kvantitativ kutatds mennyiségi, azaz sz@msithet eredményeket
ad, melyek nagy megbizhatésaggal felhasznalhatékleamzések soran. Ez a
modszer mar alkalmas arra, hogy az alapsokasagnaatkardéan is
kovetkeztetéseket vonjunk le. A kvantitativ és kativ kutatasok szervesen
kapcsolédnak egymashoz, mindamellett, hogy toketeteki is egeészitik
egymast (KOTLER és KELLER, 2006). Kutatdsom sorgope@d ezért
célszernek tartottam mindkét médszer alkalmazésat az nmdéiciok pontosabb

megismerése érdekében.

4.2.1. Kvalitativ adatgyjtés

Kvalitativ kutatasunk soran 6 alkalommal (6 kulombéiskolaban)
készitettlink fokuszcsoportos felmérést a gyermékekben. A beszélgetésen
sz r kérdés (Mennyire fontos szdmodra az egészségesalkidgas?)
segitségével kivalasztott fiatalok vettek résztnélnalkalmazasara azért volt
szikség, hogy a taplalkozasi szokasaik tekintetéh@mogén csoportokat

tudjunk kialakitani. A fokuszcsoportos modszernge tobbek kodzott abban
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rejlik, hogy a résztve\k egymas gondolataira is reagéalnak, igy tobb gatdol
valik feltarhatova, mintha ugyanezen egyénekkeéaginterjut készitenénk.

A beszélgetések lebonyolitasanak dleges célja az volt, hogy
instrukciokat szerezziink a kéfd 6sszedllitasahoz.

A beszélgetésen résztvediakok megkozelileg egyforman gondolkoztak
az egészseéges taplalkozas fontossagaroél. A kilontodeossagi szinteken 2-2
csoportbeszélgetést bonyolitottunk le (tehat dsszésot), egyet az altalanos-,
egyet pedig a kozépiskolas korcsoporttal, igy duaysdovabb a felmeérést. Az
els két csoportba az egészséges taplalkozast fontasmmgknagyon fontosnak
vél k kerlltek kivalasztasra. A harmadik és negyedi@postok ugyanezt a
tényezt fontosnak, vagy kozepesen fontosnak tartottaky a¥ utolsé két
csoport (5. és 6.) megkérdezettei kbzepesen foakosiietve nem véltek
fontosnak az egészséges taplalkozast. Ez mlsrdés segitségével, az iskolai
osztalyzatoknak megfeledn kerilt megallapitasra, tehat az egészséges
taplalkozés fontossdga az 1-2. csoport szerinteggggy 0tds, a 3-4. csoport
szerint harmas vagy négyes, mig az 5-6. tarsasagkéruezettei tobbsége
szerint kettes vagy harmas. A szZérdés csak a tendenciak megitélésére
szolgalt, segitségével a gondolkodasmad tipusagaliik.

Mivel a beszélgetések egy része az altalanos shkikal tortént, igy a
korabbi tapasztalatokat figyelembe véve, egy @ialkbkra standardizalt kreativ
(FSK) fokuszcsoport forgatokonyv kertlt kialaki@samelyben minden feladat
jatékos jelleg (1. melléklet A FSK forgatdkdnyvink asszociaciés jatékot,
mondatbefejezéses feladatot, képregény-tesztetadyakalogatasi technikat
tartalmazott. Ez a mddszer nagyban segitséguinkie afmban, hogy a
fiatalabbak is konnyebben részt vegyenek a bedgéskgidben és felkeltsik az
érdekl désiiket. A felmérés soran két nagy témakort vinsglil Az egészséges
taplalkozast és a vele kapcsolatos ismereteketwaleaz étel kivalasztasanak

legfontosabb szempontjait.
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4.2.2. Kvantitativ adatgyjtés

A kutatasom kvantitativ részét egy, a Dél-Dunan®égidban lefolytatott,
reprezentativ felmérés képezte. A megkérdezés s8fh altalanos- és
kozépiskolas diakot kérdeztink meg kérd®ztosok segitségével a régio
megyeszékhelyein (Pécs, Kaposvar, Szekszard). Aesegarosokban, azon
belil pedig az egyes iskolatipusokban (altalanokolas szakiskola,
szakkozépiskola, gimnazium) kitéltendkerd ivek nemek szerinti szamat a
Kbzponti Statisztikai Hivatal ,A kozoktatas Bb adatai a Dél-Dunantul
kistérségeiben” cim kiadvanya (KSH, 2007) segitségével hataroztuk ndeg.
felkeresett iskolak kivalasztdsa 0©Onkényesen tdrtémtelyet jelentsen
befolyasolt az iskolak felmérésben valé részvéaiénhajlandosaga.
Megyeszekhelyenként eltér szamu iskola kerilt megkeresésre. Pécsett
taldlkoztunk a legnagyobb ellendllassal, itt sokyére utasitottak el benninket.
Az egyes iskoldkon belll az 5. és 7., illetve aé8.11. osztalyos diakokat
kerestiuk fel. A korcsoport kivalasztasanal a HB®atas elveit kovettik azért,
hogy a kapott eredményeink 6sszehasonlithatoaletey igy 6sszességében
elmondhatd, hogy a felmérés a Dél-Dunantili Régayyeszékhelyeinek egyes
iskolatipusaiba jarok aranyanak megoszlasat tukeési nemek szerint is
reprezentativ. Az alkalmazott kvotaBamellékleimutatja be

Az alkalmazott kérdiv (2. melléklex jellemz en zart kérdésekre éplilt. A
felmérés soran vizsgaltuk az egészséges taplalkortssagat, az informacioik
forrdsat, az egyes élelmiszerek fogyasztasi gys&gét, nassolasi, sportolasi,
fogyokurazasi szokasaikat. A kérd kovetkez részében 70, az életmodra
vonatkozo allitas fontossagat eértékeltettik a dikeh ebbl képezve a
kés bbiekben faktorokat, amelyek pedig a klaszteraisaditapjul szolgaltak. A
70 tényez Osszeallitdsa soran olyan allitasokat fogalmaztueg, amelyek a
szekunder kutatasaink alapjan a fiatalok életmdadjjelent sen

befolyasol(hat)jak. A kérdv kitdltése soran minden kitdltcsoport esetében
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volt jelen egy segit Az értékelésre tanoOrai keretet biztositottak skolak
(biolégia, testnevelés, osztalyfoki oran toltottik) igy a valaszaddi hajlanddsag
a diakok részét megfelel volt. A 70 kérdés soran dbrdult, hogy a didkok
elveszitettek érdektiésiiket és nem valaszoltak a kérdésekre, vagy \efig
szamot karikaztak. Ezeket a kéineeket kiszrtik és Ujakat toltettiink helyettik
(igy valéjdban joval tobb kérdv kerdlt kitbltésre, mig vegul 800 értékelhet
kaptunk). Az altalanos iskolasok esetén kdzoseadbahk végig az allitasokon,
a kérdezbiztos olvasta fel azokat és segitett a helyesnégim@sben. A kérdv
végén a hattérvaltozok keriltek megkérdezésre, meklysoran arra keértik a
fiatalokat, hogy adjak meg testmagassagukat égsomesgiket, amid a
kés bbiek soran BMI indexet szamoltunk és azt a szdkiri attekintésben

ismertetett percentilis tablazatnak megfedel értelmeztika. tablazay.

7. tablazat
BMI index alakulasa (%)

BMI Fil Lany | Osszesen
NT/NV 4,1 4,1 4,2
Jelents sulyhiany 4,1 4,1 4,1
Sovany 4.4 10,1 7,1
Normal 55,7 60,4 57,9
Sulyfolésleg 20,1 15,0 17,6
Tulsulyos 7,3 4,7 6,1
Kéros elhizas 4.4 1,6 3,0

A kitoltést minden osztélyban felkészitett kérdaztosok segitették, amire
els sorban az alsobb tagozatokban volt szilkség a dywrhsaladas érdekében
(példaul a 70 allitas elolvasasa soran).

4.2.2.1. Adatrégzités és adatelemzés

A kitoltott kérd iveket az SPSS 13.0 statisztikai szoftvercsomagssegvel
értékeltik ki. Az eredmények feldolgozasa soran kggiaagi mutatdkat,
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szamtani atlagot, szérast (négyzetes atlagelté@aisimaztunk (KOVES és

PARNICZKY, 197; MOLNAR, 2007). Ezen modszerek &tabsan ismertek, és
alkalmazasuk napi gyakorlat a piackutatdsi felddsn, ezért ezek részletes
bemutatasat nem tartjuk szilkségesnek.

Szignifikdns 6sszefliggéseket szamoltunk (Pearden-f8hf-préba) a
hattérvaltozokra (szignifikanciaszint: p<0,05) leattdblak segitségéveld.(
mellékle}, illetve az intervallumskélak esetében varianugdizist alkalmaztunk
LANOVA” tdblak segitségével.

A kérd iv 70 életmodra vonatkozo allitasat felhasznalvktofa és
klaszteranalizist készitettiink. A faktorelemzésasdBartlett tesztet végeztink,
majd a Kaiser-Meyer-Olkin mutaté értékét szamitotki. A KMO mutatd
értéke a valtozok faktorelemzésre vald alkalmadséagdatia meg. SAJTOS és
MITEV (2007) szerint a KMO mutato értéke alapjanddtozok faktorelemzeésre
valo alkalmasséaga a kévetkézppen értelmezhet

KMO < 0,5: elfogadhatatlan
KMO 0,5: gyenge

KMO 0,6: kbzepes

KMO 0,7: megfelel

KMO 0,8: nagyon jo
KMO 0,9: kivalo

A klaszterelemzés (K-Means Cluster) soran klask&trbataroztunk meg,
melyeket Osszevetettik a kénd f bb kérdéscsoportjaival és szignifikans

0sszefliggéseket szamitottunk 95%-0s megbizhatsaagimellett.
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5. EREDMENYEK ES ERTEKELESUK

Ebben a fejezetben a primer adafgs soran kapott legfontosabb
eredményeimet szeretném ismertetni. Kt a fokuszcsoportos felmérés
eredményeit, melynek célja a kénd Osszedllitasanak segitése volt. Ezt

kovet en kitérnék a kérdves megkérdezés eredményeire.

5.1. A fékuszcsoportos felmérés eredményei

A kvalitativ kutatas keretében 6 fokuszcsoportoszblgetést folytattunk le. A
vizsgalat soran 3 altalanos-, és 3 kozépiskolparsmt hivtunk dssze. Mindkét
korosztaly esetén a csoportok az egészséges wyaAdlk fontossagaban
kilonbdztek egymastdl. A beszélgetés sajatossapgy mivel az altalanos
iskolasokat is bevontuk a vizsgalatba, korabbi dafaataink alapjan
szukségesnek éreztik, hogy felkeltsik a fiatalatdydlekl dését is, igy ennek
érdekében minden feladat jatékos forméban zajldt. beszélgetések
értékelésekor elsorban az egészséges tplalkozas fontossdganak
szempontjabol voltak kilonbségek (kevésbé az iskiplasa szerint) ezért az

eredmények bemutatasakor ezt a tipusu bontastredkalik.

5.1.1. Asszociacios jaték

Az els jaték a hangulatlazitd asszociacios jaték volt, adabbi szavak
alkalmazasaval: taplalkozas, sport, egészség, dkardbgyokura, internet,
gyorsétterem és kaldria. A jaték eredményeit Ossptaliva elmondhatd, hogy az
egészség sz6 hallatan az 6sszes csoportban megjeléretmad, a taplalkozas
€s a sportolas is, mint valasz. A fogyokura erséité€l a tobbség a z6ldségekre,
gyumolcsokre esetleg a mozgasra asszocialt, azambagészseges taplalkozast

kevésbé fontosnak véd korében mér a tablettak, gydgyszerek is emlitésre
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kerilltek, ezzel parhuzamban pedig az Onsanyargadas halal is. Tehat
elmondhato, hogy azok a diakok, akik az egészsegddlkozast fontosabbnak
vélték, azok a fogyokura szdé hallatdn inkabb atdestg csokkentésének
egészségesebb modjaira gondoltak, mint a kérdéstské fontosnak vél
tarsaik. A kaloria sz6 hallatan a leggyakoribb satk az elhizas, a zsir és a
zsiros ételek voltak, azonban minél kevésbé véitditosnak az egészséges
taplalkozast, annal inkabb ébrdult, hogy nem tudtak a megkérdezettek, hogy
mit jelent ez a sz6. A 3-4. csoportban egy, mich#& csoportban mar harom

ilyen valasz érkezett.

5.1.2. Egészséges taplalkozas és a vele kapcsatamesetek

Ezen témakor vizsgalata soran arra voltunk kivahkediogy mit gondolnak a
fiatalok az egészséges taplalkozasrél, a sajazé&skdr!, valamint az ezzel
kapcsolatos informacioik mennyiségéés min ségérl. Fontosnak tartottuk azt
is megkérdezni, hogy elsorban honnan szarmaznak a taplalkozassal
kapcsolatos ismereteik €s mely kozvedt tartjak a leghitelesebbeknek.

A téma felvezetéseként egy szendvicsexersenyt tartottunk, melynek
gy ztese az a diék lett, aki utoljara ette meg a s#eget, mivel ragta meg
legjobban az ételt. Ezek utan megkérdeztik a régztet, hogy még milyen
altalanos szabalyokat ismernek az egészségeski@gisdkal kapcsolatban. A
legtobb dolgot segitség nélkil az 1-2. csoportaiagjdtak felsorolni (ez a két
csoport szamara volt fontos és nagyon fontos agzegges taplalkozas), ezek a

kovetkez k voltak:

. Sok z6ldséget és gyuimolcsot kell fogyasztani.
. Ajanlott a napi 6tszori étkezés.

. Kevesebb zsirt kell fogyasztani.

. A gyorséttermek nem tul gyakori latogatasa.
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. Kés este — leheteg 6 utan — mar ne egyunk.

. A reggeli nem elhagyhato.

. 2-3 liter folyadék elfogyasztasa sziikséges.
. Kertljik a cukros illetve szénsavas Uddt.

. Kertljik a kavét és alkoholt.

A masik 4 csoport (akik az egészséges taplalkok@stsbé vélték
fontosnak) segitség nélkul ennél kevesebb dolgdbttufelsorolni, de amikor

kérdéssel segitettilket, akkor tudtak valaszolni.

A kovetkez jaték soran altalunk elkezdett mondatokat kebefejezni. Az
els mondat igy kezddott: ,Az egészséges taplalkozas szamomra...” Ennél a
mondatnal az egészséges taplalkozas fontossagétraéy a fiatalok, melynek
eredményei a modszertani részben mar bemutatasidteke a csoportok

Osszedllitasanal.

A masodik befejezend mondat azt vizsgalta, hogy miért fontos az
egészséges taplalkozas. Ebben az esetben a fiatddb&ége az egészséggel,
fizikummal, pszichés tényekkel 6sszefligg, és a kulsre vonatkozo allitdsokat
fogalmazott meg (pl.: sokaig éljink, ne hizzunk ei$szességében elmondhatg,
hogy a megkérdezettek altalanosan tisztaban vaanagészséges taplalkozas
fontossadganak okaival, még akkor is, ha ennek @iemem tartjak kelen
fontosnak azt.

A kovetkez mondat igy indult: ,Az egészséges taplalkozasapk&olatos
informacioim ...” Itt elssorban az informacidok mennyiségére gondoltak a
diakok. Erdekes megfigyelés, hogy minél kevésbétékélfontosnak az
egészséges taplalkozast a megkérdezettek, anradbinkgy gondoltak, hogy

elegend informaciéval rendelkeznek a témarol. Ellenben kamiarra kértem
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ket, hogy értékeljek a sajat informaciok mennyiséeg min ségét az iskolai
osztélyzatoknak megfelaedn, jelentsen alacsonyabb értékeket adtak sajat
tudasukra, mint azok a tarsaik, akik az egészstgdlkozast fontosnak vagy

nagyon fontosnak itélik meg.

A negyedik mondat az egészséges taplalkozdssakdapas informacio
forrasét vizsgalta. Arra voltunk kivancsiak, hogyé fordulnak a fiatalok, ha a
témaval kapcsolatos kérdések merilnek fel. A lekgsbb valasz az interneten
valé utananézés volt. Azt, hogy a csaladtagjaikfmzulnak, gyakrabban
valasztottdk azok a fiatalok, akik az egészségetalkdzast fontosabbnak
vélték. Minél kevésbé fontos ez a kérdés, annakaylab valasz volt az
interneten valé utana nézeés, illetve az orvos melgkése. Ez talan annak
tudhatd be, hogy az egészséges taplalkozast fakosn gyerekek nagyobb
aranyban latnak otthon j6 példat, igy megbiznakesiztudasaban, dontésében.

Az utolso befejezend mondat, pedig azt kutatta, hogy mit gondolnak a
fiatalok, mit | fligg az egészségi allapotuk. A legtébben Ugyékélhogy az
egészséguket elsorban a taplalkozasuk befolyasolja. A masodik yeggribb
valasz a testmozgas volt, majd ezt kdvette az ékbtra testtomeg, a lelki
egyensuly és a kornyezet. Mindezek alapjan med8iad, hogy a
megkérdezettek tisztdban vannak az egészseguketydsdld tényezkkel,
annak ellenére, hogy néhdnyan nem forditanak kBfyelmet ezekre a
faktorokra.

A mondatok befejezése utan arra voltunk kivancsiakgy hogyan
taplalkoznak a fiatalok az ismereteikhez képeseérEarra kértik ket, hogy
értékeljék sajat taplalkozasuk egészségességétskdaii osztalyzatoknak
megfelel en. Azok a diakok, akik az egészséges taplalkotargbsabbnak

vélték, a sajat etkezésikre is magasabb osztatyzattak, mint tarsaik.
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Azonban érdekes tény, hogy csak nagyon keveseatkwy#tak Ugy, hogy a
tudasuknak megfelel mértékben taplalkoznak egészségesen. Ezek utan arr
kerestik a valaszt, hogy mi az oka ennek a kuldamé A fiatalok elmondasa
szerint ez lehet szimplan lustasag vagy kornydmaas. A tdbbségik azt eszi,
amit a koérnyezeteben &, amit éppen lat. A tovabbi okok kdzétt szerepelt,
hogy az akarateris hianyzik, valamint, hogy nehéz betartani ae eonatkozo
elveket, mivel a tdbbség elmondasa szerint az e§g§ez taplalkozas sokszor
nem olyan izletes és idjényesebb is. Tébben agy vélik, hogy az egészseges
taplalkozas jobban megterheli a pénztarcat, valamswkan az iskolaban,
kollégiumban étkeznek, igy azt eszik, amit ott kapnAzoknal a fiataloknal
pedig, akik nem az iskoldban étkeznek, az ebégoidtja sokszor jocskan
kitolodik a délutani orakra. Nagyon sokan gondoljdy, hogy reggel nem
kelnek fel azért kordbban, hogy reggelizzenek. \aian vélemeény, amely
szerint este azért esznek tébbet, mert az édesdkypaf z, ilyenkor van egyitt
a csaladd. Paran azt is az okok kdzé soroltak, tobly olyan egészségesnek
mondott étel van, amitk nem szeretnek, mint példaul a zéldség és a gyianol
Ezek utan arra kerestik a valaszt, hogy mi leheinea tényez ami
ravehetné a didkokat arra, hogy valtoztassanaklalkdzasukon. A legtébben
két okot soroltak fel: azt, hogy ha betegek lenkége hogy ha a kérnyezetik is
valtoztatna a taplalkozasan, életmaédjan. Tovablet dolt, hogy egyszeen a
csabitast kellene megszuintetni, vagy a kevéshesggss ételek arat nagyon fel
kellene emelni. Erdekes tény, hogy a gyerekek @ipbsigy nyilatkozott, hogy
ha a szileik nem veszik meg példaul az édességaiair biztos, hogy joval
kevesebbet ennének, mivel a zsebpénziket, csakmaigyan koltik ilyesmire.
Amikor Gjra az informacioikrél beszélgettiink, csk&vesen nyilatkoztak
azt, hogy mar nincs szikséguk tobb informacioragetl beszélnek réla az
iskoldban is. Nem meglepmddon ez a néhany fiatal azok kdrébe tartozott,
akiknek nem fontos az egészséges taplalkozas. Anoalegtobb megkeérdezett

agy gondolja, hogy igen is kell beszélni a témandért csak igy tanulhatnak.
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Ezek utan rakérdeztink, hogy véleményik szerintkdavetithetné hitelesen
feléjuk ezeket az informé&cidkat. Legkevésbé hitedgsa televizidt és az
Ujsagokat vélik, hiszen ,itt minden a pénzrszél”. Akikre leginkabb
odafigyelnek és elfogadjak aliik hallottakat, azok az orvosok/védk és a

szul k. Néhanyan még az edidket és a tanaraikat is megnevezték.

A téméhoz kapcsol6do utolso jaték soran egy kégigink a fiatalok elé. Az
abran egy fil volt lathato, akit éppen probalt meggi az Ordog, hogy egyen
fagyit illetve az Angyal, hogy inkabb az almat \s8aa. Ezzel a feladattal az
egészséges taplalkozas mellett, és az ellene érn@éet igyekeztik feltarni. A
kapott érveket foglalja 6sszeBatablazat.

8. tablazat
Ervek az alma és a fagyi fogyasztasara
Ervek az alma fogyasztasara Ervek a fagyi fogyasztasara
Ugy gondolom, hogy az alma... |- Ugy gondolom, hogy a fagyi(t)...
o tele van vitaminnal. o finomabb.
o finom. 0 olcsobb.
o friss. 0 nem permetezik, mint az alm4t.
o izletes. o elkészitheted magad is.
0 szeép. 0 nem kukacos.
0 természetes. 0 Vvan gyumolcsos fagyi is.
0 jottesz a fogaknak. o hidegebb.
0 nem hizlal. o frissit bb.
o frissit. 0 men bb.
0 segit megelzni a betegségeket. o kdnnyen beszerezhet
0 oltja a szomijat. 0 édes.
o lédus. o valtozatos.
0 energiat ad. 0 tbébben szeretik.
Minden modell es sztarr  Nem kell mindig jonak lenni.
egészségesen étkezik. - Népszerbbek lehetlink.
Elvezd az életet!
Ne legyél példamutato!
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A valaszokbol is jol lathatd, hogy a fagyit — anbben a feladatban a
kevéshé egészséges taplalkozast is szimbolizalafiatalok mennek vélik,
egyfajta lazadasnak tartjak, hogy ,nem kell minggak lenni” ,Elvezd az
életet!”. Valamint a mar emlitett dolgok is fellethk, mint hogy olcsébb,
finomabb, kdnnyen beszerezhet

Az alma mellett — ami az egészséges életmddoinsbstizalja — szamos jo
érvet tudtak felhozni az ,angyalok”. Azonban itt isegjelenik a divat, —
.Minden modell és sztar egészségesen étkezik” —aimtalok életéd nem

hianyozhat.

5.1.3. Az étel kivalasztasanak szempontjai

A beszélgetés ezen részének feladata az volt, feltirja azokat a dontési
szempontokat, amelyek alapjan a diakok egy-egymdlett dontenek, illetve
egy masikat elvetnek. Harom réskRllt: els ként arra kértem a beszélgiett,
hogy gy jtsék 6ssze azokat a szempontokat, amelyeket égymt vesznek a
dontéseikben. A kovetkedépésben ezeket a szempontokat két csoportratkelle
bontaniuk: fontos és kevésbé fontos. A fontos cdbpokerilket addig
osztottdk tovabbi fontos és kevésbé fontos csopprthig végul harom
szempont maradt az asztalon, vegul ezeket is fe@gpssorrendbe kellett
rakniuk. A szempontoknal segitségként megadtunkisnnéhanyat, ezek a
kovetkez k voltak: iz, illat, latvany, egészséges, a bandtés szeretik, meg
tudom osztani masokkal, ismert termék, olcso, kal@rtalom, vitamintartalom,
zsirtartalom. Ezeken a szempontokon kivil a fiktalokovetkezket soroltak
fel: Osszetétel, szarmazasi hely, E-szamok, szssafp id, min ség. A

végeredményt Q. tablazatszemlélteti.
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Az ételvalasztas szempontjai

9. tdblazat

V?gas?z' EGESZSEGES TAPLALESEEgsK%GZEESPESEN EGESZSEGES TAPLALKOZAS
TAPLALKOZAS FONTOS NEM FONTOS
szem- FONTOS
pont Alt. isk. Kozép isk. Alt. isk. Kozép isk. Alt. isk. Kozép isk.
1 Szavatossagi Szavatossag iz Olcsé Szavatossagi | Szavatossag
id id id id

2. Min ség Egészségep  Egészsé JeSSza\;gtossag Egészséges iz
3. Osszetevk iz Zsirtartalom Latvany Vitamintartalom Miség

A tabldzat eredményeit attekintve megallapithatigyhaz a két csoport,
akik az egészseéges taplalkozast fontosnak, vagyonaigntosnak vélték, azok
az élelmiszervalasztasnal legfontosabb tériy@at az élelmiszer miségére,
dsszetevire vonatkoz6 szempontokat veszi figyelembe. A awmasségi id —

egy kivételével — minden csoport szamara fontogezn

5.2. A kérd ives felmérés eredményei

A kvantitativ felmérés keretein belll egy 800s fkérd ives megkérdezést
hajtottunk végre. A kérdves felmérésben szamos olyan tényedzsgaltunk
részletesen, amelyekre a fokuszcsoportos felmérésetdin belll is
rakérdeztiink. Erre azért volt szikség, hogy szamsitket adatokkal is ala
tudjuk tamasztani kvalitativ kutatasunkat. Az erédgek bemutatasakor a
hattérvaltozokkal valo vizsgélat és a kérdések épgal viszonyitott vizsgalata
esetén csak a szignifikans eredményeket mutatjuld Iszignifikancia mértékét

a 4. melléklet tartalmazza.
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5.2.1. Az egészséges taplalkozas fontossaga

Az els kérdés soran arra kértik a kéret kitolt ket, hogy értékeljék az
Majd arra k®rdeztink, hogy
véleménylk szerint ez a kérdés mennyire fontos adggsk és édesapjuk

egészséges taplalkozas fontossagat.
szamara. A kapott szamértékek tehat a gyermekekjektiv megitélését
tukrozik Az értékelés egy 1-5-ig terjedntervallumskalan tértént, az iskolai
osztalyzatoknak megfeledn (ahol az 5-0s a teljes mértékben valé egyetgrtés
az 1l-es pedig az A&llitAs teljes mértélelutasitasat jelenti). A kapott
eredményekh atlagot és szorast szamoltunk, ezt mutatja b@. #ablazat

10. tablazat
Az egészséges taplalkozas fontossaganak megitéiessaladban
Az egészséges taplalkozas Statisztikai mutatok
fontossaga N Atlag Széras
Onmegitélés 800 3,66 1,108
Edesanya megitélése 793 3,97 0,993
Edesapa megitélése 771 3,27 1,210

A tablazat adatait nézve megallapithatd, hogy azszsgeges taplalkozas

csaladon belll az édesanyak szamara a legfonto&®b), ket kovetik a

gyerekek (3,66), majd a sort az édesapak zarj@d)3Az elért atlagok alapjan

elmondhato, hogy a kérdés tdbbnyire fontos a melgk@ttek szamara, azonban

még ezeken az értékeken lehetne javitani (a fiat@)6%-anak a kérdés nem

fontos). A csaladi egységet egylittesen vizsgalvgattepithatd, hogy minél

fontosabb a kérdés a szkilszamara, annal inkabb fontos a gyermekek szamara

is (11. tablazax
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11. tablazat

A gyermek és a szllk egészseéges taplalkozas fontossagarol alkotott
véleménye a gyermek megitélése alapjan

Az egészséges taplalkozas fontossagala
A sziil k egészséges taplalkozas gyermek szamara
fontossagarol alkotott véleménye Statisztikai mutatok
Atlag Szbras

Edesanya megitélése (N=793)
Egyaltalan nem fontos (1) 2,30 1,690
Tobbnyire nem fontos (2) 2,94 1,162
Kdzepesen fontos (3) 3,14 0,874
Tobbnyire fontos (4) 3,51 0,822
Teljes mértékben fontos (5) 4,21 0,996
Edesapa megitélése (N=771)
Egyaltalan nem fontos (1) 2,71 1,699
Tobbnyire nem fontos (2) 2,95 0,744
Kdzepesen fontos (3) 3,33 0,887
ToObbnyire fontos (4) 3,80 0,835
Teljes mértékben fontos (5) 4,49 0,806

A tablazat eredményeit végignézve lathatd, hogy ehaszilnek az
egészséges taplalkozas kozepesen, vagy annal kevésibos, akkor a
gyermekeknek fontosabb a kérdés, atlagaik magasabkeket vesznek fel. Ha
a szilknek fontos vagy nagyon fontos az egészséges kaphtd, akkor a
gyermekek atlagosan kevésbé fontosnak itélik a#ggaik alacsonyabb
értékeket vesznek fel.

Megallapithatd, hogy a sziijondolkodasmadia jelerg befolyast gyakorol
a gyermekek egészséges taplalkozassal kapcsolatdeményére. Ez
valészinleg annak kodszonhet hogy a fiatalok a szileikit sajatitjak el az
alapvet viselkedési mintakat, igy ha azt latjak, hogy plakozasra valo
odafigyelés fontos kérdés, esetleg még beszélgatrerk | szlleikkel, akkor k

is kiemelten fogjak kezelni azt.
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A hattérvaltozékkal valé egyuttes vizsgalat soraegéilapitottuk, hogy
varakozasainknak megfelein az egészséges taplalkozas fontosabb a

lanyoknak, mint a fidknakl@. abrg.

4,0
38 Olany
atlag fic
3.6/ B fid
3,4

13. abra: Az egészséges taplalkozas fontossaga nkrseerint (N=800)

A lanyok, ugyanugy, ahogy a szklkdzil az anyak, fontosabbnak vélik az
egeészséges taplalkozast, mint a filk. Ez vébretarra vezethetvissza, hogy a
lanyok életében kiemelkedn fontos, hogy csinosak és karcsuak legyen (hiszen
ezt latjdk a meédiaban), igy tudatosabban viselkedme ezzel 6sszefligg
kérdésekben.

Mindkét szllre igaz a gyermekek vélemeénye szerint, hogy miregasabb
az iskolai végzettsége, annal fontosabbnak véégiszséges taplalkozast is. A
magasabb iskolai végzettséggel rendelkegzil k gyermekeinek pedig
fontosabb ez a kérdés2. tablaza)
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12. tablazat

A gyermek egészseéges taplalkozasrol alkotott vélemgé a szl k iskolai
végzettsége alapjan

Az egészséges taplalkozas fontossaga a gyermek
szerint

Szill k iskolai végzettsége Statisztikai mutatok

Atlag Szbras
Edesanya (N=793)
Max. 8 altalanos 3,77 1,314
Szakmunkasképz 3,67 1,025
Technikus 3,80 1,177
Erettségi 3,83 1,167
F iskola/egyetem 3,83 1,004
Edesapa (N=771)
Max. 8 altalanos 3,46 1,561
Szakmunkasképz 3,74 1,069
Technikus 3,65 1,028
Erettségi 3,83 1,181
F iskola/egyetem 3,89 1,051

A szil k iskolai végzettsége befolyasolja sajat gondolko#at az
egészséges taplalkozasrél. Véllet a magasabb végzettséggel rendelkez
szUl k tudasa és tjékozottsdga is magasabb ebben éaskérd és ez a mar
emlitett masolt példa miatt deljes hatast gyakorolhat a gyermekek
gondolkodaséara is.

A csalad anyagi helyzetével is 6sszeflggeést taiijtmiszerint minél jobb a
csalad anyagi helyzete, annal fontosabb a csaldkitegamara az egészséges
taplalkozas. Ez visszatukrozi az 2l megallapitast, ha feltételezzik, hogy a
magasabb vegzettséggel rendelkszil k jobban is keresnek.

A gyermekek — nem meglepmédon — minél alacsonyabb évfolyamba
jarnak, annal pozitivabban itélik meg az egészségaalkozas fontossagaval

kapcsolatosan szuleiket.
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Fontos megallapitas, hogy a gyermekek testtomegxadés a szik
egészséges taplalkozasrol alkotott véleménye kiz@ttignifikdns kapcsolatot
talaltunk, ezt mutatja belat. abra.

4,5
409 407
443,90 3.82

3,61 3,63

egészséges .
taplalkozas3,5 A 305 3,36 - .(?jesany
2 ' - é esapa|
fontossaga 306
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soAInsin
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Gyermek BMI indexe

14. abra: A gyermek BMI indexe és a szillegészséges taplalkozasrol
alkotott vélemeénye kozotti kapcsolat

Az &bran is jol latszik, hogy a normdl kategorid@sa BMI-vel rendelkez
gyermekek szilei szamara legfontosabb az egész&@uékozas. A fontossag
ertéke cstkken a BMI index két széksrtéke felé. Ez ramutat arra, hogy a szl
tudatossaga is eteljesen befolyasolja gyermeke testfelépitésétpdtig annak
koszbnhet, hogy a gyermekek taplalkozasar6él elwban a szileik
gondoskodnak, k dontenek arrél, hogy mi keriljon az asztalractié a

gyermekek nassolasi szokasaitksalakitjak ki mar kisgyerekkorban.
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5.2.2. A taplalkozas egészségessége

Az egészséges taplalkozas fontossaganak vizsgétitamegkérdeztik, hogy
sajat taplalkozasukat mennyire itélik egészségesmeld az elz kérdéshez
hasonloan ugyanezt kérdeztik a szlleikre vonatkomoah kerdést szintén 1-5-

ig terjed skalan értékelték. A kapott eredményeket szenil@ltE3. tablazat

13. tablazat
A taplalkozas egészségessegenek megitélése a cbalad
Taplalkozas egészségesséq N Atlag Széras
Onmegitélés 800 3,23 1,058
Edesanya megitélése 793 3,57 1,052
Edesapa megitélése 771 3,02 1,145

Az el z kérdéshez hasonléan azt lathatjuk, hogy csaladhin &z édesanya
taplalkozasat itélik legegészségesebbnek (3, B1¢gkérdezettek ket kovetik
a gyerekek (3,23), a sort pedig az édesapak (3dHk.

Az el z ekben leirt tendenciék itt is jol lathatok:

Minél egészségesebbnek észlelik a megkérdezettaleilsztaplalkozasat, a

gyermekek taplalkozésa is annal egészségeddbivaplazal
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14. tblazat
A gyermek és a szllk taplalkozasanak egészségessége a gyermek
megitélése alapjan

A gyermek taplalkozasanak
s iz . s L egészségessége
A szl i taplalkozas egészségessége Statisztikal mutatok
Atlag | Sz6ras
Edesanya megitélése (N=793)
Teljes mértékben egészségtelen (1) 1,61 1,259
Tobbnyire egészségtelen (2) 2,47 0,939
Kbzepesen egészséges (3) 3,01 0,723
Tobbnyire egészséges (4) 3,45 0,758
Teljes mértékben egészséges (5) 3,87 1,093
Edesapa megitélése (N=771)
Teljes mértékben egészségtelen (1) 2,07 1,319
Tobbnyire egészségtelen (2) 2,60 0,868
Kbzepesen egészseéges (3) 3,20 0,765
Tobbnyire egészséges (4) 3,57 0,699
Teljes mértékben egészséges (5) 4,10 1,099

Minél magasabb a szl iskolai végzettsége, annal egészségesebben
taplalkoznak. Ezt tamasztja ala az is, hogy mioBbja csalad anyagi helyzete,
annal jellemzbb a szillkre az egészséges taplalkozas. Ezek az eredmények
szintén az elz fejezetben targyalt okokra vezethelt vissza.

A nemek kozotti szintén szignifikans kapcsolatdéltank, mely szerint a

lanyok egészségesebben étkeznek, mint a fikdbrg.

3,4
3,3
atlag 3:2' 2L;ny
3.
2,9

15. abra: A taplalkozas egészségessége nemek sz2€hix800)
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Az igy kapott eredmények aldtdmasztjdk felvetésijnkészerint a lanyok
tudatosabbak fiu tarsaiknal.

Az iskolatipusok szerint elmondhatd, hogy az attata iskolasok vélik
legegészségesebbnek a taplalkozasukadt a gimnazistdk, a szakiskolasok,
majd a szakkozépiskolasok kovetlls( tablazak

15. téblazat

A diakok taplalkozasanak egészsegessege iskolatipaerint

Taplalkozas egészségességének megitélése
Iskolatipus Statisztikai mutatok
Elemszam Atlag Szo6ras
Altalanos iskola 344 3,43 1,173
Gimnazium 158 3,21 1,023
Szakiskola 127 3,11 1,348
Szakkozépiskola 171 2,92 1,023

A tablazatban lathatd eredményeket tamasztja alévéadyamokkal valo
egyuttes vizsgalat is, mely szerint minél alacsbbyévfolyamba jarnak, annal
egészségesebben taplalkoznak. Ennekdkdgesen feltételezhetoka, hogy
fiatalabb korban a szt még nagyobb hatast tudnak gyakorolni gyermekeik
taplalkozasara. Ez a kontroll a kor mdhaladtaval — mikor a gyermek mar

kozépiskolaba jar, esetleg kollégiumba megy tefiesen csokken.

5.2.3. Az egészségi allapot megitélése

A szakirodalmi attekintésben ismertetett, 2010-bayyarorszagon lefolytatott
HBSC kutatas szerint a gyermekek 27,6%-arkihek, 48,8%-a jonak, mig
20,6%-a csak megfelaiek, 3,0%-uk pedig kifejezetten rossznak itélteitsaj
egészségi allapotat (NEMETH és KOLT2011). Kivancsiak voltunk, hogyan
alakulnak ezen eredmények a Dél-Dunantuli Reégiébdleive hogyan

befolyasoljak ezen értékeket azzl két fejezetben targyalt ténydz
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igy azt kdveten, hogy megvizsgaltuk, a gyermekek szamara mennyir
fontos az egészséges taplalkozds és megnéztik, yimentaplalkoznak
egészségesen, kivancsiak voltunk arra is, hogyemilgk itélik meg sajat és a
szlleik egészseégi allapotat. Ezt az ,Egészsegpatiben kit n ” allitassal valo

egyetértéssel meértik az eddigiekben alkalmazo#rvuatiumskalan. A kapott

eredményeket szemléltetilé. tablazat

16. tablazat
Egészségi allapot megitélése a csaladban
Egészégi allapot N Atlag Sz6ras
Onmegitélés 800 3,99 1,243
Edesanya megitélése 793 3,72 1,374
Edesapa megitélése 771 3,40 1,560

A megkérdezett fiatalok az egészségi allapotukahld(3,99) itélték, ket

sajat megitéléstk szerint édesanyjuk (3,72), magdapjuk koveti (3,40).

A szl k és a gyermekik egészseégi allapota kdzott szkgmé kapcsolatot

talaltunk, ezt mutatja bel¥. tablazat

17. tablazat
A gyermek és a szlilk egészségi allapota a gyermek megitélése alapjan
A gyermek egészségi allapota
A szil k egészségi allapota Statisztikai mutatok
Atlag | Sz6ras
Edesanya megitélése (N=793
Nagyon rossz (1) 2,81 1,889
Rossz (2) 2,98 0,804
Kbzepes (3) 3,69 0,993
J6 (4) 4,13 0,799
Nagyon j6 (5) 4,59 0,747
Edesapa megitélése (N=771)
Nagyon rossz (1) 2,05 1,625
Rossz (2) 3,31 1,018
Kbzepes (3) 3,90 0,838
J6 (4) 4,17 0,773
Nagyon j6 (5) 4,62 0,839
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Minél jobbnak itélték a gyermekek szileik egészsalimpotat, annal
jobbnak itélték sajatjukat is. Ennek magyarazaitaéz a kozos szokasok kdzott
keresend.

A kérdések egyittes vizsgalata soran bizonyithagdgcgolatot talaltunk a
taplalkozas és az egészségi allapot kozott. Migélseségesebbnek itélték a
gyermekek sajat taplalkozasukat, annal jobbnakékémeg az egészségi

allapotukat is. Ezt mutatja belé. dbra
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16. abra: A taplalkozas egészségessége és az eggszallapot kozotti
kapcsolat

Az abran is jol lathatd, hogy minél egészségesebtigalkoznak a
megkeérdezettek, az egészségi allapotuk is anndb jesz. Ugyanez az
Osszefliggés figyelhet meg szuleiknél is. Ez koszonheta téplalkozas
egészségre gyakorolt j6tékony hatasanak, illetvehetytelen taplalkozasi
szokasokbol szarmaztathaté szamos megbetegedésnek.

A szil k egészségi allapota és iskolai végzettsége, vatami csalad
(gyermek &ltal észlelt) anyagi helyzete kozottidsagat egyenesen ardnyos. Az

anyagi helyzet a gyermekek egészségi allapotaraaidssal van. A csalad
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egészségi allapota és anyagi helyzete kozotti tigggést mutatja be 48.

tablazat.

18. tablazat

A csalad egészségi allapota és jovedelme kozotsosfligges

Csalad gyermek altal észlelt Egészségi allapot megitélése
anyagi helyzete Gyerek Edesanya Edesapa
(N=800) (N=793) (N=771)
Jelentsen az atlag alatt 3,64 2,84 2,82
Valamivel az atlag alatt 3,87 3,41 3,13
Atlagos 4,05 3,73 3,45
Valamivel az atlag felett 4,11 4,03 3,60
Jelentsen az atlag felett 4,24 3,84 3,98

A fenti 6sszefliggés szerint az egészségi allapgniskansan fiigg a csalad
anyagi helyzetét. Ennek két oka lehet. Egyrészt a mar emlitetpfaléevés,
hogy a jobb kereset a magasabb iskolai végzettkédpdszonhet, ami
feltételezheten magasabb tudasszintet is jelent, igy tulajdopéep az
ismeretek mennyiségére vezetheissza. Masrészt, ahogy a fokuszcsoportos
felmérésen a gyerekek is elmondtak, az egészsagtskbzas megvalésitasa
koltséges, igy ez tukrodhet vissza az egészseégi allapotban. Az, hogy ez
valéban igaz-e (hogy az egészséges taplalkozasékekebb) sokak szerint
vitathatd, azonban sokan ezt az érvet hozzak Kelvéasbé tudatos taplalkozasuk
mellett.

Az egészseégi allapot megitélése visszatikrozi a Bikx alakulasat a mai

trendekkel, ezt 47. dbraszemlélteti.
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17. &bra: Az egészseégi allapot és a BMI index kapdata (N=766)

Leginkabb a kevés sulyhiannyal kiikd a normal kategoriaba ds és a kis
sulyfelesleggel rendelkek itélték kivalonak az egészségi allapotukat, az
értékek a BMI skéla szélei felé cstkkennek. Ha al BiMexet nemek szerint
vizsgaljuk, akkor lathaté, hogy a sulyhidnyosok hb&ége lany, mig a
sulyfolosleggel kiizck kozott nagyobb aranyban szerepelnek a fidk. Igy
véleményilnk szerint ezt a kevés sulyfelesleget Udgobbletet esetleg még
jonak is vélik a gyermekek a mai szépseégidealokétisn, hiszen a lanyok
szaméra ,idedlisnak” bedllitott rsovany, mig a fitk szadmara tzent ,férfiidedl”

izmos, ers, ami pedig a testsuly emelkedését is eredményezi.

5.2.4. Az egészseéges taplalkozéssal kapcsolat@ssatht megitélése

A kérdeés negyedik részeként azt vizsgaltuk, hogdyennek itélik meg a diakok
a sajat és a szuleik egészséges taplalkozassatdiajps tudasszintjet. Az

értékelés oOtfokozata intervallumskalan tortént, apdit eredményeket #9.

tablazatszemlélteti.
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Egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudasszingitéése a csaladban

19. tablazat

Egészséges )
taplalkozassal N Atlag Széras
kapcsolatos tudasszint
Onmegitélés 800 3,78 1,270
Edesanya megitélése 793 4,04 1,352
Edesapa megitélése 771 3,56 1,637

A megkérdezett fiatalok Ugy vélik, hogy a csaladb&hesanyjuk tud
legtobbet az egészséges taplalkozasrol (4,0t a gyermekek (3,78), majd
végil az édesapak kovetik (3,56).

Szignifikans kapcsolat talalhato a saiEs a gyermekik tudasszintje kdzétt,

ezt mutatja be 20. tablazat.

79



20. tablazat

A gyermek és a szllk egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudassara)
gyermek megitélése alapjan

A gyermek egészséges taplalkozassal
A szill k egészséges taplalkozassgl kapcsolatos tudasszintje
kapcsolatos tudasszintje Statisztikai mutatok

Atlag | Szorés
Edesanya megitélése (N=793)
Teljes mértékben nem megfeldll) 1,34 1,173
Tobbnyire nem megfelel(2) 2,63 1,008
Kozepes (3) 3,23 0,754
Tobbnyire megfelel (4) 3,71 0,639
Teljes mértékben megfele(5) 4,29 0,897
Edesapa megitélése (N=771)
Teljes mértékben nem megfeldll) 2,47 1,789
Tobbnyire nem megfelel(2) 2,88 0,994
Kozepes (3) 3,36 0,737
Tobbnyire megfelel (4) 3,91 0,658
Teljes mértékben megfele(5) 4,43 0,737

A tablazatban jol lathato, hogy a sZkilgyermekeik minél tébbet tudnak (a
diakok megitélése szerint) az egészséges tapl&ia@zaa gyermekeik
tudasszintje annal magasabb. Ez szintén tovablstibimgza a szik szerepét,
koszbnheten annak, hogy alapvettudasuk jelents részét szintén ik
sajatitjak el gyermekeik.

Minél tobbet tud a didk az egészséges taplalkokasrial egészségesebben
is taplalkozik, és egészseégi allapota is jobb.&zzbsszefliggést mutatja bé&

abra.
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18. abra: A egészseéges taplalkozassal kapcsolatagdsszint kapcsolata a

taplalkozas egészségességeével, valamint az egésadagottal (N=800)

Minél tébbet tudnak a megkérdezettek az egészsdpgéikozasrol, annal

toébbet tesznek is érte, ami pozitiv kihatassaleg@szseégi allapotukra is. A fent

vazolt trendek jellemZ mindkét szdlre is. Itt jegyzend meg az is, hogy a

szll k iskolai végzettségének ndvekedésével a tudagsamitvekszik, valamint

az anya iskolai végzettsége a gyermekek tudassmng hatassal van.

Az egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudédsaintiskola tipusa is

befolyasolja 21. tablazax

21. tablazat

Az egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudassemtaz
iskola tipus kapcsolata (N=800)

. Egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudasszint
Iskola tipusa - s
N Atlag Széras
Gimnazium 158 3,96 1,058
Altalanos iskola 344 3,90 1,181
Szakkozépiskola 171 3,56 1,417
Szakiskola 127 3,46 1,473
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A tudasukat legjobbnak a gimnazistak itéltéket az altalanos iskolasok, a
szakkozepiskolasok és a szakiskolasok kovették. feftaételezzik, hogy a
gimnaziumokba a legjobb tanulmanyi eredményekkadetkez k jarnak, akkor
ez magyarazatot adhat arra is, hogy miként befoljaga az iskola tipusa az
egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudast. Ak no&s lehet, hogy a
gimnaziumokban A&ltaldban eebb képzések folynak, nagyobb hangsulyt
fektetve példaul a biolégiara és a kémiara, mistakkdzeép- és szakiskolakban,
ahol inkabb a szaktantargyak kapnak fokozott figntl Az altalanos iskolak
masodik helyét indokolhatja szintén a biologia thda, valamint az
egészségnevelés is. Ekkor ismerkednek meg a diakakmberi test alapvet
m kodésével, itt még hangsulyosabb az egészségneiglémformacioik

frissebbek, mint szakkdzeépiskolas, szakiskolasiiémak.

Az els négy kérdés kapott értékeit egy tabldzatban alwaézérdekes
0sszefliggést talalhatunR2. tablazax

22. tdblazat
Az egészséges taplalkozas fontossaga, a tudatossamidasszint és az
egészségi allapot

Sajat Edesanya Edesapa
Szempont megitélése | megitélése | megitélése
(N=800) (N=793) (N=771)
Egészséges taplalkozas fontossag: 3,66 3,97 3,27
Taplalkozas egészségessege 3,23 3,57 3,02
Egészségi allapot 3,99 3,72 3,40
Egészséges tap!alquassal 378 4.04 357
kapcsolatos tudasszint

Az A&bra adatait atnézve megallapithatd, hogy a 8Bregkettek az
egészséges taplalkozast fontosnak vélik (3,66 ke [0l lathatd, hogy ehhez
képest a taplalkozasuk egészségessége (3,23) dlrafantossagtol. Ennek

azonban nem a tudasbeli hiany az oka, hiszen negjité szerint a
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tudasszintjuk magasabb (3,78) mindkét eddigi tény&lz A legmagasabb
értéket az egészségi allapot kapta, atlag: 3,99ekarzonos tendencia figyelhet
meg, mind az édesanya, mind az édesapa esetékahaaddilénbséggel, hogy
az egészsegi allapot a tudasszint moge szorul.

A csaladok egységét vizsgalva elmondhatd, hogygészseges taplalkozas
fontossdga, a taplalkozas egészségessége és aszintlaszempontjabol
legmagasabb értéket az édesanyak kapték, ezt kaéwgptermek, és a sort az
édesapa zarja. Ez aldl kivételt csak az egészfiagoajelent, itt az els helyre
a gyermekek kerlltek, ket az édesanya, majd az édesapa koveti. Az apa
rosszabb megitélésének valdszithet oka, hogy csaladon beliil etorban az
anyak felelnek a taplalkozasért, igy a gyermekekégké ismerik édesapjuk
gondolkodasat. Az eredmények minden esetben a gkelrszubjektiv itéletét
tukrozik. A késbbiekben — a kutatas egy tovabbi lépésében — t=ikeaz
értékelés parhuzamos Kkitdltetését a gyermekekkelaészileikkel, hogy
lathassuk mennyire realisak a gyermekek megitélései

Az els négy kérdésben kapott értekek felhasznalasaval (ggymutato
kidolgozasara keriilt sor, amelyet észlelt egésmséigtonak (EEM) neveztiink
el. A mutaté a kovetkeztényezkre épul: egészséges taplalkozas fontossaga,
taplalkozas egészségessége, egészségi allapotzséges taplalkozassal
kapcsolatos tudasszint. A négy tényae kapott valaszokat atlagoltuk, a kapott
eredményeket pedig az alabbi modon értelmeztikahaatlagértek 1-2,50
kozotti, akkor az EEM kritikus, ha 2,51-3,50 kozdakkor az EEM kozepes, ha
3,51-4,50 kozotti, akkor az EEM j6, ha pedig a kiptlag nagyobb, mint 4,51,
akkor az EEM kivalé. A teljes csaladra szamitotiVEmutatod értéke 3,87, ami
azt jelenti, hogy a csalad egészségi allapota jomakdhatd. Az EEM mutatét a

csalad egyes tagjaira szamolva at2Blazatbanathatdé eredményeket kaptuk.
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) 23. tdblazat
Az észlelt egészség mutato (EEM) alakulasa a csalbéh

) EEM mutat6
Csaladtag N Atlag Szoras
Gyermek 800 3,80 0,78
Edesanya 793 4,06 0,77
Edesapa 771 3,75 0,88

Az alkalmazott mutaté szerint a csaladban legjobéseségnek az édesanya
orvend. Az édesapak és a gyermekek EEM-je kozetamonodon alakul, a

koztik lév kilonbség nem szamottev Az édesanya jobb eredménye
véleményilnk szerint annak kdszonhdtogy a nket jobban foglalkoztatja az

egészséges életmod kérdése és sok esetben toblesziek egészségik
meg rzéséért.

5.2.5. Az informaciok forrasa és azok hitelessége
A kovetkez kben arra voltunk kivancsiak, hogy a fiatalok hante&gékozodnak

az egészseges taplalkozassal kapcsolatban. A kéalds tobb valasz is

lehetséges volt, ezt mutatja b8 tablazat.
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23. tablazat

Informacidk forrasa (N=3602)

Informacio forrasa F %
Sziil k 564 70,5
Internet 477 59,6
Tévé 472 59,0
Orvos/védn 431 53,9
Ujsagok 322 40,3
Tanar(ok) 318 39,7
Koényvek 281 35,1
Baratok 244 30,5
Edz (k) 223 27,8
Radio 136 16,9
Testvér(ek) 113 14,2
Egyéb 11 1,4
Nem tudom/Nem valaszolok 10 1,3

A harom legfontosabb informéaciéforrasnak a skif70,5%), az internet
(59,6%) és a televizid (59,0%) szamit. Nagyon @ngnak mondhatd, hogy 10-
b | 7 fiatal thjekozodik a szlleikaz egészséges taplalkozassal kapcsolatban. Ez
azonban komoly feladatot ad a gyermeket nduredk, hiszen kiemelkeda
szerepik abban, hogy a fiatalok érthenddon, relevans informéacidkat
kapjanak. A negyedik helyre kerllt az orvosok &3 wék csoportja. A tanarok
a hatodik helyre szorultak vissza, a fiatalok csup8,7%-a tajekozodik kik.
Ez az arany alacsonynak mondhato, ha figyelembszu&sazt a tényt, hogy
idejuk jelent s részét toltik a gyermekek az iskolaban, tandéadasagaban.

A hattérvaltozokkal valé egylttes vizsgalat sordegéllapitottuk, hogy a
lanyok nagyobb aranyban figyelnek szuleikre (73,6840t a fidk (67,6%). A
szul k informacioforrasként betoltott szerepét befoly@sanég az is, hogy

milyen tipusu iskolaba jarnak a megkérdezettek niittitja be 49. abra

85



szakkozépiskola | 60,1

szakiskola |61,4
gimnézium | 68,4
0 20 40 60 80 100

%

19. abra: A szil k, mint informacioforrasok megoszlasa a megkérdeztgk

iskola tipusa szerint (N=800)

Leginkabb az altalanos iskolasok adnak szlleik méleyére, ket a
gimnazistak, a szakiskolasok, végul a szakkozefdbkojarok kovetik. Ezt
meger siti az évfolyamokkal vald egyittes vizsgalat isinél alacsonyabb
évfolyamba jarnak a megkérdezettek, annal inkabllgdinak szileikre (5.
osztaly: 84,2%, 7. osztaly: 75,0%, 9. osztaly: 68,81. osztaly: 57,5%). Ebb
kovetkezik, hogy az egészséges taplalkozasra vonaiidapvet informaciokat
a szulk hatékonyan a gyermek- és serdidr elején tudjak atadni
gyermekeiknek, tehat minél &b el kell kezdeni ennek folyamatat.

A masodik leggyakrabban hasznalt informacioforfassa internettel
kapcsolatosan az alabbi dsszefliggéseket talaltakiskola tipusa jelensen
befolyasolja az internet hasznalatat. Legmagasalibyban a gimnazistak
hasznaljak (72,5%), ket a szakkdzeépiskoldsok (67,7%), a szakiskolasok
(61,4%), végul az altalanos iskolasok (48,8%) kiiveEz az eredmény
tukroz dik vissza az évfolyamokkal val6 egyittes vizsdadats. Legkevéshe
hasznaljak az 6todik osztalyosok (41,9%Ret kovetik a hetedikesek (55,8%),
azonban a kodzépfoku oktatasi intézménybe jaréknal mincs kilonbség
evfolyam szerint (67,5 és 68,0%).
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A nem tobb informacioforrds esetén is befolyasobyez volt, ezt

foglaltuk 6ssze @4. tdblazatban
24. tablazat
Informacioforradsok hasznalatdnak megoszlasa nemelzerint (a fiuk

valaszainak sorrendjében)
(%) (N=800)

Informacidforras Fiu Lany
Orvosok/védn k 49,0 59,1
Tanarok 34,5 45,1
Ujsag 32,9 48,4
Edz 31,9 23,3
Kdnyv 28,5 42,2
Baratok 23,7 37,8

A nemek szerinti megoszlas alapjan elmondhatd, heagg@nyok jobban
odafigyelnek az orvosokra/véa kre, a baratokra, a tanaraikra, a kényvekb
Ujsdgokbdl szarmazd informaciokra, mint fid tarsalkgyedil az edx
véleménye az, amire jobban hallgatnak a fiuk, raitényok, igy a velik val6
kommunik&cio soran ezt az informacioforrast senbadalhanyagolni.

A tanarok szerepe leginkabb az 4ltalanos iskolaldllemz , ezen oktatasi
intézményben még minden 6tbdik megkérdezett szanf@ndos tanaraik
véleménye. Ezt tAmasztja ala az évfolyamokkal egjpittes vizsgalat i€20.

abra).

60 -
50 1
40 -
% 30 A
20 A
10 A

5. évf. 7. évf. 9. évf. 11. évf.

20. abra: A tanarok, mint informaciéforrasok szere az egyes

évfolyamokban (N=800)
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Az &bran is j6l lathatd, hogy a tanarok szerepe alalanos iskolas
korosztaly szdméra meghatarozo, és a kaebbaladtaval csokken. Ugyanez a
megallapitas volt igaz a sz#te is. igy tehat elmondhato, hogy mivel a
feln ttek szerepe az életkor ethaladtaval csdkken, igy fontossa valik, hogy
minél el bb atadjak az egészséges taplalkozassal kapcsotatifst a
gyermekeknek.

A kérdés részletes vizsgalata soran kitértink #rahogy a felsorolt
informacioforrasok kdzil melyiket tartjak a leghétsebbnek a megkérdezettek.
Ezen kérdés sordn a mar ismertetett valaszkatégkd#ll csak egyet lehetett

valasztani. Az igy kapott sorrendet mutatja (&5 atablazat.

25. tablazat
Az informaciéforrasok hitelességi sorrendje (N=800)

Informacio forrasa F % Sorrend
Hitelesség Gyakorisag

Orvos/védn 317 39,7 1. 4,
Szil k 140 17,5 2 1.
Internet 115 14,4 3 2.
Konyvek 52 6,4 4, 7.
NT/NV 50 6,3 5. 13.
Edz (k) 36 4,5 6 9.
Tévé 31 3,9 7 3.
Tanar(ok) 21 2,6 8. 6.
Ujsagok 15 1,9 9. 5.
Baratok 7 0,9 10. 8.
Radio 6 0,7 11. 10.
Testvér(ek) 6 0,7 11. 11.
Egyéb 4 0,5 13. 12.

A sorrendben jelens valtozas allt be. A 3 leghitelesebb informacitisra
az orvosok és véd k, a szulk és az internet csoportja lett. Ez azért fontos

megallapitas, mert bar a fiatalok az orvosokat ésl rv ket tartjdk a
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leghitelesebbnek az egészséges életmod témajapesdatban, mégis csak a
negyedik helyre keriiltek az alkalmazott informécrédsok soraban. Ez ramutat
arra, hogy a gyermekeknek sokkal tobb lekéfjet kellene biztositani a vellik
valé kommunikaciéra. Fontos még, hogy a skidzerepét is kiemeljuk, mert
nem csak a leggyakrabban hasznalt informaciéfoatdsezamitanak, de
hitelesek is a gyermekek szamara, igy fontos, hwgpban megbizhatd
informécioval lassék el gyermekiket. Az orvosokvéd n k csoportja mellett
vélhet en megersit szerepet tdltenek be. Az internet helyes haszréit
hangsulyozasa is rendkivil fontos, hiszen a mastatjgyakrabban hasznalt
forras a fiatalok korében és a hitelesség szemgiuiitjs el kel helyet foglal
el. Azonban lényeges, hogy a fiatalok szelektalndjanak az vilaghalén
talalhatd informaciok kozoétt, hiszen jeleatmennyiségben lelhdt fel meg
olyan cikkek, bejegyzések is, amelyek mindenfélelotmanyos alapot
nélkiloznek. Ami még figyelemre méltdé adat, hogyanarok csoportja nem
csak a gyakorisagi sorrendben kerilt a besorolaséaa, hanem a hitelességik
alapjan is. A megkérdezett diakok csupan 2,6%-gataket a leghitelesebb
informacioforrasnak.

A hattérvaltozékkal valo egyittes vizsgalatok soaanaldbbi szignifikans
Osszefliggéseket talaltuk: A nemekkel valé egyilttégsgalat soran
megallapithatd, hogy mig az orvosok/vedk csoportja a lanyok szamara
hitelesebb, addig a szilidet és az internetet a fiuk preferaljak inkabb.

Az iskola tipussal vald egyiittes elemzés sorarstdph eltéréseket mutatja
be a26. tablazat.
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26. tablazat

A harom leghitelesebb informacioforras az iskolakipusa szerint (N=800)

Sorrend ) Iskola tipusa
Altalanos Gimnazium Szakkdzép Szakiskola
1 Orvos/védn Orvos/védn Orvos/védn Orvos/védn
) (38,2%) (46,5%) (42,8%) (31,0%)
5 Szil k Internet Internet Internet
) (25,7%) (10,0%) (17,6%) (23,8%)
3 Internet kS(.jan;/IVl;k Szil k Szil k
: 0, 0, 0,
(11,7%) (8,8%) (11,3%) (15,1%)

Az orvosok és védh k szerepe minden oktatasi intézmény tanuldinéltveze
helyet foglalnak el, ezek kozll is kiemelked gimnazium (46,5%) és a
szakkozépiskola (42,8%). Az

szempontjabol a masodik helyen a skitzerepelnek, majdket az internet

altalanos iskolasok nmega hitelesség
koveti. A kbzépiskolasok véleménye szerint az meekertlt a masodik helyre
és ezt kovetik a szUk.

5.2.6. Etkezések gyakorisaga, vasarlasba valo zélés

A magyarorszagi HBSC felmérés szerint a fiataloj28a soha nem reggelizik
rendesen hétkéznap. A minden tanitasi napon reggediranya nem éri el az
50%-ot (48,5%) (NEMETH és KOLT, 2011). A megfelel mennyiség és
min ség reggeli elfogyasztdsa azonban nélkulozhetetlemelea vizsgalt
korosztaly szédmara, hiszen bizonyitott tény, hogjolyasolja a figyelem
intenzitasat és a tanulas hatékonysagat (WESNESLET2003).

A taplalkozasi szokasok vizsgalata soran kitértanta is, hogy hanyszor

étkeznek a megkérdezettek egy nap. tablazax
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27. tablazat

Napi étkezések szama (N=800)

Hanyszor étkezel egy nap? F %
Egyszer 4 0,5
Kétszer 59 7.4
Haromszor 207 25,9
Négyszer 259 32,4
Otszor 151 18,9
Otnél tébbszor 86 10,7
NT/NV 34 4,2

A fiatalok koérében a leggyakoribb a napi négysatkezés (32,4%), ezt a
haromszori (25,9%), majd az 6tszori étkezés (18,888eti. A taplalkozasi
ajanlasok szerint a napi 6tszori étkezés ajanfoteg a fejld szervezet
szamara, ez azonban csak a megkérdezettek 29,8%aéisul meg.

A kovetkez kben azt vizsgéltuk, hogy heti szinten milyen gyakr
fogyasztanak fit ételt a gyerekek. A kapott eredményeket muthgaa 28.

tablazat.
28. tablazat
F tt étel fogyasztasi gyakorisaga (N=800)
F tt étel heti _fogyaszta5| = %
gyakorisaga
Soha 4 0,5
Csak hétvégén 21 3,0
Csak hétkdznap 16 1,9
Heti 2-3 alkalommal 145 17,9
Minden nap 525 65,5
Naponta tébbszor 73 9,2
NT/NV 16 1,9

A megkérdezettek 74,6%-a fogyaszt legalabb egysaponta fit ételt,
azonban tizh 2-3 fiatal szamara ez nem minden napos tevekgnysé tt étel
fogyasztasaval kapcsolatban kivancsiak voltunk erréiogy milyen aranyban
veszik igénybe a fiatalok a menzéat. Ezt mutatja B8. tdblazat
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29. tablazat
Menza igénybe vétele (N=800)

Menza igénybe vétele F %
Igen 279 34,9
Nem 488 61,0
NT/NV 33 4,1

A megkérdezettek csupan 34,9%-a étkezik az iskolaBa alatamasztja a
fokuszcsoportos beszélgetés eredményeit, hogy taldka nem igazan
elégedettek a menza kinalta lelsgigekkel, ami pedig az ebéd jpdntjdnak
kitolodasadhoz vezethet, ez pedig a napi étkezézdkndnak csotkkenéseét
okozhatja. Az 6sszefligges vizsgalatok alapjan azmggénybevételét 4 tényez
befolyasolja: a nem, az iskola tipusa, a megkéttez&vfolyama és az anya
iskolai végzettsége.

A lanyok nagyobb aranyban (37,0%) veszik igénybmemzat, mint a fidk
(32,9%).

Az iskola tipusaval valé egyittes elemzés szerimemzat leginkabb az
altalanos iskolaba jarék veszik igénybe (56,9%kt a gimnazistak (24,6%), a
szakkozépiskolasok (15,3%) és a szakiskolasok Ay, Xovetik. Az
evfolyammal val6 kapcsolat visszatikrozi az iskotgppusanal kapott

eredményeket, eztzl. 4branszemléltetjik.
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5. évf. 7. évf. 9. évf. 11. évf.

21. abra: A menza igénybevételének megoszldsa éyfhok szerint
(N=279)

Az abra j0l szemlélteti, hogy minél alacsonyabboBdmba jarnak a
diakok, annal nagyobb aranyban veszik igénybe kadasebédelés lehetégét.

Ez val6szinleg a nagyobb sztil kontrollnak készénhet

Fontos kérdés, hogy a fiataloknak mekkora belesadl@n abba, hogy mi
keriljon a csalad asztalara. Ezt egy ebgtig terjed skalan kellett értékelnitk

az iskolai osztalyzatoknak megfeleh @0. tablazax

30. tablazat
Elelmiszervasarlasba valo beleszolas (N=800)
Elelmiszervasarlasba valé beleszolas F %

Egyaltalan nincs beleszélasom 25 3,15
ToObbnyire nincs beleszbélasom 25 3,15
Van is belesz6lasom, meg nincs is 162 20,3
Tobbnyire van belesz6lasom 322 40,2
Teljes mértékben van beleszélasom 191 23,9
Nem tudom/nem valaszolok 75 9,3
Atlag 3,86

Jol lathatd, hogy a fiatalok tdbbsége ugy vélinele szerepe van abban,

hogy mi keril a csaladi asztalra. Ez azért fontogrt a fiataloknak szolo
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programok akkor valnak igazan hatékonnya, ha alttatalgokat a csaladi

mindennapi életébe is &t tudjak ultetni.

5.2.7. Az egyes termékkategoriak fogyasztasi gyiakga

A kovetkez kérdés soran arra voltunk kivancsiak, hogy a bamtdsi

piramisban talalhaté élelmiszereket milyen gyakaygal fogyasztjak a

megkeérdezettek. A kapott eredmények8iiatablazaszemlélteti.
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Elelmiszerkategériak fogyasztasi gyakorisaga (%) (N800)

31. tablazat

Gyakorisag
5 Soha vagy oy Nem tudom/
Elelmiszer ritkdbban, RIEEN Hetente | Hetente Naponta Naponta | Naponta Nem
. (havonta tébbszor 2-szer, 3-| 4-szer, 5-| .
mint havonta 1-szer 1-szer . vélaszolok
1-szer 1-3-szor) (2—4-szer) szor sSzor

Vai, vajkrém 101 111 86| 26,9 219 147 3.0 3.9
Margarin 146 143 132| 193 165 120 26 75
Hal, halkonzerv, tengeri herkenty 40,6 35,3 11,9 5,2 1,0 0,4 0,6 50
Fehér kenyér, kifli, zsemle 2,8 2,2 2,1 14,7 23,7 38,6 13,0 2,9
Barna kenyér, péksiitemény (rozs, teljgés ) 18,3 18,7 16,6 19,5 11,9 8,1 2,1 4,7
Gabonapehely, muzli 16,1 24,0 17,7 19,6 13,7 3,5 1,8 3,6
Olajos mag (di6, mak, mogyord, napraforgé sth.) 17,6 37,5 20,9 13,6 33 1,7 1,7 3,5
S6s ragesalnivald (chips, ropi stb.) 9.8 25,0 27,6 21,5 6,8 4,4 2,2 2,7
Hamburger, hot dog, csirkefalatok (gyorséttereim) 26,0 41,8 17,1 1,7 2,2 0,4 1,7 31
Fagylalt, jégkrém 9,6 31,9 28,5 17,4 4,5 1,7 2,4 4,1
Asvanyviz 5,6 6,6 8,0 14,6 9,4 14,8 35,7 5,3
Szénsavas tdital, sz6rp (kdla, ice tea stb.), 6,5 12,1 16,5 211 14,2 13,4 13,6 2,6
Alkoholos ital (koktél, sor, bor, palinka stb.) 43,0 27,1 120 53 0,6 0,7 2,2 9,1
Kavé 51,7 13,3 6,1 6,6 9,7 3,6 1,0 8,1
Energiaital 37,8 21,3 12,3 13,4 3.9 2,7 2,0 6,6
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A megadott valaszkategoériakhoz szorzészamokat hemte amelyek az
éves fogyasztasi gyakorisagot napokra lebontvatjaltéEzek a szorzészamok
a kovetkezk: Soha, vagy ritkAbban, mint havonta: 4, Ritkarvamaa 1-3
alkalommal: 24, Hetente egyszer: 52, Hetente talob&z4 alkalommal): 156,
Naponta egyszer [vagy annal tdbbszor]: 3682) (ablazax

32. tablazat

Az egyes termékkategoriak évi fogyasztasi gyakoriga

Termék Fogyasztasi Mobdusz (%-os valasz)
gyakorisag (nap/év)

Fehér kenyér 308,5 Naponta 2-3 alkalommal (38,6)

Asvanyviz 261,2 Naponta 4-5 alkalommal (35}7)

Vaj, vajkrém 201,5 Hetente tébbszor (26,9)

Szénsavas uditszorp 200,2 Hetente tébbszor (21,1)

Margarin 167,0 Hetente t6ébbszor (19,3)

Barna kenyér 131,2 Hetente tébbszor (19,5)

Gabonapehely, mizli 119,8 Havonta 2-3 alkalomm&Jgp

Sos ragcsalnivalo 106,1 Hetente egyszer (27,6)

Fagylalt, jégkrém 84,6 Havonta 2-3 alkalommal €31,

Kavé 77,1 Soha, vagy ritkdbban, mint
havonta egyszer (51,7)

Energiaital 69,9 Soha, vagy ritkdbban, mint
havonta egyszer (37,8)

Olajos magvak 68,8 Havonta 2-3 alkalommal (37,5)

Hamburger, hot dog 49,2 Havonta 2-3 alkalommalgy L

Alkoholos ital 39,1 Soha, vagy ritkdbban, mint
havonta egyszer (43,0)

Hal, halkonzerv 33,2 Soha, vagy ritkabban, mint
havonta egyszer (40,6)

A kapott eredményeket 0©sszevetve a szakirodalomlemertetett
taplalkozasi piramis ajanlasaival lathatd, hogyékgmuk fogyasztasa teljesen
ellentétes az ajanlasokkal. Mig a taplalkozasi ezdierek szerint ehyben
kellene részesiteni a teljes Hés termékeket (lasd Harvard-féle taplalkozasi
piramis 25. oldal), addig a magyar fiatalok haroomsannyi finom pékarut

fogyasztanak, mint teljes kiést. Megallapithaté, hogy a halfogyasztas
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mértéke sem megfelel A mar emlitett Harvard-féle piramis szerint a
k6zépmeznyben kellene, hogy elhelyezkedjen ez a termékeimege a voros-,
és egyenl aranyban a fehér husokkal, a magyar gyerekekjé&tlapsak évente
10-11-szer szerepel, azaz fogyasztasa az atlagbgszeri alkalmat sem éri el.

Figyelemre méltd, hogy az alkoholos italokat adiek t6bb, mint fele
(67,0%) fogyasztja valamilyen gyakorisaggal, szembe tdrvényi
szabdlyozéssal, mely szerint a 18 éven aluliak halkdogyasztasa tilos. Itt
emliteném meg az energia italokat és a kavét iglyak talzott fogyasztasa
szintén kerllend azonban a megkérdezettek jelantésze (kavé esetén 48,3%,
energiaitalnal 62,2%) legalabb havonta issza ezenékeket.

Megemlitenénk, hogy a tablazatban szerephgas vaj fogyasztasi aranyt
(201,5 nap/év) — ismerve az 0sszlakossagra vonatlemeél joval csekélyebb
meérték adatokat, nem tartjuk realisnak. Feltételezésimdrist (amit ezen
adatok is alatamasztanak) a diakok jelsmtsze nem ismeri a vaj és a margarin
kozotti kilonbséget, igy a két fogalmat szinonintkérzelik.

A kovetkez kérdés soran megvizsgaltuk, hogy az iskolas didkok
hasznalnak-e vitaminkészitményeket. Ezt mutatja3®® tablazat.

33. tdblazat
Vitaminkészitmények hasznalatanak gyakorisaga (N=&0

Vltamlnke§Z|tmeny = %
hasznalata

Nem 422 52,7
Alkalmanként 108 13,5
Klraszeren 55 6,9
Ha beteg vagyok 40 5,0
Egész évben 102 12,7
NT/NV 73 9,2

A megkérdezettek hasznal valamilyen gyakgdal

vitaminkészitményeket. Az egész évben rendszeffeggasztok aranya 12,7%.
A Kkitoltés soran arra kértik a diakokat, hogy neeézis meg, hogy milyen
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vitaminkészitményeket szednek. Azok, akik ezt ntegke legtbbben a C-
vitamint fogyasztjak. A taplalkozasi piramis ajadaszerint azonban szikség
lenne a multivitaminok rendszeres hasznalatarenJidimérés adatai szerint
multivitamint rendszeresen (egész évben) a megkeétidk 1,4%-a hasznal.

A hattérvaltozokkal valo egyuttes vizsgalat soraniskola tipusaval 22.

abra), és az évfolyammal taléltunk 6sszefliggeést.

szakiskola

szakk6zépiskol

gimn&zium

altalanos iskola | |

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B nem szedd egész évbeid alkalmankéntd kiraszeren O betegség esetén

22. abra: Vitaminkészitmények alkalmazasa iskolatips szerint (N=800)

Az altalanos iskolasokra legjellemab a vitaminkészitmények fogyasztasa.
Ez az egyetlen olyan csoport, ahol elmondhaté, hogyden masodik fiatal
valamilyen gyakorisaggal szed vitaminokat. Ez aangra kodzépiskolasok
esetén tizb 3-4. Az évfolyamokkal valdé egyittes vizsgalat gsonlo
eredményeket hozott. Minél fiatalabbak a megkérteze annal inkabb
jellemz a rendszeres vitamin hasznalat. Véleménylnk dzerdnszintén az
er sebb szili kontrollnak tudhaté be. A szt védeni akarjak gyermekiket,
amit a kicsik jobban el is fogadnak, mint azsdbbek.

98



5.2.8. Etkezésen valo valtoztatas

Arra is rdkérdeztink a fiataloktdl, hogy mit valtatnanak a taplalkozasukon, ha
ez csak rajtuk mulna. 10 valtoztatasi lelséget jeloltink meg, amit az egyéb
kategoriaval egészitettink ki. Annak, aki nem dperevaltoztatni két
lehet séget adtunk meg: ,Semmit, mert a taplalkozasi &ak igy pont
megfelel ek”, illetve ,Semmit, mert nincs akaraten valtoztatni”. A kérdés
soran tobb kategdria megjeldlésére is lebeg volt. A kapott eredményeket

szemlélteti 84. tablazat.

34. tablazat
Etkezésen val6 véaltoztatas (N=1982)
Sorrend Etkezésen val6 valtoztatas F %
1 ToObb z6ldség, gyimoélcs 391 48,9
2 Kevesebb zsiros étel 254 31,8
3 Kevesebb édesség 243 30,4
4. Tobb halétel 224 28,0
5. Kevesebb szénhidrat 165 20,6
5 Tobb has 165 20,6
7 Tobb leves 125 15,6
8 Semmit, j6 igy 114 14,2
9. Tobb f zelék 86 10,7
10. Kevesebb his 68 8,5
11. Kevesebb s6 52 6.6
11. NT/NV 52 6,6
13. Semmit, nincs akaratén 29 3,6
14. Egyéb 14 1,7

A fiatalok haromnegyede gondolja ugy, hogy volnagmméit valtoztatni
tapladlkozési szokasain. A megkérdezettek kozel féd8,9%) szivesen
fogyasztana tobb z6ldséget és gyimolcsot. Ez ezdéenne kivanatos, mert a
2010-ben késziilt hazai HBSC kutatas eredményenszsiak a tanulok 31,1%-
a fogyaszt naponta gyiimolcsot, zoldséget pedig &%H&% (NEMETH és
KOLT , 2011). Ez Osszevetve a taplalkozasi ajanlasokarepl napi 400-
500 grammal, rendkivil kevés. A masodik helyre aekebb zsiros étel

fogyasztasa kerilt, amit az édesség mennyiségéaekkentése kovet. A
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negyedik helyre a tobb halétel fogyasztasa ke@B;006). Ez azeért is lenne
kiemelked en fontos, hiszen a megkérdezettek — a fogyasgtasiorisagnal
lathatéban — a taplalkozasi ajanlasok altal javasodtnnyiségnél jelensen
kevesebbet esznek ellaz élelmiszerbl. A gyermekek 14,2%-a gondolja ugy,
hogy jelenlegi taplalkozasi szokasai megfed&l és 3,6%-uk nyilatkozott ugy,
hogy nincs elég akaraterejik ahhoz, hogy valtoateds szokasaikon.

A kérdés részletes vizsgélatakor az egyes vélasgéaakat dsszevetettik
az els kérdésnél lév allitasokkal, mivel ugy véltik, hogy a taplalkoaasvalo
valtoztatas szandeékat jelesén befolyasolhatja az egészséges taplalkozashoz
valo hozzaallds és az azzal 0Osszefudgdasszint. A kapott szignifikans
eredmények szerint azok, akik tobb zoldséget/gyasid) tdbb halat és
kevesebb édességet fogyasztananak, azok az egEszs@plalkozast is
fontosabbnak vélik tarsaiknal. Azok, akik u0gy ntklaztak, hogy nincs
akaraterejik a valtoztatasra, a kevéshé egészségsa#t csoportjdba tartoznak,
azonban ez az eredmény az alacsony csoportlétszeatt (B9 f) csak
irAnymutaté jelleg.

A héttérvéaltozokkal valé vizsgalat sordn szadmosrétt talaltunk nemek
szerint. Ezt 85. tablazatbaroglaltuk 6ssze.

35. tablazat
Taplalkozason val6 valtoztatas nemek szerint (%) (K1982)
Valtoztatas Fiu Lany

Tobb z6ldség/gyumolcs 40,3 58,3
Kevesebb zsiros étel 229 41,2

Tobb has 29,5 11,1

Kevesebb hus 4,6 12,4

Kevesebb édesség 19,8 41,7
Kevesebb szénhidrat 16,7 24,9

Semmit, j6 igy 17,4 10,6
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A tablazatban felsorolt tényez k6zll csak kettt jeldltek nagyobb aranyban
a fidk, mégpedig a tobb hus fogyasztasét, illeteg hogy éppen j6 igy a
tapladlkozdsuk, ahogy van. A lanyok szédmra fontosdbhyezk (t6bb
z6ldség/gyumolcs, kevesebb zsiros étel, szénhidddt, édesség) tobbsége az
egészséges taplalkozas iranyelvei mentén helydzleddiTehat ahogy mar egy
el bbi fejezetben is leirtuk, itt is bizonyitdst nyetiogy az egészséges
taplalkozéas a holgyek szamara fontosabb.

A kevesebb zsiros étel fogyasztasat, illetve a de&hble szénhidrat

fogyasztasat a BMI index is befolyasolja, ezt sAteli a23. abra
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23. abra: Kevesesebb zsiros étel és kevesebb szérdtifogyasztas és a BMI
kapcsolata (N=766)

Az abran is jol lathatd, hogy a zsiros ételékmalé lemondas elsorban a

némi sulyfelesleggel rendelkeet foglalkoztatja, azonban minél nagyobb

aranyu ez a sulyfelesleg, annal kevesebben vattdzirt a tényed.
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A szénhidratok csokkentése és a testtbmeg novekeki@zott egyenes
aranyossagot figyelhetiink meg. Ennek véleménylurkirdzaz lehet az oka,
hogy a zsiros ételek fogyasztdsanak méke altalaban az eldépés, ha a
testtomeget csokkenteni akarjuk. Ha ez nem jargkeakkor johet a szénhidrat
mennyiségének cstkkentése. Oka lehet még, hogygwobla sulyfelesleg a
fogyokurakban vald jartassagot is fokozza, igy émélkeril el a szénhidrat
mennyiségének csdkkentése, ami a legtdbb ma dif@gékira alapja.

5.2.9. Nassolasi szokasok

A kérd iv kovetkez részében attértiink a nassolasi szokasok vizsgalata
Els ként arra voltunk kivancsiak, hogy milyen gyakrassolnak a fiatalok36.
tablaza). Itt fontos megemliteni, hogy a nassolas fogalnaih beszéltik meg a
didkokkal, azonban, ha kérdduztosainktdl ezt megkérdezték, akkor azokat az
étkezéseket soroltuk ide, ami a napi 6tszori (rieggjedrai, ebéd, uzsonna,

vacsora) etkezeések kozott vagy helyett torténik.

36. tablazat
Nassolas gyakorisaga (N=800)

Nassolas gyakorisaga F %
Soha, vagy ritkdbban, mint 21 2,6
havi egyszer
Ritkan (Havi 1-3-szor) 95 11,9
Hetente 1-szer 146 18,2
Hetente t6bbszo6r (2-4-szer 254 31,8
Naponta 1-szer 125 15,6
Naponta 2-3-szor 104 13,0
Naponta 4-5-sz0r 22 2,8
Nem tudom/nem valaszolo 33 4,1

Az eredményekl jol lathatd, hogy tizbl harom fiatal (31,2%) naponta,

vagy akar naponta tobbszor is nassol. Ha a kénddisszinten vizsgaljuk, akkor
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pedig elmondhato, hogy a fiatalok tébb, mint 80%g@alabb hetente egyszer

nassol.

A nassolas gyakorisaganak vizsgalatakor kapcsdiatidtunk a BMI index-
szel 37. tAblazat

37. tablazat

A nassolés gyakorisdga és a BMI index kdzotti kapokat (N=766)*

Jelent s | Sovany | Normal | Salyfolos- | Tulsulyos | Kéros

sulyhiany leg elhizas
Soha, vagy 6,1 0,0 1,7 5,0 0,0 4,2
ritkabban, mint
havonta
Ritkan 9,1 7,0 10,2 15,0 20,4 33,3
(havonta 1-3-
szor)
Hetente 1-szer 21, 8,8 18,0 22,1 20,4 16,7
Hetente 21,2 28,1 34,4 32,1 28,6 25,0
tébbszor (2-4-
szer)
Naponta 1-szer| 18,2 17,5 16,0 15,0 12,2 8,3
Naponta 2-3- 15,2 24,6 13,9 7,9 6,1 12,5
szor
Naponta 4-5- 6,1 7,0 2,8 0,7 4,1 0,0
sSzOor
Nem 3,0 7,0 3,0 2,1 8,2 0,0
tudom/Nem
valaszolok

* Az elemzéskor emlitett értékeket a kdnnyebb Aatiisag érdekében pirossal kiemeltiik.

A tablazat adatait megnézve lathatd, hogy a magaBdh-vel rendelkezk

kozott vannak legnagyobb aranyban olyanok, akikantvagy csak hetente

egyszer nassolnak, mig az alacsony testtomegiettekozil tdbben hddolnak

ennek a szenvedélynek, akar naponta tobbszor BVikszempontjabdl normal

nassol.

7=z
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A nassolasi szokasokat tovabb vizsgalva rakérdkztilmogy mely
napszakban szoktak nassolni a fiatalok, ezt mutatjaa 38. tabldzat Ezen
vélasz soréan szintén tbbb kategoria is megjeltliett.

38. tablazat
Nassolas idpontja (N=1241)
Nassolas idpontja F %
Reggel 49 6,2
Délel tt 144 18,1
Délben 50 6,3
Délutan 607 75,8
Este 336 42,1
NT/NV 55 6,9

A diakok kiemelked tobbsége a délutani érakat jeldlte meg (75,8%), ez
pedig az esti 6rak kovetik (42,1%).

A kérdésekkel vald egyuttes elemzés soran kaposdiéltunk az esti nassolas
€s az egészséges taplalkozas fontossaga, a tadlalikgészségessége valamint
a témaval kapcsolatos tudasszint kozoétt. Ezen #kyszempontjabol minél
egészségtudatosabbak a megkérdezettek, annal kejatlgz rajuk az esti
orakban valo nassolas.

A tovabbi részletes vizsgalatban kitértink a na&sdar fogyasztott

élelmiszerekre is30. tablazat Ezen kérdés esetén is toébb valasz volt jeldlhet
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39. tablazat

Nassolaskor fogyasztott élelmiszerek (N=4313)

Sorrend Elelmiszer F %

1 Csokoladé 599 74,8
2 Gyumolcs 514 64,2
3 Sos ragcsalnivalo 461 57,7
4, Chips 421 52,7
5. Sitemény 413 51,6
6 Ragogumi 343 42,9
7 Jégkrém 321 40,1
8 Tejtermék 320 39,9
9. Fagylalt 290 36,2
10. Cukor/nyaldka 236 29,6
11. Natur olajos magvak 211 26,3
12. Z0Oldség 142 17,7
13. NT/NV 24 3,0
14, Egyéb 18 2,2

Nassolas soran leggyakrabban csokoladét fogyaszimrdiakok (74,8%),
ezt a gyumolcs (64,2%) es a sOs ragcsalnivaloktkoye7,7%). A tejtermékek
a kdzépmezy also részében foglalnak helyet, tizhégy fiatal valasztja ezt a
terméktipust is, ha nassolni vagyik. A sort a natajos magvak és a zoldségek
zarjak. Pozitivum, hogy a gyumolcs ilyen lel helyre kerllt az értékelés
soran, azonban a zo6ldségek és natur olajos ma@leht ségét még novelni
lehetne, hiszen szintén egészségre jotékony haltesaativat kindlnak.

A kérdések egylttes vizsgalatakor az elkérdés négy tényepget
(egészséges taplalkozas fontossaga, taplalkozaszsegessege, egeszséqi
allapot, egészséges taplalkozassal kapcsolatosszidf vizsgaltuk egyitt a
nassolaskor fogyasztott termékekkel. A kapott edadrakb | jol lathat6, hogy
azok, akik nassolaskor nem fogyasztjdk a chipset aésjégkrémet,
egészségtudatosabbnak tekintket k ezen termékek helyett inkabb a
zOldségeket, gyumdlcsoket valasztjak. Ez a visékednegegyezik az

egészséges taplalkozas alapelveivel.
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A nassolasi szokasok és a nemek kozétti kapcsotatgatja be a40.
tablazat.
40. tablazat

A nassolaskor fogyasztott termék és a nemek kapcatad (%) (N=800)

Termék Fia Lany
Csokoladé 70,8 79,0
Rago 34,8 51,8
Gylmolcs 57,5 71,2
Z0Oldség 14,0 21,8
Tejtermékek 34,5 45,9

A fenti tablazat eredményei tulajdonképpen alatéamygs azt a mar leirt
eredményt, hogy a lanyok egészségtudatosabbalkenhikZogyasztjak nagyobb
aranyban nassolaskor a zéldségeket, gyumolcs@etrmékeket. A ragogumik
tobbsége cukormentes, és a fogakat is tisztitja,iligszkedik az egészséges
taplalkozas elveihez. Ami érdekes lehet, hogy akasolét is a lanyok
fogyasztjak nagyobb aranyban, amire két magyaréfeligteleziink: 1. nem
szerepelt kérdésként, hogy tej-, vagy étcsokolddend sz, ami az egészséges
taplalkozas vonatkozasdban nem mindegy, 2. elkiépzelhogy a lanyoknak,
mivel kevesebb édességet fogyasztanak, amikor mégsolnak, a csokoladé a
legvonzdbb alternativa.

A BMI-vel val6 egyilittes vizsgalatkor két termékkalaltunk kapcsolatot,

ezt mutatja be 24. abra.
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24. abra: A csokoladé és chips fogyasztas valammtBMI index kapcsolata
(N=766)

Az abra alapjan megallapithatdé, hogy minél magasaBMI index, annal
kevéshé fogyasztjdk a didkok a csokoladét és asdtipnassolaskor. Ez
bizonyos szint odafigyelésre, tudatossagra utalhat.

Az iskolatipussal valo vizsgalat szerint az altakamskolasok fogyasztjak
legnagyobb aranyban a zoldségeket és a gyimolcséddbiet en az ersebb
szul i kontrollnak kdszdnheen.

Az édesanya iskolai végzettsége a zoOldségfogyaaztéan befolyasolo
hatassa(41. tablazat

41. tablazat

A nassolaskori zoldségfogyasztas €s az anya iskalagzettsége kozotti
kapcsolat (N=793)

Anya végzettsége %
Max. 8 altalanos 7.9
Szakmunkas 13,0
Technikus 14,3
Erettségi 20,7
F iskola/egyetem 24,1
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Az anya iskolai végzettségének emelkedésévelaon diakok szama, akik a
nassolaskor alternativaként fogyasztjak a zoldsigiek Ez vélheten az anya
tudasszintjével van kapcsolatban, amit az is bizphpgy a zdldséget fogyaszto
gyermekek édesanyjuk tudasszintjét atlag 4,46-takéltek, addig a nem

fogyaszto gyermekeknél ez az atlag 4,26.

5.2.10. Sportolas az iskolai kereteken kivil

Az életmdod vizsgalata soran kitérttink arra is, hogiyen gyakran sportolnak a

gyermekek az iskolai testnevelés érakon kivilnaztatja be @2. tAblazat

42. tablazat
Sportolas gyakorisaga a tanorai kereteken kivil (N800)

Sportolas az iskolan kivil F %
Soha 75 9,4
Evente 1-2 alkalommal 30 3,8
2-3 havonta 28 3.4
Havi egyszer 38 4,8
2-3 hetente 116 14,6
Heti egyszer 100 12,5
2-3 naponta 185 23,1
Naponta 140 17,5
Naponta tébbszor 53 6,6
Nem tudom/nem véalaszolok 35 4.4

A megkérdezettek legnagyobb aranyban (23,1%) 2{mta sportolnak.
Azonban tizbl egy fiatal soha nem sportol, 3-4 fiatal pedigkcetkabban, mint
hetente. A hetente sportolok ardnya 12,5%. Tehdthdszeresen sportolok (akik
hetente tobbszo6r is sportolnak) aranya nem érz é§08-ot. Ez a kérdés azeért
volna fontos, mert ha a sportolas mar gyermekkodmeletilk részévé valna,
akkor véleménylnk szerint nagyobb eséllyel mozogkdeln tt korban, munka
mellett is.

Az egészségi allapot megitélése és a sportolas oggaga kozott

szignifikans kapcsolatot talaltunk, ezt mutatjeal#3. tablazat
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43. tablazat
Az egészségi allapot és a sportolas kozotti kapcab{N=800)

Sportolas az iskolan kivil Egészségi allapot
Soha 3,87
Evente 1-2 alkalommal 3,36
2-3 havonta 4,00
Havi egyszer 3,91
2-3 hetente 3,97
Heti egyszer 4,10
2-3 naponta 4,30
Naponta 4,41
Naponta tébbszor 4,23
NT/NV 3,95
Osszes 4,13

Ha megnézzik az 6sszes megkérdezett egészségotatlpvonatkozo
ertéket (4,13), akkor lathatjuk, hogy az atlagoszik itélték jobbra egészséqi
allapotukat, akik rendszeresen — hetente tébbszéisportolnak. Ez ravilagit az

egeészségi allapot és a sportolas k6zotti kapcsolatr

A hattérvaltozokkal valo egyilttes vizsgalat eredyeitnmutatja be ai4.
tablazat A tablazat konnyebb attekintheége érdekében pirossal emeltik ki

azokat az értékeket, amelyek a kategoria atlagghatadjak.
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A sportolast befolyasol6 hattérvaltozék (%) (N=800)

44, tablazat

NT/NV Soha Evi 1-2 2-3 Havi 2-3 Hetente | Heti 2-3 | Naponta | Naponta
alkalom | havonta | egyszer | hetente | egyszer | alkalom tobbszor
Nemek szerint
Fil 4,6 7,3 2,4 1,5 3,1 17,2 10,4 22,8 22,0 8,7
Lany 4,2 11,7 5,2 55 6,5 11,7 14,8 23,6 12,7 4,2
Edesanya iskolai végzettsége
Max. 8 3,9 19,7 53 6,6 10,5 17,1 17,1 7.9 7,9 3,9
altalanos
Szakmunkas 2,5 11,4 4,5 4,0 6,5 15,9 11,9 20,4 17,9 5,0
Erettségi 4,9 4,9 54 2,0 5,9 12,7 11,8 23,0 22,1 7,4
Technikus 0,0 7,1 0,0 0,0 0,0 143 214 28,6 21,4 7,1
F iskola / 2,5 6,4 15 2,5 15 13,8 12,8 32,5 17,2 9,4
Egyetem
Csalad anyagi helyzete

Jelentsen az 6,3 25,0 6,3 0,0 0,0 12,5 18,8 12,5 12,3 6,5
atlag alatt
Valamivel az 1,3 8,8 6,3 2,5 50 15,0 12,5 30,0 12,8 6,0
atlag alatt
Atlagos 3,8 10,2 4,0 4,0 5,3 14,5 13,1 22,9 17,6 4,5
Valamivel az 1,8 6,5 3,0 1,8 3,6 17,3 10,7 24,4 22,6 8,3
atlag felett
Jelentsen az 3,3 6,7 3,3 3,3 3,8 6,7 20,0 25,7 17,7 10,0
atlag felett

* Ppirossal emeltiik ki azokat az értékeket, amelylektegoria atlagat meghaladjak
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A tablazat adatai alapjan elmondhat6, hogy a fijgilamz bb a rendszeres
sportolas, hetente tdbbszér mozog 53,5%-uk. Ezéaawa lanyoknal 40,5%.

Az édesanya iskolai végzettsége és a csalad ahghgiete is befolyasolja a
sportolas gyakorisagat. Minél magasabbak ezekyetrék, annal jellemzbb a
rendszeres sportolas. Ez jol lathat6 a tablazathahogy haladunk a gyakoribb
sportolas felé, ugy csuszik at a piros kiemelésagasabb iskolai végzettség és
a jobb anyagi helyzet felé.

5.2.11. Testtomeggel val6 elégedettség

A sportolas gyakorisaganak vizsgalata utan azteigwizsgaltuk, hogy a fiatalok

mennyire elégedettek testtomegikkel, ezt mutatiadie tablazat

45, tablazat
Testtomeggel val6 elégedettség (N=800)
Testtdmeg megitélése F %
Pont megfelel 341 42.6
Tul kevés 54 6,7
Kicsit kevés 73 9,1
Kicsit sok 262 32,8
Nagyon sok 46 5,8
NT/NV 25 3,1

A fiatalok tébb mint fele elégedetlen testtomegéds,6% soknak, mig
15,8% kevésnek véli azt. Ezzel szemben a szarBbtindexek alapjan 57,9%
esik a normal kategoriaba és 11,2% a kevés és 2@7%alamekkora
gyermekek itélete nem realis!

A Kkérdés részletes vizsgalata sordn még tovabb Umlentaz
osszehasonlitdsban. Osszevetettilk a gyermekeldetésfgét a BMI index-szel
(46. tblazax
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46. tablazat
A testtbmeggel vald elégedettség és a BMI index legmlata (N=800)*

Testtémeggel valé elégedettség

BMI index Nem Elégedett Tl]ll Kicsjt Kicsit Tal sok

tudom/nem | vagyok keves kevés sok

valaszolok
Nem 24,0 1,8 1,9 4,1 54 8,7
tudom/nem
valaszolok
Jelents 12,0 4,1 13,0 11,0 0,4 0,0
sulyhiany
Sovany 4,0 9,4 14,8 13,7 1,9 2,2
Normal 24,0 67,1 61,1 63,0 53,3 21,7
Sulyfélosleg 12,0 15,3 7,4 8,2 24,5 26,1
Tulsulyos 16,0 1,8 0,0 0,0 10,7 21,7
Koéros 8,0 0,6 1,9 0,0 3,8 19,6
elhizés

* Ppirossal emeltiik ki azokat, akik helyesen itélilgrtesttomegiiket.

A tablazat adatait, ha atnézziik, még inkdbb latkathogy a gyermekek
mennyire nem realisan itélik meg sajat magukat.6Amagukkal elégedettek
67,1%-a valoban normal BMI index-szel rendelkezdzonban 13,5%-uk
sulyhiannyal, mig 7,7%-uk valamekkora sulytdbbletteendelkezik. A
tomeguket tul kevésnek vdd 13,0%-a kizd valdéban jelerst sulyhidnnyal,
tébb, mint 60%-uk (!) a normal kategériaba esik9é3%-uknak sulyfeleslege
van. A tobmeguket kicsit kevésnek Vil 13,7%-a itélt helyesen. 63%-uk a
szamitott testtdmeg index szerint a normal katépariartozik. A testtémegiket
kicsit soknak vélk kdzul 53,3% tartozik a normal kategéridba, ugyase érték
a tomegiket tul soknak véd esetében 21,7%. Ez ravilagit arra, hogy a fitalo
hamis idealokat kergetnek, nagyobb hangsulyt kelllaktetni a realis képek
kialakithsara és az idealizalt testképek leromidoas

A testtdmeg megitélése és a nemek kozott is sikgnsg kapcsolat all fent,

ezt mutatja be 47. tablazat.
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47. tablazat

A testtbmeg megitélése a nemek fliggvényében (N=800)

Testtdmeg megitélése Fiu Lany
Nem tudom/nem valaszolok 4,6 1,6
Elégedett vagyok 47,1 37,7
Tul kevés 8,7 47
Kicsit kevés 12,6 5,4
Kicsit sok 24,4 41,6
Tul sok 2,7 9,0

Minddssze tizbl 5 fia, és 4 lany elégedett 6nmagéaval. A filk @davésnek,
mig negyede soknak véli testttmeguket. A lanyol t@bint fele gondolja ugy,
hogy sulyfeleslege van! A BMI index nemek szerimiegoszlasat mar
bemutattuk a 9. tadblazatban. Az eredmények tovahhyalasa céljabol a két

tablazatbol készitettlink egy 6sszehasonlito tatutia(48 tablazaj.

48. tablazat
A testtdmeg megitélés és a BMI index nemek szerinigzehasonlitasa
(N=766)
Testtbmeg Fia Lany
] Sajat mgglteles 471 377
Normal szerint
BMI index szerint 55,7 60,4
Sajat megitélés
Salyhiany szerint 2 10,1
BMI index szerint 8,5 15,2
Sajat megitélés
Sulytdébblet szerint 211 sl
BMI index szerint 31,8 21,3

A testkeép realis megitélésén meég rengeteg munkakéarertékpart kalon is
kiemeltink. A filk tobb, mint 2,5-szer annyian gofjdk gy, hogy
sulyhianyuk van, mint ahanyuknal ez redlis lenne.ldAyok pedig kozel

ugyanilyen aranyban itélkeznek hibasan a sulytdiblkid.
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5.2.12. Fogyodkura alkalmazasa

A kovetkez kérdésben megvizsgaltuk a fogyokura alkalmaz&sa&zt mutatja
be a49. tablazat

49. tablazat
Fogyodkura alkalmazasa (N=800)
FogyoOkura alkalmazésa F %
Nem 523 65,4
Igen, egyszer 110 13,8
Igen, tébbszor is 140 17,5
Nem tudom/nem valaszolo} 27 3,4

A megkérdezettek 31,3%-a fogydkurazott mar életeh@rb%-uk tobbszor
is élt a testtbmeg csokkentés ezen modjaval. EEraary annak tikrében, hogy a
megkérdezettek kdzel fele 14 éven aluli gyermekyoa magas. A kérdést az
egészségi allapottal egyittesen vizsgalva meg#ikpi hogy azok a fiatalok,
akik még soha nem fogyokuraztak, az egészségiadlikpt is jobbnak vélték
(4,21), mint azok a tarsaik, akik mar egyszer (hWaR)y tobbszor is (3,91) éltek
a testtomeg-csokkentés ezen modjaval. Ennek vélgimknszerint két oka
lehet: 1.: Akik még soha nem fogyokuraztak, nendedkeznek sulyfelesleggel,
igy az esetlegesen eblszarmazé negativ hatasok sem éilet. 2.: Akik mar
fogyokuraztak (egyszer vagy tobbszor is) alacsobyatinértékeléssel
rendelkeznek, illetve a fogyokura alkalmazasa igatigan hathat az egészségi
allapotukra (pl.: a nem megfeletapanyag-bevitel hatasara csokken a fizikai-,
szellemi teljesitképesség, faradékonysag Iéphet fel).

A kérdést dsszevetve a hattérvaltozokkal befolyagahyezként a nem, az
iskola tipusa, az évfolyam és a BMI index jelendtezEzt az50. tdblazatban
foglaltuk dssze.
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50. tablazat
A fogyokura alkalmazéasa hattérvaltozék szerint (%)(N=800)

Fogyokuraztal mar valaha?

Hattérvaltozé Nem Nem Igen, egyszer | Igen, t_c'jbbszbr
tudom/nem is
valaszolok

Nem
Fiu 4,1 78,3 9,2 8,5
Lany 2,6 51,6 18,7 27,2
BMI index

Nem 11,8 47,1 11,8 29,4

tudom/nem

valaszolok

Jelents 3,0 84,8 12,1 0,0

sulyhiany

Sovany 0,0 82,5 10,5 7,0

Normal 2,4 69,8 13,2 14,7

Sulyfolosleg 2,1 58,2 12,8 27,0

Tulsulyos 10,2 44,9 20,4 24,5

Kéros elhizas 8,3 20,9 33,3 37,5

Iskola tipusa

Altalanos isk. 3,8 71,2 14,0 11,0

Gimnazium 2,9 58,5 12,3 26,3

Szakkozépisk. 1,3 61,6 14,5 22,6

Szakiskola 5,6 64,3 14,3 15,9

Evfolyam

5. 2,9 74,9 13,5 8,8

7. 4,7 67,4 14,5 13,4

9. 3,5 62,6 12,3 21,6

11. 2,2 59,9 15,0 22,9

A nemek szerinti vizsgélat igazolta eétes feltevéseinket, miszerint a
lanyok nagyobb aranyban fogyokuraznak, mint a fiklkg 10-b | 4-5 lany
probalkozott mar a testtbmeg-csokkentés ezen malljaz az arany a fiaknal
harmad akkora (15,7%). Ennek oka véleményiink szanmédia altal sugarzott
idedlokban keresend A cimlapokrél szinte mindig nullas méretanyok
mosolyognak, a televizidbdl ugyanez arad, sokszswgallva, hogy ez a siker,
a boldogsag zaloga. Sok kislany ennek hatasaraoelgialanodik, és azt

gondoljak, hogy valéban ez lehet a siker titkaveeaittol, hogy a fitknak sem
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tetszenek majd, ha nem elég vékonyak, sokszor méres éveik elején
fogyokuraba kezdenek.

A testtdmegindex-szel végzett vizsgalat szerint agasabb BMI-vel
rendelkezk kozott jellemzbb a fogydkura kiprébalasa. Minél magasabb a
BMI, annal tdbben vannak azok, akik mar tobbsz@rdbalkoztak ilyen modon
csokkenteni testtomeguket.

Az iskola tipussal és az évfolyamokkal valé egydittiesgalat egyértelnen
azt mutatja, hogy a kor ekhaladtaval egyre nagyobb aranyban préobaljak ki a
fogyokurat a fiatalok. Elgondolkoztaté adat, hogyoddik osztalyosok kdzul
minden 6todik fiatal fogyokarazott mar, mig a 7fodyamosok korében mar
minden negyedik. Ez véleménylnk szerint szinténidealizalt testképekre
vezethet vissza, a gyermekek azt gondolhatjak, hogy ekex &ulcsa.

A kérdést Osszevetve a sportolas gyakorisagavabrelhmato, hogy azok a
fiatalok, akik rendszeresen sportolnak kisebb dranyprébaltak mar ki a
fogyokarazast. Ez valdszileg annak kdszénhethogy a rendszeres sportolas

segit karban tartani a testet és seqiti a feleslegergia elégetését.

5.2.13. A csalad egészségmagatartasa és hatasarangkekre

Harom témakoérben (tulsuly, fogydkara, sport) vizedgd hogy a csaladi
példakat mennyire masoljak le a gyermekek. Egdat a tulsulyra vonatkoztatva
néztik meg, hogy a csaladon belll kik kiizdenekiligizl (51. tablazat és az
hatdssal van-e a gyermek testtomegére.

51. tdblazat

Tulsulyos csaladtagok szama és aranya (N=855)

Csaladban tulsulyos F %
Nincs ilyen 523 65,3
Edesanyam 128 16,0
Edesapam 85 10,7
Testvérem 35 4.4
Nem tudom/nem valaszolok 84 10,5
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A megkérdezett gyermekek csaladjainak harmadabanolyean csaléadtag,
aki elhizott a gyermekek megitélése szerint. Legsalgb aranyban az
eédesanyakat jeloltéek meg a gyerekek, mint olyamghg, aki tulsullyal kizd.
Mivel az eddigiekben azt lattuk, hogy a sXjl és elssorban az édesanya
tudasa, magatartasa hatassal van a gyermekekrg,tsséevetettilk a szl
adatait a gyermekek testtomeg-indexével. A kapathtakat persze csak
irAnymutatasként lehet kezelni, hiszen ez a gyeeelélemeénye, és a sajat
maguk megitélésénél lathattuk, hogy sok esetbentillerdzi a realitast.

A kérdések egyittes vizsgalata szerint azon cshléan ahol senki nem
tulsulyos, a gyermekek is nagyobb aranyban tartoznaormal testtémegk
kézé. A normal BMI-vel rendelkezgyermekek 70,4%-anak csaladjaban senki
sem kuzd tulsullyal. Ez az arany azon diakoknakrak a szamitott testtbmeg-
indexe koros elhizdst mutat nem éri el az 50%-at.itAkapott eredményeink
tehat aladtdmasztjdk a szakirodalomban leirtakaszenint azon csaladokban,
ahol a szl tdlstlyos a gyermek is nagyobb aranyban lesz &l {#HYNE,
2006).

A kovetkez |épésben megvizsgaltuk, hogy a csaladokban miyanyban
fordulnak el fogyokurazok %2. tablazay, illetve, ezt a mintat lemasoljak-e a
gyerekek.

52. tdblazat

A fogydkurazo csaladtagok szama és aranya (N=890)

Csaladdban fogyokurazé F %
Nincs ilyen 380 47,5
Edesanyam 270 33,8
Edesapam 93 11,6
Testvérem 80 10,0
Nem tudom/nem valaszolol 67 8,4
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Minden masodik csaladban fogyokurazik, vagy fogyékott mar valaki a
diakok megitélése szerint. A csaladtagok kozil exinkabb az édesanyakra
jellemz , minden harmadik megkérdezett anyja fogyokurandit.

Az alapadatok utdan megvizsgaltuk, hogy ez milyerta$sal van a
gyermekek fogyokurazasi hajlandésagara.

A gyermekek a fogydkuraban is masoljdk a csaladntékiat. Azon
csalddokban, ahol senki nem fogyokurazik, a gyeekets,5%-a szintén nem
teszi ezt, mig ahol valaki él a testtomegcsokkeeri#n modjaval, ott mar a
gyermekek 38,6%-a is probalkozott ezzel. Ez a pakuld hatas igaz mindkét
szll re. Ha k fogyokuraznak, akkor gyermekeik is magasabb dranyteszik

ugyanezt.

A vizsgalat utolsé tényepeként pedig a sportolasi szokasokat vizsgaltuk
csaladon belll 53. tablazat, illetve az eddigiekhez hasonl6éan a csalad
sportolasi szokasainak hatasat a gyermek sportadsiere.

53. tablazat

Csaladban sportolok szama és aranya (N=1061)

Csaladban sportol F %
Nincs 207 25,9
Edesanyam 185 23,1
Edesapam 251 31,4
Testvérem 350 43,8
Nem tudom/nem valaszolok 68 8,5

A megkérdezett csaladok haromnegyedében van obkinrendszeresen
sportol vagy sportolt. Ez legnagyobb aranyban tvéeskre igaz (43,8%),ket
az édesapak kovetik (31,4%). Kozel minden negyeagikrmek édesanyja
sportol(t) rendszeresen. Ez azért nagyon fontost areelz kett , csaladi
életmédra vonatkoz6 kérdéshez hasonléan itt is, ipagy rendszeresebben
sportolnak azon csalad gyermekei, ahol valaki nsssportol. A mozgas

szeretetét mindkét szilbefolyasolni tudja a mutatott minta segitségével
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gyermekénél. A rendszeresen sportoldo gyerekek iszsilesokkal nagyobb
aranyban sportolnak (pl. a hetente legalabb 2-3la@tkmal sportolé gyerekek
45,2%-anak sportol az édesapja, 38,9%-anak az mgjasaaz évente 1-2
alkalommal sportolok esetén ez az arany 6,7 é94)0,0

A csaladok sportolasi kedvét szignifikansan befedyj@a a szilk iskolai
végzettsége. Az olyan csaladokban ahol az apaaiskébzettsége magasabb,
nagyobb aranyban sportol valaki, mint az olyanadaban, ahol az apa iskolai
végzettsége alacsonyabb (pl. askolat végzett apaval rendelkezsaladok
85,1%-aban sportol valaki (a megkérdezett gyerdigill), addig a max. 8
altalanossal rendelkezapak csaladjanak 57,1%-ara igaz ez). Az anya askol
végzettsége ugyanilyen médon befolyasolja a spamidledvet.

5.3. Eletstilus szerinti szegmentacio

5.3.1. Faktoranalizis

A kutatas egyik célja az volt, hogy a fiatalokrdgmz életstilus csoportokat
hozzunk létre, amelyben a taplalkozéas, az életméckpét is vizsgéljuk. Ennek
érdekében a kérdviink végén 70 életmddra vonatkoz6 tényextékelésére
kértik a diakokat. A mirsités egy 1-5-ig terjedskalan tortént, ahol az 1
jelentette az egyaltalan egyet nem értést, mig az tljes mértekben vald
egyetértést. Eketes varakozasainknak megfet, az allitAsok értékelésénél
segitségre elsorban az als6bb tagozatosok esetén volt szikség, d
kérdez biztosaink és a kérdv kitdltése soran jelenlévtanarok segitségeével ezt
a problémat is sikerllt megoldani. Az értékelenéhyez ket el zetesen 8 nagy
csoportokba rendezve hataroztuk meg, majd a bkéskben Osszekeverve
helyeztik el azokat a kériven. Az egyes csoportokba tart6z6 allitasok. a
mellékletberathatjuk.
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A mellékletben olvashaté allitasok értékelése pel@ a faktoranalizis
alapjat, melyet kulon, kérdéscsoportonként végdzigin Az egyes analizisek
esetén kapott faktorok szamat, a hozzajuk tartaadddt-teszt szignifikanciajat,

a KMO mutatok értékét &4. tablazafoglalja 6ssze.

54. tablazat
Faktoranalizisek adatai
Kapott
Csoport faktgrok Bgrtgt_t-tesz_t KMO érték
. szignifikancia

szama
Identitas, gondolkodas 3 0,698 0,00
Rizikbmagatartas 2 0,729 0,00
Etkezés 4 0,743 0,00
KdzOsségi kapcsolatok 4 0,673 0,00
Vasarlas, divat 2 0,823 0,00
Tudas 3 0,677 0,00
Egészségmagatartas 3 0,768 0,00
Internet, technika 2 0,659 0,00

A KMO mutaté értékei alapjan megallapithato, hogyatiozok alkalmasak
a faktorelemzésre. A Bartlett-teszt szignifikarngiaj minden egyes
faktorelemzésnél p<0,00, tehat a valtozok paronként fuggetlenek.

A faktorsulyok értelmezésénél a szignifikancia hat&ket 0,4-ben
hataroztuk meg, vagyis az ennél kisebb értékeke¢atdwaltozokat kizartuk a
vizsgalatbol.

A csoportositasok arra adnak valaszt, hogy melyadk a legfontosabb
tényez k (faktorok), amelyek alakitjak a diakok életmodjasszesen 23 faktort
kulonitettink el. Ezen 1épés segitségével a viasigalbevont valtozokat sikerdilt
harmadara csokkentenlink. A kapott faktorokat émfaldlyokat akb5. tablazat
mutatja be. A kbnnyebb éattekintheég kedveéért a valtozdécsoportok elnevezését

az 0sszevonasra kerllt tényk4elett, narancssarga héattérszinnel mutatjuk be.
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Rotalt faktormatrix a vizsgalt kérdéscsoportok esetben

55. tablazat

Faktor | Allitds | Faktorsuly
Celebekhez valé viszonyulas

1. Szikségem van rd, hogy legyen olyan hires embdtr,aa 0,831
példaképemnek tekinthetek.
Szeretnék hasonlitani a kedvenc sztarjaimhoz. 0,830
Felnézek azokra a celebekre, akik hirneviket vdyamijé 0,542
ugy érdekében hasznaljak (pl. ErAntonia, Bono).

Identitas

2. Elégedett vagyok 6nmagammal. 0,798
Biszke vagyok arra, hogy magyarnak szulettem. 0,643
Pozitivan gondolok a jovmre. 0,617

Kérnyezettudatossag

3. Jobban oda kellene figyelni a kdrnyezetiinkre. 0,698

Szelektiven gyjtdm a szemetet. 0,697
Individualizmus

Szeretem, ha valtozatos az életem. 0,725

4. A kényelem nagyon fontos szdmomra. 0,706

Rizikbmagatartas

Rendszeres szexudlis életet élek. 0,756

5. Rendszeresen dohanyzom. 0,688
Rendszeresen jarok szolariumba. 0,685
Az ismeretségi koromben van olyan, aki kiprébalta a 0,538
drogokat.

Kovetkezményekt val6 elzark6zas

6. A szolariumnak nincs egészségkarosito hatasa. 0,730

A szex tabutéma szamomra. 0,691
Kényelmi vasarlas

Gyakran vasérolok az italautomatakbdl. 0,827

7. Gyakran vasérolok ételautomatakbdl. 0,793
Gyakran vasarolok az iskolai bufében. 0,666
Gyakran jarok gyorsétterembe. 0,608

Egészségtudatossag

Fontos, hogy az iskola bifék kinalataban az eggezsé 0,709

8. jotékony hatdsu élelmiszerek is megtalalhatbakdagi.
Figyelek az étkezési szokasaimra. 0,676
Gyakran segitek az étkezés korlli tedndllatasaban, példaul 0,633
megteritem az asztalt, vagy elmosogatok.
Szeretem az otthon (k6z0sen) készitett ételeket. 4990,
Szeretek kiprébalni olyan U] élelmiszereket, amietyazel tt 0,422
sohasem kostoltam.
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Hedonizmus
9. Egy élelmiszer kivalasztasakor fontosabb az iz} ammak 0,660
egészségesseége.
Mindig eszem, amikor egy kicsit is éhesnek érzergana 0,631
Csalad, baratok
Fontos szamomra a csaladommal kézosen eltdltatt id 0,721
10. | A csaladom a legfontosabb példakép szamomra. 0,719
Mindent megteszek azért, hogy barataim elfogadjanak 0,661
Fontos szamomra a barataimmal kozosen eltoltott id 0,506
Fontosnak tartom, hogy masok mit gondolnak rélam. 0,436
Szoérakozas
Jobban szeretek otthon lenni, mint eljarni szérakoz -0,870
11. Rendszeresen eljarok bulizni a barataimmal. 0,619
Mésok befolyasoldsa
12. | A barataim sokszor kérnek tanacsaem. 0,780
A barati koromben én vagyok a vezet 0,715
Internetes kapcsolattartas
13. A barataimmal, rokonaimmal az Interneten keregatiibm a 0,770
kapcsolatot.
Tagja vagyok a Facebooknak, vagy mas kdzossédnakla 0,722
Trendkdvetés
Divatos helyeken vasérolok. 0,827
14. | Oltozkédésem mindig a legujabb trendet koveti. 9,81
Leginkabb népszemarkéakat vasarolok. 0,808
Altalaban az elsk kozott probalom ki az G termékeket. 0,781
Tudatos vasarlas
Az INBE-t keresem az élelmiszerek csomagolasan. 6720,
15. | Altalaban nagyon odafigyelek az arakra. 0,623
Testtomeg problémak kdvetkezményeinek ismerete
16. | Az elhizas betegség. 0,862
A tulzott sovanysag betegség. 0,852
Téplalkozds megek szerepének ismerete
A daganatos betegségek egészséges életmoddal 0,801
17. | megel zhet ek.
A sziv-ér rendszeri betegségek egészséges életindbdda 0,715
megel zhet ek.
Eletméddal kapcsolatos ismeretek
18. | Tisztaban vagyok az Iranyad6 Napi Beviteli Ert@kRE) 0,709
fogalmaval.
Az egészséges életmod megfelelértékben van propagalva, 0,640
Tdbbet kellene beszélni az iskoldban az egészséges 0,478
életmodrol.
En tehetek legtobbet az egészségemeért. 0,419
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Sportolas

A rendszeres sport szerves része az életemnek. 00,84
19. | Napi 50 perc mozgas elengedhetetlen. 0,784
Napi 30 perc mozgas elengedhetetlen. 0,699
Versenyszeren sportolok. 0,683
Elégedett vagyok az iskolan/tanéran kivili sposbola 0,643
lehet ségeimmel.
Fogyokura
20. | Afogyokura szerves része az €letemnek. 0,850
Ha agy érzem, hogy nem vagyok eléggé karcsu, akkor 0,813
fogydkurdba kezdek.
Idealizalt testképek
Az idedlis férfi izmos. 0,754
21. Az idedlis n karcsu. 0,749
Tévénézés, sorozatok
A Baratok kozt cim sorozatot, amikor csak tehetem, 0,704
22. | megnézem.
A Jbéban rosszban cinsorozatot, amikor csak tehetem, 0,690
megnézem.
Minden nap nézek tévét. 0,650
Ha kihagytam egy részt a kedvenc sorozatombdl,rakko 0,520
megnézem Interneten.
Internet hasznalat
23. | Az Internet nélkil6zhetetlen szamomra. 0,816
Mobiltelefonomat gyakran hasznalom Internetezésre. 0,584
Ha kihagytam egy részt a kedvenc sorozatombdl,rakko 0,534

megnézem Interneten.

Osszességében 23 darab, kulonbfaktort kilonitettiink el, ami a kovetkez

lépésben elvégzett klaszterelemzés alapjat képdrt@magyszamu faktorok

megfelelnek varakozasainknak, miszerint a fiatakdemélyisége rendkivil

0sszetett, szamos, aprébb ténybefolyasolja. Ezen tények szerepe és sulya

egyébként viszonylag gyorsan valtozik, aminek olkmgy a serdik

személyisége még nem teljesen kiforrott.

5.3.2. Klaszteranalizis

A kapott faktorok meghatérozhatjék a fiatalok egéges taplalkozashozz d

viszonyat, és az ismeretek segitséget nyujthatakokhoz valo kodzeledés,

123



hatékonyabb informacidéaramlas szempontjabdl. Ehbhemnban szikséges
ismernunk a fob fogyasztéi szegmentumokat. igy a kovetkézpésben — a
kapott 23 faktor segitségével — klasztereanaliziégeztink. A magas
elemszamra valé tekintettel az elemzési modszedekilka K-kdzép modszert
valasztottuk. Az igy idealisnak talalt 7 klasztemanta 100%-at lefedi. AB6.
tablazataz egyes klaszterek nagysagat mutatja be.

56. tdblazat
Az egyes klaszterek mérete a teljes mintahoz képest

Klaszter A minta megoszlasa
F %

A 137 17,1

B 129 16,1

C 117 14,6

D 148 18,5

E 102 12,8

F 89 111

G 78 9,8

Az egyes csoportok kozotti eltéréseket ként a faktoranalizisbe bevont
valtozok alapjan mutatjuk be .(6nellekle). A klaszterek kozotti kilénbségek
valamennyi vizsgélt kérdés esetében szignifikAngak0,00...). Vastagitott
szamok jelzik soronként a legnagyobb értékeket.eMavvizsgalt 70 valtozéra
kapott eredmények egyenkénti bemutatasara a térjederlatok miatt nincsen
lehet ség, igy a7. mellékletbenszerepeltetjiik a klaszterek faktorok szerinti
vizsgalatat is. A tablazat jobb atlathatésaga érdek zoldessargaval jeloltik a
legfontosabbnak, arannyal a legkevéshé fontosnmadtttaaltozocsoportokat. A
két melléklet legfontosabb elemeit kiemelve egyzé&sglald értékelést adunk a
klaszterekre vonatkozoan, ehhez azonbabbeét kell tekinteni a hattérvaltozok
szerinti eloszlast is (57. tablazat). Ezen elemzawan szignifikans
0sszefliggéseket talaltunk a nem, az iskolatipugvédyam, a csaldd anyagi
helyzete szerint. Ugyanebben a tablazatban isnidtedz els kérdésre

vonatkozo valaszok szerinti megoszlast is.
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A klaszterek jellemz i

57. tablazat

Véltoz6 Klaszter
A B C D E F G
costissa | kebbn | QOO | clossiasg | Mkebbfer | mkanbrern | JOTEC
Nem i (30,2% fiq, i i (63,7% fiq, (65,2% fia, i~
(53,7% fiq, 69,2% lany) (57,6% fiq, (44,3% fiq, 36,3% lany) 34,8% lany) (57,0% fiq,
46,3% lany) 270 1any 42,4%lany) | 55,7%lany) 270 1any o0 1any 43,0% lany)
Jellemzen Jellemzen Jellemzen Jellemzen
s : o o ! : o Jellemzen
altalanos- gimnazistak Jellemzen kozépiskolasok,| gimnazistak Altalanos-
. (47,1%) vagy, | (34,1%), vagy Normal altalanos kiemelten (30,3%) vagy
Iskola tipusa P AP o . " AR (45,6%) vagy
szakkozépis- szakko6zépis- eloszlasu iskolasok szerepel a szakkozépis- X .
. . ) . szakiskolasok
kolasok kolasok (64,4%) szakiskola koldsok (30,4%)
(22,8%) (32,5%) (24,5%) (23,6%) 70
Jellemz en 11 Jellemzen 9 Jellemzen Jellemzen 9. Jellemzen 9. Jellemzen 9.
Evfolvam Normal vfol amosok. évfol amosok 5.(36,2%) és 7.| (35,0%) és 11.| (30,3%) és 11.| (30,8%) és 11.
y eloszlas( (5% 6%) (3% 19) évfolyamosok (27,2%) (32,6%) (26,8%)
070 70 (28,2%) évfolyamosok | évfolyamosok | évfolyamosok
Csalad anyagi Normf';ll ) Atlagos es atlagd Atlag feletti Atlagos es atlag Je,IIemZ en Atlag alatt Atlagos es atlag
helyzete eloszlasu feletti alatti atlagos feletti
Egészséges
taplalkozéas 3,98 3,91 3,72 4,26 3,03 3,23 3,90
fontossaga
Taplalkozas 3,57 3,12 3,36 3,83 2,86 2,83 3,52
egészségessége
Egeszsegi 4,17 3,92 4,30 4,38 4,03 3,83 4,12
allapot
Egészseges tapl, 4,04 3,90 3,90 4,35 3,38 3,72 4,19

kapcs. tudas
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A faktorelemzés segitségével bevont valtozok, agszgpges taplalkozasra
vonatkozo kérdések és a hattérvaltozok alapjarvatkéz csoportokat sikertlt

azonositanunk:

LA’-jel _Kklaszter: Egészséges életmdadot kdv@tagosak (17,1%)

Ebben a csoportban a fidk és a lanyok kozel egyoraranyban
képviseltetik ~ magukat. Elsorban  A&ltalanos  iskolaba  vagy
szakkozépiskolaba jarnak, évfolyamok szerint njetant s kilénbség. Az
egészséges taplalkozast az atlagnal valamivel gabtmak vélik, igy a
taplalkozasuk, egészségi allapotuk és az egészségeslkozassal
kapcsolatos tudasuk is kicsivel magasabb, mintlazsekasag atlagértéke.
Otthondl tipusok. Tisztdban vannak 6nmagukkal. Fontos skéanaz
egészséges életmdéd és a kornyezettudatossag. Nesatikk@z éppen
aktualis trendeket és az internetezés sem fontoalgaa. Nem képviselnek

kiugro értékeket.

.B’-jel _klaszter: Eletet élvez lazado lanyok (16,1%)

Jellemz en gimnazista és szakkdzeépiskolas 11. évfolyamogoldvannak
jelen ebben a csoportban. Jomodu csaladokbdl szaakaKiemelkeden
fontos szamukra a baratokkal eltoltott .idKeresik a valtozatossagot.
Dohanyoznak, buliznak, az barati korikben vannak legtobben, akik
kiprobaltdak mar a drogokat. Az egészséges taplabsal kapcsolatos
tudasuk atlagos, azonban tenni az atlagnal kevetdbbznek egészségik
meg rzése eérdekében. Individualistak, fontos szamukraszarakozas,

élvezik az életet, kiemelt rizikoju csoport.

.C’-jel _klaszter: Véleményvezérek (14,6%)

Ezen szegmensben egyforma ardnyban képviseltetdukat a fik és a

lanyok. Nincs jelents kilonbség az iskola tipus szerint sem. Jellem®.
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evfolyamosok, atlag feletti jovedelemmel rendelkezcsaladokbol
szarmaznak. Véleményvezér tipusok. Eppen ezérbdoeszkdz szamukra
az internet és a kulonbdz kozosségi oldalak. Népszermarkakat
vasarolnak, trendkdvet. Anyagi helyzetikbl adéddéan gyakran vasarolnak
automatakbol és gyorsétterethb Ez a csoport a legkevésbé

kornyezettudatos.

D”-jel klaszter: Egészséq- és kornyezettudatos felndveki8,5%)

Mindkét nem kozel egyforma aranyban képviseltetigataebben a
csoportban. Ez a legfiatalabb csoport, stsban az &altalanos iskolasok
tartoznak ide. Atlagos vagy atlag alatti jovedelezhmrendelkez
csaladokbol szarmaznak. Kiemelked fontos szamukra az egészséges
taplalkozas, igy a taplalkozas egészségességegémzsegi allapot és az
ezzel kapcsolatos tudasszint is magasan az atletf feelyezkedik el.
Nagyon fontos szamukra az egészséges életmod émypekettudatossag.
Egészségesen téplalkoznak, rendszeresen sportolakogyodkurazast
elutasitjdk. Nem dohédnyoznak és nem fogyasztan&khalt, drogot.
Tudatosan véasarolnak, odafigyelnek az arakra. Biksmkagyarsagukra. A

csalad a legfontosabb példaképuk. Pozitivan goa#ta@nov jlkre.

E"-lel _klaszter: Elutasito fiuk (12,8%)
Els sorban olyan fiuk tartoznak ebbe a csoportba, sk#kiskolaba jarnak.

Atlagos jovedelemmel rendelkexsaladokbol szarmaznak, az egészséges
életméd nem fontos szamukra, nem taplalkoznak eggszen. Jellemz
rajuk a kényelmi vésarlas, az étel- és italautoknatesznélata, a
gyorséttermek latogatdsa. Az internet szinte néltidtetlen szamukra.
Elutasitjak a kornyezettudatossagot, az egészsatgeghgot, igy az ezzel

kapcsolatos ismereteik is hianyosak.
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F-lel klaszter: Befelé fordulo fiuk (11,8%)
Az el z csoporthoz hasonl6éan szintén olyan kdzépiskoldls tiartoznak

ebbe a csoportba, akiknek az egészséges életmédhéedontos. Ebben a
szegmensben elsorban atlag alatti jovedelemmel rendelkezsaladokbdl
szarmaz06 gimnazista és szakkdzépiskolas fiuk varivialdenr | negativan
nyilatkoznak, a 70 életmddvaltozé kdzil csupan&tédmen mentek az atlag
folé, otthonlil tipusuak, akiknek fontos az ételek izletességgt@amzok,

a kapcsolattartas szamukra algrban az interneten torténik és a kiemelt
rizikoju csoportokba tartoznak. Elutasitigdk az egégtudatossagot, a

személyes kapcsolatokat és a sportolast is.

.G"-jel _klaszter: Ellentmondasosak (9,8%)

Mindkét nem kozel azonos aranyban képviselteti magdklaszterben.
Els sorban 9 és 11. évfolyamosok tartoznak ide. Atlagesatlag feletti
jévedelemmel rendelkez  csaladokbol szarmaznak. Ez a
legellentmondasosabb csoport. Fontos szamukra ézsgges életmod és
taplalkozas, de azért gyakran jarnak gyorsétterenthe ugyanakkor
fontosabbnak vélik az ételek izét és a kényelmétii az egészségesseget.
Nagyon fontos szamukra masok vélemeénye, felnéznekkd@vetik a
celebeket. Rendszeresen Interneteznek, kovetikg@mnsabb trendeket,
nézik a sorozatokat. Fontosak szamukra az idealteatképek, igy k

maguk is szolariumba jarok, fogyokuraznak és spaatois.

Mivel értekezésem elején célkéntztem ki, hogy munkammal segitsem a
didakokkal val6 hatékonyabb kommunikaciot, igy ekxtigetetlen volt, hogy a
kapott klasztereket 0Osszevessem az altaluk haszriéigyakoribb
informacioforrasokkal, illetve az egészséges taplssal kapcsolatos
leghitelesebb csatornakk&lq. tablazat
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58. tablazat
Az egészséges taplalkozassal kapcsolatos informacforrasa klaszterek

szerint (%)

Klaszterek
Infforr'(lacm— A B C D E = G
orrdsok
1 Szl Internet Szl Szl TV Szl Szl
' (70,6) (75,4) (71,4) (77,2) (68,9) (69,7) (84,8)
2 Orvos Szl Internet | Orvos Internet Orvos Internet
(51,5) (61,9) (68,9) (57,7) (59,8) (61,1) (67,1)
3 TV TV TV TV Szl TV TV
(50,0) (60,3) (62,7) (53,4) (58,8) (59,6) (63,3)
4 Konyvek | Ujsag Orvos Internet | Orvos Internet | Orvos
(42,6) (53,2) (57,6) (51,0) (46,1) (56,7) (54,4)
5 Internet | Orvos Tanar Ujsag Tanér Tanar
(44,1) (48,8) Baratok | (48,8) (35,3) (45,6) (51,9)
5 Tanar | Kényvek | Edz Ujsag | Baratok | Ujsag Edz
(39,7) (40,5) Ujség (43,0) (33,3) (36,7) (40,5)
Ujsag Baratok | (39,5) | Konyvek| Tanar | Konyvek .
! 36.8) | (35.7) 403) | (7.2) | (32.2) Bg.rsago"
8 Edz Tanar Tanar Edz Konyvek | Baratok (312 9%
(25,0) (28,6) (39,0) (31,8) (25,5) (20,2) '
9 Baratok Edz Kdnyvek | Baratok Edz Radié | Konyvek
(22,1) (27,0) (30,5) (29,5) (19,6) (17,8) (26,6)
10 Radio Radio Testvér Radio Testvér | Testvér | Radio
(14,7) (16,0) (18,6) (18,2) (15,5) (12,4) (20,3)
11 Testvér | Testver Radio Testvér Radio Edz Testvér
(7,4) (15,9) (17,6) (17,4) (14,6) (10,0) (10,1)

A tablazat értelmezhetégének segitese eérdekében hattérszineket is
alkalmaztunk. zolddel jeloltik azokat az informdormbasokat, amelyeket az
adott klaszteren beldli fiatalok a leghitelesebbnektanak. Arannyal a
hitelesség szempontjabdl masodik, rézsaszinnef@eldarmadik helyezettet.

A sorokat végignézve azt latjuk, hogy a tajekozofi@sasok sorrendjében
és a hitelesség szerinti sorrendben is taladluntiriigégeket a klaszterek szerint.
Ez alatamasztja azt a feltételezéslinket, hogy yesegsoportokkal valésziteg

kilonbdz aton és modszerrel lehet hatékonyan eljuttatimi@emaciokat.
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6. KOVETKEZTETESEK ES JAVASLATOK

A kutatds megkezdése #l célokat és hozza kapcsolodoan hipotéziseket
fogalmaztam meg. Elscélkit zésemnek megfeletn megvizsgaltam a fiatalok
egészséges taplalkozashoz i viszonyat, a hozza kapcsolédéd informaciok
mennyiségét és forrasat, illetve a skithatasat gyermekeik életmédjara.

Eredményeim szerint megallapithatd, hogy a megkeéttkk az egészséges
taplalkozast fontosnak, kézepesen fontosnak véidgnban ehhez képest a
taplalkozasuk egészségessége elmarad a fontossafgidek oka nem a
tudasbeli hidnyban keresendd megkérdezettek szerint esetenként a $zid
okolhatok azért, hogy a gyermek nem kel tudatos (pl. sok esetben az
eédességet a gyermekek szildikiapjak a fokuszcsoportos felmérés eredményei
szerint).

A felmérésbl kiderill, hogy az egészséges taplalkozas fontasségy nem
kell en jelents a csaladok kdrében. Véleményem szerint |ényegese] hogy
az informaciokat ne csak a gyerekekhez juttassgk heahem a szik
tudatossagat is probaljak meg fokozni, hiszen adreények azt bizonyitjak,
hogy a szllk tudatossaga nagymértékben befolyasolhatja a gplerin
gondolkodasmaédijat is. A szl tudatossaga pedig jelesen fligg az iskolai
végzettségukt, tudasuktol. Ezen kovetkeztetések alapjan az kigotézisem
(H1: Szulk — a gyermekek percepcibja szerint — kimutattmatiiissal vannak
gyermekilk egészséges taplalkozas&iagnyitast nyert.

Bar a legfbb befolyasolé a csaladon belil (a gyermekek siewaz
eédesanya, de az apak szerepé&em szabad megfeledkezni, hiszek is
példaként szolgalnak gyermekeik szamara. A sziildasszintjenek javitasa
érdekében lehetne a kozosségi marketing alkalmealaséajékoztatd
kiadvanyokat késziteni, illetve akér a siiértekezletek keretein belll, akar
kulon alkalmakkal is eldasokat tartani, ahol lehetg lenne a felmerdl

kérdések megvalaszolasara is.
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Ennek szikségességét tamasztja ala, hogy WQ-Kiatal tajekozodik a
szileit| az egészséges taplalkozassal kapcsolatban. Embazokomoly
feladatot ad a gyermeket neviehek, hiszen kiemelkeda szerepik abban, hogy
a fiatalok érthet modon, relevans informéaciokat kapjanak.

A megkérdezettek szerint a leghitelesebb infornfaoids az orvosok és
véd n k csoportja, mégis csak a negyedik helyre kerlkek alkalmazott
informacioforrasok soraban. Ez ramutat arra, hogyermekeknek sokkal tébb
lehet séget kellene biztositani a velik valo kommunikexidEz térténhetne
akar az iskolai kereteken belll is, de oly moédgrhagy a gyermekek ne csak
akkor talalkozzanak az orvosukkal, védjikkel, ha betegség miatt
kénytelenek az orvosi rendée latogatni, hanem gyakrabban tudjanak akar
csak a védn kkel kapcsolatba kertilni. Lehetéget lehetne nekik biztositani —
példaul fogaddorak keretében — arra, hogy feltelteksrdéseiket az egészséges
életméddal kapcsolatosan, szikség esetén pedig akartesttbmeg
csokkentésének, illetve novelésének helyes modseeérekialakitasdban is
segitségukre lehetnének ezen alkalmak keretein. bell

Mivel a leggyakrabban hasznalt informaciéforrasokétartozik az internet,
ezért érdemes volna leheéget biztositani arra is, hogy pl. az iskolaorabss
vagy Vvédn vel ily modon is kommunikalhassanak a gyerekek. &z
kommunikaciés mod lehetéget adna arra is, hogy névtelenek maradhassanak a
kérdez k, tarsaik se szerezzenek réla tudomast, hogy éppeioglalkoztatja

ket. igy olyan kényes témakrol is hitelesen tudké@ékozodni, amit talan
személyesen nem mernének, vagy nem akarnanak ndegkér pl. az
alkoholfogyasztas, dohanyzas, droghasznalat vaggeualitas.

Az internet helyes hasznalatanak hangsulyozasaestjs feladat, hiszen a
méasodik leggyakrabban hasznalt forrds a fiatalokélk@n és a hitelesség
szempontjabol is ekel helyet foglal el. Azonban Iényeges, hogy a fidtalo
szelektalni tudjanak az vilaghalon talalhaté infamdk kozott, hiszen jeleng

mennyiségben lelhek fel olyan cikkek, bejegyzések is, amelyek mineénf
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tudomanyos alapot nélkiléznek. Ezt a problématriesolhatna, ha a fent
emlitett modon fordulhatnanak orvosukhoz/védikhoz.

A kovetkez célként az étkezések rendszerességének és bizdayos
taplalkozasi piramisban is szerepl élelmiszercsoportok fogyasztasi
gyakorisaganak vizsgalatatztem ki.

A vizsgalatok soran megallapitast nyert, hogy ai Bdpezések szama sok
esetben elmarad a kivanatostdl. Ennek okat a diatal fokuszcsoportos
beszélgetések eredménye szerint 2 tényelz magyaraztak a reggeli
elmaradasaval és az ebéd kéd pontjaval. A reggeli elmaradasanak egyik f
oka, hogy a fiatalok nem szivesen kelnek fel azkorabban, hogy
reggelizzenek, ennek hidnya azonban az iskolaiesi¢lképességiket is
negativan befolyasolja. Ezért javasolnam, hogy \Jdggrleti jelleggel probaljak
ki az iskolak, hogy a reggeli kdteleZrkezés idpontjat kicsit korabbra teszik
(pl. 7:40-re) és a tanitas megkezdésé,eh fennmarado 20 percben reggelizzen
egyutt az osztaly vagy pedig az efga utani sztinetben.

Az ebéd idpontjanak kitolédasat (és ezzel az étkezések szman
csokkenését) azzal magyaraztak a fiatalok, hogyrkémek haza az iskolabdl,
a menzai étkezést pedig nem veszik igénybe, ment megfelel a min sége.
Ennek javitasa alapvetcél kellene, hogy legyen, mert igy nem csak azlebé
id pontja lenne ebbre hozhat6, hanem lehséget biztosithatna arra is, hogy
megmutassa a fiataloknak, az egészséges étkelgdseisfinom és nem mond
ellent az élet élvezésének. igy olyan ételekkel msgismerkedhetnének,
amelyekre otthon, a hagyomanyos magyar konyha éiarebelil nincs
lehet ségik (szakirodalmi adatok szerint a skils gyakran hozzak fel az
egészséges taplalkozas ellen, hogy dragabb és héevidetes, mint a
hagyoméanyos. Ezt ezen kereteken belll ledé lenne megcafolni.).

Az egyes ételfélék fogyasztasi gyakorisagahoz aetké&dz hipotézist
allitottam fel: H2: A taplalkozasi piramis ajanlasai a gyakorlatbamem

valésulnak megEzen hipotézisem szintén bizonyitast nyert. A gyek
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taplalkozasa tobb ponton is ellent mond az ajakldsa A pékaruk kozul
sokkal kisebb aranyban fogyasztjak a teljeglés termékeket, mint a fehér
pékarukat. A rendszeres multivitamin és hal fogiésis csak a didkok kis
hanyadara jellemz Tovabbi vizsgalatokat tenne szikségesseé, hoggtaldk
(és szlleik) mennyire ismerik ezen ajanlasokatnbao feltételezésem szerint
vannak még ezen a téren hianyossagok, igy javamokeZen informaciok
rendszeres oktatasat mind a gyermekek, mind aikz#démara.

Itt emelném ki, hogy alkoholos italokat a megkértefiatalok tébb, mint
fele (67,0%) fogyaszt valamilyen gyakorisaggal, nsien a torvényi
szabdalyozéssal, mely szerint a 18 éven aluliak hakdogyasztasa tilos. Ez
felveti a szabélyozds és az ellgés (mind hatésagi, mind szl
atgondolasanak és/vagy szigoritdsanak szikségesséege

Vizsgaltam a didkok sportolasi és fogyokurazaskagaikat es testtomeguk
megitélését is.

A megkérdezettek kozott a rendszeresen sportoldk feetente tdbbszor is
sportolnak) aranya nem éri el az 50%-ot. Ez tefjgstékben ellent mond a
taplalkozasi piramis ajanlasanak, melynek alapj@nalszeres sportolas jelenti.
A sportolas esetén is fontos lenne, hogy mar gyekorban az életik részévé
valjon, igy el zve meg a gyermekkori tulsulyt és a hozza kapcsokgEszségi
problémakat, illetve vélheén nagyobb eséllyel mozognanak fetnkorban,
munka mellett is. Véleményem szerint a testnevéték feladata lenne az is,
hogy a didakok megtaldljak a hozzajuk ikportokat. igy javaslom, hogy ezen
orai kereteken belil minél tébb lehséget mutassanak be szamukra. Fontos
lenne, hogy itt a sportolas megkedveltetése kerikozéppontba, amelyhez
nem feltétlendl illeszkedik az osztalyzatokkal vatéékelés.

A didkok tobb mint fele elégedetlen testtomegéas,6% soknak, mig
15,8% kevésnek véli azt. Ezzel szemben a szarBbtindexek alapjan 57,9%

esik a normal kategoriaba és 11,2% a kevés és 2@7%alamekkora

“ sz
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gyermekek itélete nem realis! Harmadik hipotéziget8: A diakok tébbsége
testtdomegét nem itéli meg helyesen, 6nképe neis.yelibgadhaté

A megkérdezettek 31,3%-a fogyokurazott mar életed&b% pedig mar
tobbszor is élt a testtomeg csokkentés ezen mddj&m az arany annak
tukrében, hogy a megkérdezettek kozel fel 14 éveh gyermek, nagyon
magas. Ezen aranyok valtoztatasara seldban az idealizalt testképek
megsz ntetése esetén latnék esélyt. A kérdés orvoslappndontos feladat. A
serdul k amugy is sok esetben kiizdenek onértékelési prakial, ha ehhez
még a médiabdl folyton a ,tokéletesseqg” szikseggtdgangsulyozzak, ez még
tovdbb mélyulhet. Tudatositani kellene bennik axékg bels értékek
fontossagét, hogy lehet az is sikeres, aki nemélgiks”. Erre szintén leheteg
lenne egyrészt az iskoladkban is, ahol talalkozhetk@lyan boldog és sikeres
emberekkel, akik nem az Ujsagok cimlapjan koszonredza. Masrészt a média
is sokat tehetne ennek érdekében.

Elemezéseim soran vizsgaltam a skiéletmodjanak hatasat gyermekik
egészségmagatartasara, ezért 6sszevetettem & szsttomegeét, sportolasi és
fogyokurazasi szokasait a gyermekekével. A lefobttavizsgalatok alapjan
elmondhatd, hogy az egészséges taplalkozasnal gadgfazottakhoz
hasonloan ezen életmdd ténylezsetén is jelens hatast gyakorol a csalad a
fiatalokra, igy kiemelten fontosak a sziintak. Ez elveti annak a felvetésnek
a létjogosultsagat, mely szerint majd a gyermekiskolaban elsajatitja az
egészséges életmodrdl szolo tudnivalokat. Az egészaséletmod és a hozza
kapcsolodd magatartasmintdk megismeréseének, a hkapésolodd tudés
elsajatitdsanak eldleges szintere a csalad! Ez szintén a mar emsizeit i
tajékoztatas szukségességés#r meg.

Végul kutatasom céljaul rtem ki, hogy felmérjem mely életmodvaltozok
befolyasoljak leginkdbb a fiatalok taplalkozéasi lsxsait, illetve, hogy ezen

valtozok alapjan milyen homogén csoportok hozhatd&tre. Az
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egészségmagatartast befolyasolo legfontosabb tékgtergy logikai keretben
foglaltam 6ssze, amely a 8. mellékletben lathato.

Faktornalizis sordn 23 befolyasolo tényekilonitettem el, ezen faktorok
segitségével pedig 7, egymastol kulénhéhomogén csoportot sikerdlt
elkilénitenem, igy negyedik hipotézisem iH4( Az egészségmagatartast
tekintve a fiatalok tdbb, homogén csoportra oszthlabizonyitast nyert.

A munka megkezdése d¢ii feltételezésem H5: Az egyes csoportokhoz
kilonbdz kommunikacios eszkdzoket alkalmazva lehet hatakaeljuttatni az
informaciokat.) mely szerint a kilénb6z csoportokhoz kilénboz
kommunikaciés csatornakon keresztil vezet az Uigakelddott, igy ezen
kommunik&cios utakra szeretnék javaslatot tenni.

Az els elkulonitett csoport az Egészséges életmddot koadagosak
csoportja. k viszonylag tudatosnak mondhatéak, nem képviselkieigro
értékeket. Szamukra a leppb informacioforrasok a szileik és az
orvosok/védn k, akiket hitelesnek is tartanak. Ez a csoport jénuhalad,
tudatossagat fokozni véleményem szerint a smiintak segitségével lehetne.

A masodik csoport az Eletet élvezazado lanyok csoportja. Nagyon fontos
szamukra a szérakozés, buliznak, dohanyoznak, gydkigyasztanak alkoholt.
Kiemelked szamukra az élet élvezete. EHsrban a 11. évfolyamos lanyok
tartoznak ide. Az egészseéges taplalkozassal kagiosotudasuk atlagos, am
kevesebbet tesznek taplalkozasuk egészségessegdeétt, tarsaik. Az
szamukra az egészséges taplalkozas élvezeti dddalbemutatasa lehetne
célravezet. Kostoltatassal megismertetni vellk, hogy lehefyoa finom az is,
ami egészseges. Rajékozodasi pont szamukra az internet, amelyetdsnek
is tartanak, igy ezen keresztil kellene kozelifelgjik. Ez az a csoport, akiknél
csak Ovatos kozelitést javaslok, (mert az interkdizelités tovabb fokozhatja
lazadasukat) és némi tirelmet a serklat lezajlasanak kivarasahoz.

A harmadik csoport a Véleményvezérek csoportja.2éaszamukra mindaz,

ami divatos. Mindenhol ott vannak, véleményvezéudok, a kozosségi
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oldalakon is aktivak. Az internet fontos informdoidas szamukra. Ezen
keresztil lehet ket legkdnnyebben elérni. Az egészséges életmdadk vigy
lehet elfogadtatni, ha trendivé tesszik. Ha ezeparsot sikeril ,meghaoditani”,
akkor tarsaikat is eteljesen befolyasoljak.

A negyedik csoporttal egyszerdolgunk van. k az Egészség- €s
kornyezettudatos felndvekk csoportja. Tudatossaguk kiemelkedik a tarsaik
kozul. A legfontosabb példaképek szamukra a szilakiket hitelesnek is
gondolnak, igy rajtuk keresztil érdemes feléjuketibeni. Fokozott figyelmet
azért igényelnek, mert tdbbségik még altalanoslaskdgy az igazi lazadd
korszak még akar a késbiekben is jelentkezhet. Most kell a lehéegtdbb
hasznos informacioval ellatnket.

Az 0tddik csoport az Elutasitdé fidk csoportja. Agészséges taplalkozas
nem jelents szamukra, elutasitjak az egészség- és kornydatitsagot is. Az
internet azonban fontos szamukra. Innen, és a TVib rendszeresen
tajekozodnak, ezért a celebek vilag sem teljeserenstien nekik. Javaslatom
szerint hozzajuk kdzvetetten az interneten, TV-a 8starokon keresztil kellene
kozeliteni. Nem teljesen reménytelen csoport, dgyoa sok és koriltekint
munkat igényelnek.

A hatodik csoport az Befelé forduld filk csoportjdtlag alatti
jovedelemmel rendelkezcsalddokbol szarmaznak.k mindenhez negativan
allnak, mindent borusan latnak. Semmi sem igazatofoszamukra. El&ént
ebb | a borulatasbdl kell kimozditaniket, megmutatni szamukra, hogy van ut
felfelé, nem annyira sotét a vilag, mint ahogyda latjak azt. Itt nem az
egészséges életmdd elutasitasa jelenti a legnagyaltidémat, minden téren
kiemelt rizik6ju csoport!

Az utols6 szegmens az Ellentmondasosak csoposjaéEnek a celebekre,
lényeges szamukra minden, ami trendi. Az egészsébmod elssorban
valészinleg a kilsségek miatt fontos szamukra. Hozzajuk legkénnyelden
sztarokon, az interneten és a Vélemeényvezeérek dg@apaeresztil lehet eljutni.
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7. UJES UJSZER TUDOMANYOS EREDMENYEK

Az Uj és ujszer tudomanyos eredményeimet a kutatasi folyamat sdjgben

mutatom be.

1. Uj modszertani eredménynek mgiil a fiatalokra standardizalt kreativ
(FSK) fokuszcsoport forgatokonyv kialakitasa, am@iekos elemekkel

fokozza a fiatalok motivaciojat a részvételre égaaktivan figyelmiket.

2. Uj modszertani eredménynek maiil az észlelt egészség mutatd (EEM)
kidolgozasa. A mutatot az egészséges taplalkozéedsaga, a taplalkozas
egészségessége, az egészsegi allapot és az egészaptplkozassal
kapcsolatos tudésszint iskolai osztélyzatoknak elebfértékelésére kapott
valaszok atlagabdl hataroztam meg. A teljes csalégamitott EEM mutat6
ertéke 3,87, ami azt jelenti, hogy a csaldd eg@széflapota jonak
mondhatd. A gyermekek megitélése szerint a csataldiggobb egészségnek
az édesanya orvend. Az édesapék és a gyermekekj&Kbkel azonos

maédon alakul, a kéztik I1ékilonbség nem szadmottev

3. Az egészségmagatartast befolyasolo legfontosablyezéet logikali
keretben foglaltam 0©0ssze. Ennek elemei a kovetkezszili
viselkedésmintak; egészséges életmdddal kapcsolatdermaciok;
kozosségi kapcsolatok; vasarlasi szokasok, divaternet-, technika
hasznalat; étkezési szokasok; identitas, gondotkodadas; preventiv

egészségmagatartas; rizikbmagatartas.

4. Faktor- és Kklaszteranalizis segitségével feltartain az életmaod

szempontjabol kulénbdzulajdonsagokkal rendelkexlasztert.

137



Egészséges életmédot kovetatlagosak (17,1%): Az egészséges
taplalkozast az éatlagnal valamivel fontosabbnak ikyéligy a
taplalkozasuk, egészségi éallapotuk és az egészsigudlkozassal
kapcsolatos tudasuk is kicsivel magasabb, mint #apsakasag
atlagérteke.

Eletet élvez, lazado lanyok (16,1%): Az egészséges taplalkarass
kapcsolatos tudasuk atlagos, azonban tenni az natlakevesebbet
tesznek egészségiuk mezgese érdekeben. Individualistak, fontos
szamukra a szOrakozas, élvezik az életet, kiemétbju csoport.
Vélemeényvezérek (14,6%): Fontos eszkdz szamukrant@znet és a
kilénb6z  kozosségi oldalak. Népszer markdkat vaséarolnak,
trendkovetk. Ez a csoport a legkevésbé kornyezettudatos.

Egészség- és kornyezettudatos felndvieky(18,5%): Kiemelkeden
fontos szamukra a kornyezettudatossag, az egészeggalkozas, igy a
taplalkozas egészségessege, az egészsegi allappteggel kapcsolatos
tudasszint is magasan az atlag felett helyezkddik e

Elutasito fidk (12,5%): Az egészseges életmdd membos szamukra,
nem taplalkoznak egészségesen. Elutasitjak a kiettyelatossagot, az
egészségtudatossagot, igy az ezzel kapcsolatoseisikds hianyosak.
Befelé fordulo fiuk (11,8%): Mindent negativan nyilatkoznak, kiemelt
rizikGju csoportokba tartoznak. Elutasitjak az egégtudatossagot, a
szemelyes kapcsolatokat és a sportolast is.

Ellentmondasosak (9,8%): Fontos szdmukra az eggeszsdetmod és a
taplalkozas, de azeért gyakran jarnak gyorsétterembeugyanakkor
fontosabbnak vélik az ételek izét és a kényelmeint maz
egészségesseéget. Fontosak szamukra az idealiséiedek, igy k
maguk is szolariumba jarok, fogyokaraznak és spaatois.
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5. Az elkulonitett 7 csoport igényeihez leginkabb @@, az egészséges
életmod népszesitése szempontjabol hatékony kommunikécios sieatég
egyes elemeire javaslatot tettem. A ldgdf kiulonbségek kommunikacids
Uzenetekben és az egyes csoportokhoz veketnmunikacidos utakban
vannak.

Egészséges életmddot kovedtlagosak: Ez a csoport j0 Gton halad,
tudatossagéat fokozni véleményem szerint a $aiintak segitségével
lehet.

Eletet élvez, lazad6 lanyok: Az szamukra az egészséges taplalkozas
élvezeti oldalanak bemutatasa lehet célravezkostoltatassal és az
Interneten keresztil.

Véleményvezérek: Az egészséges életmodot veliuk Udglget
elfogadtatni, ha trendivé tesszik. Ha ezen csoporsikerul
».meghaoditani”, akkor tarsaikat is @eljesen befolyasoljak.

Egészség- és kornyezettudatos felnovekvA kommunikacio legfbb
eleme lehet a megesités a szikon keresztul.

Elutasito fidk: hozzajuk kdzvetetten az internef€W;n és a sztarokon
keresztll kellene kdzeliteni.

Befelé fordulo fidk: Itt nem az egészséges életrmldasitasa jelenti a
legnagyobb problémat, minden téren kiemelt rizikégaport!
Ellentmondasosak: Lényeges szamukra minden, amditrédozzajuk
legkbnnyebben a sztarokon, az interneten és a \éélpvezérek
csoportjan keresztil lehet eljutni.
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8. OSSZEFOGLALAS

A disszertacio keretein belll a fiatalok taplalksizézokasait vizsgaltuk a Dél-
Dunantuli Régioban.

A dolgozatot megalapoz6 kutatdst 2009-2010-ben di@ogtuk le. A
kvalitativ kutatas keretein belll 6 fékuszcsopotieszélgetést készitettiink. Ezt
kovet en Kkerilt sor egy 800 $§ megkérdezésre a Dél-Dunantuli Reégid
megyeszekhelyein (Pécs, Kaposvar, Szekszard),aahéltalanos iskolak 5. és
7., valamint a kozépiskoldk 9. és 11. osztalyowltah kérdeztilk meg. A
felmérés a Dél-Dunantuli Régid megyeszékhelyeinglges iskolatipusaiba
jarok aranyanak megoszlasat tikrozi és nemek $ienieprezentativ.

A kutatas soran egy 19 kerdésRllé kérd ivet alkalmaztunk, ahol az els
kérdésblokk a fiatalok egészséges taplalkozashaz df viszonyat és
informacioik forrdsat, a masodik az étkezések gsiakgat, egyes ételcsoportok
fogyasztasi megoszlasat, a harmadik a nassolaertosgsi, fogyokurazasi
szokéasokat, valamint a testtémegukkel valo elégséiget, mig az utolso blokk
a csaladi szokasokat vizsgélta. A kévdvégen 70 életmddra vonatkozo éllitast
szerepeltettiink, amelyek a kébiekben a faktor- és klaszteranalizis elvégzését
tették lehetvé.

Az altalanos eredmények szerint a megkérdezettetordks az egészseges
taplalkozas, azonban a taplalkozasuk egészségesdgggad a fontossag
mértékétl. Ennek oka azonban nem a tudasbeli hianyban éedes

A leggyakrabban haszndlt informéaciéforrds a dzilaz internet és a
televizid. A hitelesség szempontjabdol azonban apswk é€s védh k kerultek
az els helyre, mig a szilk a masodik, az internet pedig a negyedik helyre.

A fiatalok étkezési szokasai szamos tényesetén eltér a taplalkozasi

ajanlasoktol.
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A gyermekek jelents része heti gyakorisaggal nassol, azonban poaitivu
hogy ezen esetekben a masodik leggyakrabban fagyasezsoport a
gyumolcsok lettek.

A sportolas intenzithsa sem éri el a kivanatos ékétt Csupan a diakok
feler | mondhaté el, hogy heti rendszerességgel spoitasonldo aranyt
képviselnek azok, akik elégedetlenek testtomegikkletik azonban a
szamitott BMI index adatai alapjan sok esetben nesdlis. Ezzel
0sszefliggésben a megkeérdezettek kdzel harmadakiogyamtt mar.

A szill k a talsaly, a sportolas és a fogyokurazas telébtt is mintaként
szolgalnak gyermekeiknek.

A kutatds sordn 7 klasztert sikerilt azonositanumelyek hatékony
eléréséhez eltélkkommunikacios stratégiakat tartunk indokoltnak.

A dolgozat végén javaslatokat fogalmaztunk megyeiel | 6sszefoglaléan
elmondhat6, hogy nagyobb hangsulyt kellene fektetnszili tudatossag
fokozasara, mert ez a gyermekek viselkedésénekaalbggf bb mintgja. Az
elkllonitett klaszterek eléréséhez kiulénb&mmmunikacids utakat javaslunk,

melyet konkrétan is megfogalmaztunk.
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9. SUMMARY

The dissertation scrutinises the eating habits hef young people in the
Southern-Transdanubian Region.

The research that provides the basis for the datsmr was carried out in
2009-2010. The qualitative part of the researcholves 6 focus group
discussions. After this 800 primary school (studdram the 5th and 7th grades)
and secondary school students (9th and 11th grackss)involved in a survey
int he county seats (Pécs, Kaposvar, Szekszarteobouthern-Transdanubian
Region. The survey reflects the division rate @ $ishool children attending the
different school types of the county seats Soutiieamsdanubian Region, and
it is also representative according to genders.

In the course of the research we used a questi@niaat involves 19
questions, in which the first block of questionsds¢d the young people’s
attitude towards healthy nutrition and the souroésheir information, the
second block of questions looked for an answehéoftequency of their meals
and the consumption division of some food groups, third group wanted to
find out about their snack eating, sporting anchsling habits, as well as their
satisfaction with their body weight, while the ladock examined the family
habits. At the end of the questionnaire 70 statesnezfer to the way of life,
which later made it possible to carry out factord &luster analyses.

According to the general results, healthy eatingingportant to the
respondents, but they do not eat as healthily g®itant it is to them. But the
reason for this is not in their lack of information

The most frequent sources of their information thee parents, the internet
and the television. However, from the aspect ohawnticity doctors and nurses
came into the first place, while the parents camthé second and the internet

fourth place.
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The eating habits of the young people are differénoim what is
recommended in a number of cases.

A significant part of the children eat snacks wgekbwever, it is a positive
step that in these cases the second most frequambumed group is the fruits.

The intensity of doing sport activities is alsodwelthe required level. Only
half of the students do any sport regularly. The of those who are dissatisfied
with their body weight is similar, but their judgent — based on the counted
BMI index data — is often unreal. In connectionhatitis almost one-third of the
respondents have already gone on a slimming diet.

The parents serve as an example to their childrerthe respect of
overweight, doing sports and going on a diet.

In the course of the research we could identifyusters, and to reach them
different communication strategies are necessary.

At the end of the dissertations about which we sagy that a greater
emphasis should be put on the enhancement of thentga consciousness
because it serves as an example for the childtestiaviour. In order to reach
the separate clusters we recommend different way®mmunication that are

mentioned concretely.
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10. KOSZONETNYILVANITAS

A disszertacié végeén szeretném megkdszonni mindsegkségét, akik doktori
kutatdsomat segitették.

Els sorban témavezainnek, Dr. Szakaly Zoltannak tarozom kdszdnettegjyho
eészrevételeivel, tanacsaival, tamogatasaval stgitettatdsomat. Koszonoém,
hogy kérdéseimmel, kéréseimmel barmikor fordulmatteozza, idt és energiat

nem sajnalva foglalkozott velem.

Kdszondm a Marketing és Kereskedelem Tanszék Os@akeses jelenleqi
munkatarsanak. A tik kapott szakmai segitségek nagyon hasznosalkkvolt

szamomra.

Ezuton szeretném megkoszonni a felmérésben régzbsszes iskolanak, hogy

fogadtak és hozzajarultak az adaftgshez.
Végul pedig szeretném héalamat kifejezni csaladomnbérataimnak és

els sorban a férjemnek, hogy tdmogattak és biztattakuakam elkészitése

soran.
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1. melléklet

FSK FORGATOKONYV (MODERATOR GUIDE)
A fiatalok taplalkozasi szokasainak vizsgélatara
Kdszdnd meg a részvételt, mutatkozz be! Rovidereitzad a résztvekkel,
hogy mi fog torténni, miért vannak ott. Emeld ki azzinte valaszok
fontossagat! Egyezzetek meg abban, hogy telyezvagy magazoédni fogtok a
beszélgetés soran.

1. A résztvev k bemutatkozasa

El szor azt szeretném kérni, hogy réviden mutatkokzée! Mi a kedvenc
ételetek, szoktatok-e #ni, altaldban mivel toltitek a szabadidket, mi a
hobbitok valamint egy-két szot a csaladotokroletie barmi egyebet amit
fontosnak tartotok magatokrél. FIGYELJ RA, HOGY MIENKI SZOHOZ
JUSSON, KULONOS FIGYELEMMEL FORDULJ A NEHEZEN
OLDODOKHOZ!

2. Asszociacids jaték (hangulatlazitas)

Kdszénbm a bemutatkozast! Bemelegitésképpen egyo@asios jatékot
szeretnék jatszani veletek. Mondok egy szot, ésmgerhogy mindenki
gondolkodas nélkil mondja, ami az eszébe jut. dkjgbran sorban megyunk!

Taplalkozas - sport - egészség - baratok - fogyklnternet - gyorsétterem -
kaloria

3. Egészséqes taplalkozas és a vele kapcsolatoeistek

Ebben a szakaszban a diakok taplalkozasi szokésgiszseges taplalkozassal
kapcsolatos érzéseit, véleményét, informacioitgaisk.

1. jaték

El szor egy szendvicsewersenyt tartunk. (Kiosztom a szendvicseket) Az a
feladat, hogy mindenki egye meg a szendvicsét....

A jatékot az nyerte meg, aki utolsoként vegzetemm

Még milyen fontos irdnyelveket tudtok mondani azsgséges taplalkozassal
kapcsolatban? (Pl. hanyszor kell étkezni? Mit?)

163



2. jaték
A kovetkez jaték hasonlit az elsfeladathoz, csak itt mondatokat kezdek el, és
azokat kell kilonésebb gondolkodéas nélkul befejezni

o

O O OO

Az egészséges taplalkozas szamomra ...

Azért fontos, hogy egészségesen taplalkozzunk, ...

Az egészséges taplalkozassal kapcsolatos inforimacio

Ha kérdésem van az egészséges taplalkozassal kdpaso akkor ...
Az egészségi allapot fugg a(z) ....

3. jaték
Lent egy kis képet lattok. Szerintetek mit mondisakgyal és mit a kisérdog?
Mivel prébaljak meggyzni a fiut?

5. Etel kivalasztasanak szempontjai

A beszélgetés ezen részének feladata, feltarniaaznkdontési szempontokat,
amelyek alapjan a didkok egy-egy étel mellett ddekeilletve egy masikat
elvetnek. Harom részb all: els ként a beszélgek 6sszegyjtik azokat a
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szempontokat, amelyeket figyelembe vesznek a déiktzen. A kovetkez
lépésben ezeket a szempontokat két csoportra kofdaj#os és kevesbé fontos.
A fontos csoportba kertket addig osztjak tovabbi fontos és kevésbé fontos
csoportba, mig végul egyetlen szempont marad dalasz

Segitségll néhany szempont:

iz

lllat

Latvany

Egészséges

A barataim is szeretik
Meg tudom osztani masokkal
Ismert termék

Olcso

Kaloriatartalom
Vitamintartalom
Zsirtartalom
Szénhidrattartalom

Ha van meég valami, amit a témaval kapcsolatbanetnétek elmondani,
megbeszélni vagy ha kérdésetek van, akkor nyugauttahvitassuk meg ezeket.

KOSZONOM A RESZVETELT!!!
Ajandékok kiosztasa
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2. melléklet

KERD iV
A fiatalok taplalkozasi szokasairdl

1. Ertékeld a csaladodat az alabbi Allitasok alapjan = iskolai osztalyzatoknak
megfelel en. (Egyaltalan nem ért egyet — 1, Teljes mértékbgetégt — 5, 0 — NT/NV)

Allitas Sajat Edesanya Edesapa

Az egészséges taplalkozas fontosnak véli.

Egészségesen taplalkozik.

Egészségi allapot kin .

Az egészséges taplalkozassal kapcsolatos
tudasszintje megfelel

2) Honnan szarmaznak az egészséges taplalkozassabdsolatos informaciéid? (Tobb

vélasz is lehetséges!)

1. Internet 7. Baratok 12. Egyéb, éspedig
2. Orvos/védn 8. Szulk

3. Tévé 9. Testvér(ek) ...

4. Radié 10. Tanar(ok) 0. Nem tudom/Nem
5. Koényvek 11. Edz (k) valaszolok

6. Ujsagok

3) Melyiket tartod a leghitelesebbnek az aldbbi irdrmacio-forrasok kodzil! (Csak egy

valasz adhaté!)

1. Internet 7. Baratok 12. Egyéb, éspedig
2. Orvos/védn 8 Szulk
3. Tévé 9. Testvérek L.
4. Radio 10. Tanarok 0. Nem tudom/Nem
5. Konyvek 11. Edz k véalaszolok
6. Ujsagok

4) Hanyszor étkezel atlagosan egy nap?
1. Egyszer 4. Négyszer 0. Nem tudom/Nem
2. Kétszer 5. Otszor véalaszolok
3. Haromszor 6. Otnél tobbszor

5) Hanyszor eszel fit ételt egy héten?

1. Soha 4. Heti 2-3 6. Naponta

2. Csak hétvégén alkalommal tébbszor

3. Csak hétkdznap 5. Minden nap 0. Nem tudom/Nem
vélaszolok

6) Igénybe veszed az iskolai étkezés lehségét (menza)?

1. Igen 0. Nem tudom/Nem
2. Nem véalaszolok

7) Mit gondolsz, mennyire van beleszélasod abba, g a szileid milyen élelmiszereket

vasarolnak illetve, hogy mit f znek? Ertékelj az iskolai osztalyzatoknak megfelekn!

Egyaltalan nincs belesz6lasom 1 -2 - 3 - 4 J8ljes mértékben van beleszélasom
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8) Milyen gyakran fogyasztod az alabbi élelmiszeret?

Gyakorisag
Sohavagy| 5. - Nem
o Ritkan Hetente
Elelmiszer rltkg:)ntian, (havonta Hetente| tébbszorn Naponta l\éa_lg)grta '\f_fgg:a ulj\(lj:rrr?/
havonta 1- 5 | 1"SZer| (2=4- ) 1-s2er) 5 0| 5.sz6r |valaszolok
szor) szer)
szer
Vaj, vajkrém
Margarin

Hal, halkonzerv,
tengeri herkenty

Fehér kenyeér,
kifli, zsemle

Barna kenyér,

péksitemény

(rozs, teljes
riés )

Gabonapehely,
muzli

Olajos mag (di6,
mak, mogyora,
napraforg6 stb.)

Sos ragcesalnivalo
(chips, ropi stb.)

Hamburger, hot
dog, csirkefalatok
(gyorsétterem)

Fagylalt, jégkrém

Asvanyviz

Szénsavas
adit ital, szérp
(kbla, ice tea stb.

Alkoholos ital
(koktél, sor, bor,
palinka stb.)

Kavé

Energiaital

9 Hasznalsz-e valamilyen vitaminkészitményt, és higen, mit?

Nem

aokrwpdPE

0, Nem tudom/Nem valaszolok

Igen, de csak alkalmanként, mégpedig (nevezd meg)
Igen, de csak karaszem (pl. télen), mégpedig (nevezd meg)
Igen, de csak ha beteg vagyok, mégpedig (nevezdl meg...............
Igen, egész évben, mégpedig (nevezd meg)
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10) Mit valtoztatnal az étkezéseden, ha rajtad muka? (Tobb valasz is lehetséges!)

1. Tébb  zoldséget,
fogyasztanék.
Kevesebb zsiros ételt ennék.
Tobb f zeléket ennék.

Tobb levest ennék.

Tobb hist ennék.

Kevesebb hust ennék.

Kevesebb édességet ennék.
Kevesebb szénhidratot
fogyasztanék.

gyumolcsot

NN

11) Milyen gyakran szoktal nassolni?
1. Soha vagy ritkabban, mint havonta
1-szer
2. Ritkan (havonta 1-3-szor)
3. Hetente 1-szer 0.
4. Hetente tobbszor (2—4-szer)

9. Tobb halételt ennék.

10. Kevesebb konyhasoét hasznalnék .
11. Semmit, mert minden j6 Ggy,
ahogy most étkezek

Semmit, mert nincs akaraten
véltoztatni. még azokon sem, amin
kellene.

13. Egyéb, éspedig
0. Nem tudom/Nem vélaszolok

12.

5. Naponta 1-szer

6. Naponta 2-szer, 3-szor
7. Naponta 4-szer, 5-sz6r
Nem tudom/Nem valaszolok

12) Mely napszak(ok)ban szoktal nassolni? (Tobb vasz is lehetséges!)

1. Reggel
2. Délel tt
3. Délben

4. Délutan
5. Este
0. Nem tudom/Nem valaszolok

13) Mi(ke)t szoktal nassolni? (Tobb valasz is lehséges!)

1. Csokoladét (pl. ropi, sés 10. Gyumolcsot

2. Cukrot/nyalokat szotyi, s6s 11. Zoldséget

3. Fagylaltot mogyoro) 12. Tejterméket

4. Jégkrémet 8. Natur olajos 13. Egyéb, éspedig

5. Suteményt magvakat (pl.

6. Ragégumit szotyi, mogyoro,

7. S6s kesudi6) 0. Nem tudom/Nem
ragcsalnivalot 9. Chipset valaszolok

14) Milyen gyakran sportolsz az iskolai testnevelésakon kivil?

Soha

Evente 1-2 alkalommal
2-3 havonta

Havi egyszer

2-3 hetente

akrwNPE

15) Mennyire vagy elégedett a testtomegeddel?
1. Elégedett vagyok, pont
megfelel nek tartom
2. Nem vagyok elégedett, tul
kevésnek tartom
3. Nem vagyok elégedett, kicsit
kevésnek tatom

16) Fogyokuaraztal mar valaha?

1. Nem
2. lgen, egyszer
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Heti egyszer

2-3 naponta

Naponta

Naponta t6bbszor

Nem tudom/Nem vélaszolok

CO0NO

4. Nem vagyok elégedett, kicsit
soknak tartom

5. Nem vagyok elégedett, nagyon
soknak tartom

0. Nem tudom/Nem valaszolok

3. Igen, mar tdobbszor is
0. Nem tudom/Nem valaszolok



17) Van a csaladodban olyan, aki tdlsullyal kizd? Tobb valasz is lehetséges!)
1. Nincs 4. lgen, a testvérem
2. lgen, az édesanyam 0. Nem tudom/Nem valaszolok
3. lgen, az édesapam

18) Van a csaladodban olyan, aki jelenleg is fogyakazik, vagy korabban fogyédkuarazott
mar? (Tobb valasz is lehetséges!)
1. Nincs 4. lIgen, a testvérem
2. lgen, az édesanyam 0. Nem tudom/Nem valaszolok
3. Igen, az édesapam

19) Van a csalddodban olyan, aki rendszeresen spolfsportolt? (Tobb vélasz is
lehetséges!)

1. Nincs 4. lIgen, a testvérem
2. lgen, az édesanyam 0. Nem tudom/Nem valaszolok
3. Igen, az édesapam
HATTERVALTOZOK
1. Ertékeld az iskolai osztalyzatoknak megfelelen, hogy mennyire értesz egyet az alabbi
allitdsokkal! (Egyaltalan nem ért egyet — 1, Teljes mértékbertégy— 5, 0 — NT/NV)
Allitas Egyetértés mértéke
1. Jobban oda kellene figyelni a kdrnyezetiinkre. 12 3 4 5 0
2. Bliszke vagyok arra, hogy magyarnak szilettem. 12 3 4 5 0
3. Rendszeresen dohanyzom. 1 2 3 4 5
4. Pozitivan gondolok a jowre. 1 2 3 4 5 0
5. Szeretem az otthon (k6z6sen) készitett ételeket. 1 2 3 4 5 0
6. Jobban szeretek otthon lenni, mint eljarni Szdzai. 1 2 3 4 5 0
7. Fontosnak tartom, hogy masok mit gondolnak rélam| 1 2 3 4 5 0
8. Figyelek az étkezési szokasaimra. 1 2 3 4 5
9. A bardtaim sokszor kérnek tanacségm. 1 2 3 4 5 0
10. Fontos szamomra a csaladommal k6zdsen eltidtott| 1 2 3 4 5 0
11. Fontos szamomra a barataimmal k6zdsen eltdtott | 1 2 3 4 5 0
12. Divatos helyeken vasarolok. 1 2 3 4 5
13. Altalaban az elk kozott probalom ki az G
. 1 2 5
termékeket.
14. A barati koromben én vagyok a vezet 1 2 3 4 5
15. A kényelem nagyon fontos szamomra. 1 2 3 4 5
16. Leginkadbb népszemarkakat vasarolok. 1 2 3 4 5
17. Altalaban nagyon odafigyelek az arakra. 1 2 3 45 0
18. Hiszek a rekldmoknak. 1 2 3 4 5
19. Szeretnék hasonlitani a kedvenc sztarjaimhoz. 12 3 4 5 0
20. Szeretem, ha valtozatos az életem. 1 2 3 4 5
21. Gyakran jarok gyorsétterembe. L P 3 4 5
22. Egy élelmiszer kivalasztasakor fontosabb amiat
o . 1 2 3 4 5 0
annak egészségessege.
23. Szeretek kiprobalni olyan Uj élelmiszereketebmket
. 1 2 3 4 5 0
azel tt sohasem kostoltam.
24. Gyakran segitek az étkezés korili teérellatasaban,
i b 1 2 3 4 5 0
példaul megteritem az asztalt, vagy elmosogatnak.
25. Mindig eszem, amikor egy kicsit is éhesnek érze 1 2 3 4 5 0
magam.
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26. Szelektiven gytém a szemetet.

27. Az elhizas betegség.

28. A tllzott sovanysag betegség.

29. A sziv-ér rendszeri betegségek egészségeHéleain
megel zhet ek.

30. A daganatos betegségek egészséges életmoddal
megel zhet ek.

31. A fogyokura szerves része az életemnek.

32. Napi 50 perc mozgas elengedhetetlen.

33. Arendszeres sport szerves része az életemnek.

34. Oltozkodésem mindig a legujabb trendet koveti.

w|lw

35. Az Internet nélkilézhetetlen szamomra.

36. A barataimmal, rokonaimmal az Interneten kdigsz
tartom a kapcsolatot.

37. Mobiltelefonomat gyakran hasznalom Internetezés

38. Tagja vagyok a Facebooknak, vagy mas k6zosségi
oldalnak.

39. Minden nap nézek tévét.

40. A Baratok kozt cimsorozatot, amikor csak tehetem,
megnézem.

41. A J6éban rosszban cimorozatot, amikor csak tehete
megnézem.

42. Ha kihagytam egy részt a kedvenc sorozatonal&hr
megnézem Interneten

43. Felnézek azokra a celebekre, akik hirneviket
valamilyen j6 gy érdekében hasznaljak (pl.€EANntdNia,
Bono).

44. A csaladom a legfontosabb példakép szamomra.

45. Sziikségem van ra, hogy legyen olyan hires erakier
a példaképemnek tekinthetek.

46. Mindent megteszek azért, hogy barataim elfayak.

47. Az ismeretségi kdromben van olyan, aki kiprédbéiar
a drogokat.

48. Rendszeres szexudlis életet élek.

49. A szex tabutéma szamomra.

50. Rendszeresen jarok szolariumba.

51. A szolariumnak nincs egészségkarositdé hatasa.

52. En tehetek legtdbbet az egészségemért.

53. Napi 30 perc mozgas elengedhetetlen.

54. Ha ugy érzem, hogy nem vagyok eléggé karcd@rak
fogyokuaraba kezdek.

55. Egészséges vagyok.

56. Elégedett vagyok 6nmagammal.

57. Gyakran vasarolok ételautomatakbol.

58. Gyakran vasarolok az italautomatakbol.

59. Gyakran vasarolok az iskolai buifében.

60. Fontos, hogy az iskola bufék kinalatdban azzsggre
j6tékony hatasu élelmiszerek is megtalalhatoakdagi.

61. Elégedett vagyok az iskolan/tandran kivili spési
lehet ségeimmel.
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62. Az egészséges életmdd megfetakrtékben van 1 5 3 4 5
propagalva.
63. Tisztaban vagyok az Iranyadd Napi Beviteli Erté

- . 1 2 3 4 5
(INBE) fogalmaval.
64. Az INBE-t keresem az élelmiszerek csomagolasan. 1 2 3 4 5
65. Az idealis n karcsu. 1 2 3 4 5
66. Az idealis férfi izmos. 1 2 3 4 5
67. Fontos szamomra a lelki egyensuly. 1 2 3 4 5
68. Versenyszeen sportolok. 1 2 3 4 5
69. Tobbet kellene beszélni az iskolaban az egégsgsé
. P! 1 2 3 5
életmddrol.
70. Rendszeresen eljarok bulizni a barataimmal. 12 3 4 5
A Valaszado:
1) Neme: 1. férfi 2.n
2) Eletkora (betoltott): ... év
3) Testmagassaga:  .oeeeeeennn. cm
4) Testtbmege: kg
5) Lakhelye: 1. f varos 2. megyei jogu varos 3. egyéb varos  Odség/falu
6) Kitdltés helye: 1. Pécs 2. Kaposvar 3. Szekszard
7) Iskola tipusa: 1. dltalanos iskola 2. gimnazium 3. szakpigkola 4. szakiskola

8) Evfolyama: e

9) Edesanyad iskolai végzettsége?

1. Altalanos iskola 4. Technikus
2. Szakmunkaskepz 5. F iskola/egyetem
3. Erettségi 6. Nem tudom/Nem valaszolok

10) Edesapad iskolai végzettsége?

1. Altalanos iskola 4. Technikus
2. Szakmunkaskepz 5. F iskola/egyetem
3. Erettséqi 6. Nem tudom/Nem valaszolok

11). Milyennek itéled meg a csaladod anyagi helyzt?

1. Jelentsen atlag alatti 5. Jelentsen étlag feletti
2. Valamivel az atlag alatti 6. Nem tudom/Nem valaszolok
3. Atlagos

4. Valamivel az atlag feletti
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Kvoétatablazat

3. melléklet

Megye Iskolatipus Osztaly glu) L(?n)y
Altalanos iskola g gi gg

_ 9. 11 6

Somogy Szakiskola 11. 11 7
megye I 9. 11 9
Szakkozépiskola 11, 10 9
Gimnazium > ’ T

11. 9 13

o 9. 22 20

Altalanos iskola 11, 22 20

_ 0. 14 8

Tolna Szakiskola 11. 14 8
megye . 9. 15 14
Szakkozepiskola 11 16 13
Gimnazium 5 10 o

11, 9 14

— 9, 36 33

Altalanos iskola 11 36 33

) 9. 15 9

Baranya Szakiskola 11, 15 9
megye - 9. 16 14
Szakkozeépiskola 11 16 15
Gimnazium 2 2 o

11, 17 23
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Szignifikans kilonbségek

4. melléklet

Kérdés

Nem

BMI

Iskola tipusal

Evfolyam

Anya
végzettsége

Apa
végzettsége

Csalad

helyzete

anyagi

Egészséges taplalkozas fontossaga gye

2rek

++

++

+ o+t

+

Egészséges taplalkozas fontossaga any

a

+4

++

+

+

++

Egészséges taplalkozas fontossaga api

5=

++4

++

Taplalkozas egészségessége gyerek

+++

++H

++i

Taplalkozas egészségessége anya

++1

Taplalkozas egészségessége apa

+H

Egészségi allapot gyerek

+++

Egészségi allapot anya

++

Egészségi allapot apa

Egészséges tapl. kapcs. tudasszint gye

rek

++

++4

Egészséges tapl. kapcs. tudasszint any

++4

Egészséges tapl. kapcs. tudasszint apa

Informacio:

Internet

+++

+++

Informacio:

Orvos/védn

++

Informacio:

Tévé

Informacio:

Radio6

Informacio:

Kdnyvek

+++

Informacio:

Ujsagok

++

Informacio:

Baratok

++

Informacio:

Szilk

++

+++

Informacio:

Testvérek

Informacio:

Tanarok

++

+++

++

Informacio:

Edz

+++

Informacio:

Egyéb
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Kérdés

Nem

BMI

Iskola tipusa

Evfolyam

Anya
végzettségeg

Apa
végzettsége

Csaléad
anyagi
helyzete

Informacié: NT/NV

Leghitelesebb informacioforras

++

+++

Napi étkezések szal

Heti f tt étel fogyasztas

Menzai étkezés

++

+++

+++

\Vasarlasba beleszélas

Fogyasztasi gyak:

vaj

Fogyasztasi gyak:

margarin

Fogyasztasi gyak:

hal

Fogyasztasi gyak:

fehér pékaru

Fogyasztasi gyak:

barna pékaru

Fogyasztasi gyak:

mazli

Fogyasztasi gyak:

olajos mag

Fogyasztasi gyak:

sés ragcsalnivalo

Fogyasztasi gyak:

zacskos leves

Fogyasztasi gyak:

hamburger

Fogyasztasi gyak:

fagylalt, jégkrém

Fogyasztasi gyak:

asvanyviz

Fogyasztasi gyak:

szénsavas udit

Fogyasztasi gyak:

alkohol

Fogyasztasi gyak:

kavé

Fogyasztasi gyak:

energia ital

Fogyasztasi gyak:

bioélelmiszer

Vitamin: nem

Vitamin: alkalmanként

\Vitamin: kdraszeren

\Vitamin: betegség esetén

\Vitamin: egész évben

++

++

Etkezésen valt.: tdbb zoldség, gyimolcs

+++
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Kérdés

Nem

BMI Iskola tipusa

Evfolyam

Anya
végzettségeg

Apa
végzettsége

Csaléad
anyagi
helyzete

Etkezésen valt.:

kevesebb zsiros

+++

+++

Etkezésen valt.:

tobb felék

Etkezésen valt.:

tdbb leves

Etkezésen valt.:

tobb hus

++

Etkezésen valt.:

kevesebb hus

++

Etkezésen valt.

. kevesebb édesség

Etkezésen valt.:

kevesebb szénhidrat

++

Etkezésen valt.:

tobb hal

Etkezésen valt.:

kevesebb s6

Etkezésen valt.:

semmit, j6 igy

++

Etkezésen valt.:

semmit, nincs akaramer

Etkezésen valt.

. egyéb

Etkezésen valt.:

NT/NV

Nassolas gyakorisa

+++

Mikor nassol: reggel

Mikor nassol: déleltt

Mikor nassol: délben

Mikor nassol: délutan

Mikor nassol: este

Mikor nassol: NT/NV

Mit nassol:

csokoladé

++

+++

Mit nassol:

cukor/nyaléka

Mit nassol:

fagylalt

Mit nassol: jégkrém

Mit nassol:

stitemény

Mit nassol:

ragégumi

Mit nassol:

sés ragcsalnivalo

Mit nassol:

natdr olajos magok

Mit nassol:

chips

+++
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Kérdés

Nem

BMI

Iskola tipusa

Evfolyam

Anya
végzettségeg

Apa
végzettsége

Csalad
anyagi
helyzete

Mit nassol: gyimoélcs

+++

++

Mit nassol: zoldség

++

++

++

Mit nassol: tejtermék

Mit nassol: egyéb

Mit nassol: NT/NV

Sportolas gyakorisaga

+++

++

++

Testtomeggel val6 elégedettség

+++

++

Fogyodkura kiprobalasa

+++

+++

++

++

Csaladban tulsulyos: senki

++

Csaladban talsulyos: anya

Csaladban tulsulyos: apa

Csaladban tulsulyos: testvér

Csaladban tulsulyos: NT/NV

Csaladban fogyokura: senki

Csaladban fogyokura: anya

Csaladban fogyokura: apa

Csaladban fogyokura: testveér

Csaladban fogyokira: NT/NV

Csaladban sportol: senki

++

++

++

Csaladban sportol: anya

Csaladban sportol: apa

Csaladban sportol: testvér

Csaladban sportol: NT/NV

+=p 0,05
++=p 0,01
+++=p 0,001
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5. melléklet

A faktoranalizisbe bevont allitasok csoportositasa

Identitas, gondolkodas
Jobban oda kellene figyelni a kdrnyezetinkre.
Bilszke vagyok arra, hogy magyarnak szilettem.
Pozitivan gondolok a jownre.
A kényelem nagyon fontos szamomra.
Szeretnék hasonlitani a kedvenc sztarjaimhoz.
Szeretem, ha valtozatos az életem.
Szelektiven gyjtdom a szemetet.
Felnézek azokra a celebekre, akik hirneviket vdyami j6 Ugy
erdekében hasznaljak (pl. BrAnténia, Bono).
Szilkségem van ra, hogy legyen olyan hires embitia aiéldaképemnek
tekinthetek.

Elégedett vagyok 6nmagammal.

Rizikbmagatartas
Rendszeresen dohanyzom.
Az ismeretségi kbromben van olyan, aki kiprobalé e drogokat.
Rendszeres szexudlis életet élek.
A szex tabutéma szamomra.
Rendszeresen jarok szolariumba.

A szolariumnak nincs egészségkarosito hatasa.
Etkezés

Szeretem az otthon (k6zdsen) készitett ételeket.

Figyelek az étkezési szokasaimra.
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Gyakran jarok gyorsétterembe.

Egy élelmiszer kivalasztasakor fontosabb az iz, tmiennak
egeszségessége.

Szeretek kiprébalni olyan Uj élelmiszereket, amiedyeazeltt sohasem
kostoltam.

Gyakran segitek az étkezés Kkorili tedndellatdsaban, példaul
megteritem az asztalt, vagy elmosogatnak.

Mindig eszem, amikor egy kicsit is éhesnek érzergamna

Gyakran vasarolok ételautomatakbdl.

Gyakran véasarolok az italautomatakbol.

Gyakran vasarolok az iskolai bifében.

Fontos, hogy az iskola bufék kinalataban az eggezgétékony hatasu

élelmiszerek is megtalalhatéak legyenek

Kdzossegi kapcsolatok
Jobban szeretek otthon lenni, mint eljarni szérakoz
Fontosnak tartom, hogy masok mit gondolnak rélam.
A barataim sokszor kérnek tanacsademn.
Fontos szamomra a csaladommal kdzdsen eltéltatt id
Fontos szamomra a barataimmal kézdsen eltoltott id
A barati kéromben én vagyok a vezet
A barataimmal, rokonaimmal az Interneten keresztéattom a
kapcsolatot.
Tagja vagyok a Facebooknak, vagy mas kdzéssédgnakla
A csaladom a legfontosabb példakép szamomra.
Mindent megteszek azért, hogy barataim elfogadjanak

Rendszeresen eljarok bulizni a barataimmal.
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Vasarlas, divat
Divatos helyeken vasarolok.
Altalaban az elk kdzott probalom ki az Uj termékeket.
Leginkabb népszemarkékat vaséarolok.
Altalaban nagyon odafigyelek az arakra.
Hiszek a reklamoknak.
Oltozkodésem mindig a legljabb trendet koveti.

Az INBE-t keresem az élelmiszerek csomagolasan.

Tudas
Az elhizés betegség.
A talzott sovanysag betegség.
A sziv-ér rendszeri betegségek egészséges életimaddal zhet ek.
A daganatos betegségek egészséges életmoddal atezjesk.
En tehetek legtobbet az egészségemért.
Az egészséges életmod megfelelértékben van propagalva.
Tisztaban vagyok az Iranyad6 Napi Beviteli ErtdkRE) fogalmaval.

Tobbet kellene beszélni az iskolaban az egészsbe@sodrol.

Egészségmagatartas
A fogyOkura szerves része az életemnek.
Napi 50 perc mozgas elengedhetetlen.
A rendszeres sport szerves része az életemnek.
Napi 30 perc mozgas elengedhetetlen.
Ha ugy érzem, hogy nem vagyok eléggé karcsu, akkgyokuraba
kezdek.
Egészséges vagyok.

Elégedett vagyok az iskolan/tanéran kivili spodbléhet ségeimmel.
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Az idealis n karcsu.
Az idealis ferfi izmos.
Fontos szamomra a lelki egyensuly.

Versenyszeren sportolok.

Internet, technika
Az Internet nélkulézhetetlen szamomra.
Mobiltelefonomat gyakran hasznalom Internetezésre.
Minden nap nézek tévet.
A Baratok kozt cim sorozatot, amikor csak tehetem, megnézem.
A Joban rosszban cinsorozatot, amikor csak tehetem, megnézem.

Ha kihagytam egy részt a kedvenc sorozatombdl, rakkegnézem
Interneten.
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Klaszterek jellemz i az életmddvaltozok szerint

6. melléklet

Klaszter szama

Allitasok 1 2 3 4 5 6 7 Total
Jobban oda kellene figyelni a kdrnyezetiinkre. 459458 4,06] 4,79] 349 3,82 4,25 4,29
Biiszke vagyok arra, hogy magyarnak szilettem. 4,4@3,60 4,13 4,61 3,55 3,53 4,31 4,06
Rendszeresen dohanyzom. 1,30 2,66 2,22 1,15 2,49 1,72 2,29 1,92
Pozitivan gondolok a jovmre. 4,08 3,700 4,21 451 342 3,23] 4,04 3,93
Szeretem az otthon (kbzbdsen) készitett ételeket. 61|4, 4,38 3,95 4,78 3,52 3,95 4,24 4,26
Jobban szeretek otthon lenni, mint eljarni
szo6rakozni. 3,74 2,61 2,76 3,63 2,70 3,54 3,42 3,22
Fontosnak tartom, hogy masok mit gondolnak
réolam. 3,14 3,79 3,60 3,87 3,56 2,96 4,06 3,57
Figyelek az étkezési szokasaimra. 341331 3,35 396 281 245 3,62 3,33
A barataim sokszor kérnek tanacsdein. 3,01 3,76 3,32 3,12 2,80 2,33 3,48 3,14
Fontos szamomra a csaladommal kdzésen eltgltott
id . 4,35 3,98 3,66 474 3,45 3,07 4,47 4,02
Fontos szamomra a barataimmal kdz6sen eltdlott
id . 4,14 4,56 4,32 451 4,07 3,41 4,40 4,24
Divatos helyeken vasarolok. 2,87 3,44 4,00 3,56 3,57 2,40 4,24 3,34
Altalaban az el kozott probalom ki az G
termékeket. 1,61 2,66 3,03 2,61 2,68 1,70 3,52 2,50
A baréti kbromben én vagyok a vezet 2,18 2,98 3,01 2,78 2,70 2,10 3,46 2,72
A kényelem nagyon fontos szamomra. 3,254,04| 4,12] 3,95 3,74 3,43 429 3,82
Leginkdbb népszemarkakat vasarolok. 2,17 3,13] 3,82 3,11 3,33] 2,37/ 3,99] 3,09
Altalaban nagyon odafigyelek az arakra. 3,963,83] 3,34 4,19 3,47 327/ 4,06 3,76
Hiszek a reklamoknak. 1,41 1,82 1,98 1,92 2,14 1,46 3,09 1,92
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Klaszter szama

Allitasok 1 2 3 4 5 6 7 Total
Szeretnék hasonlitani a kedvenc sztarjaimhoz. 1,41,98 2,51 2,57 2,57 1,55 3,90 2,28
Szeretem, ha valtozatos az életem. B,454,44 4,08 4,32 3,25 3,15 4,10 3,87
Gyakran jarok gyorsétterembe. 1,57 2,16 2,85 1,82 2,63 1,73 3,35 2,22
Egy élelmiszer kivalasztasakor fontosabb az iz
mint annak egészségessege. 2,623,21| 3,43] 294 3,49 3,44 357 3,19
Szeretek kiprébalni olyan 0] élelmiszereket,
amelyeket azett sohasem kostoltam. 3,09 4,03 3,59 4,04 3,32 3,15 450 3,66
Gyakran segitek az étkezés korli tednd
ellatadsaban, példaul megteritem az asztalt, vagy
elmosogatnak. 3,72 3,79 3,13 414 2,74 2,72 3,70 3,49
Mindig eszem, amikor egy kicsit is éhesnek érzem
magam. 2,82 3,00 3,13 3,37 3,09 2,97 3,69 3,13
Szelektiven gyjtom a szemetet. 42 2,700 2,30 3,19] 2,10, 1,90, 3,34 2,63
Az elhizas betegség. 3,60 4,07 3,18 3,92 3,35 3,13 4,07 3,64
A tulzott sovanység betegség. 4|06 4,53 3,34 4,29 3,58 3,37 4,13 3,95
A sziv-ér rendszeri betegségek egészséges
életmdddal megekhet ek. 419 4,33 3,80] 4,66] 352 354 426 4,10
A daganatos betegségek egészséges életmdddal
megel zhet ek. 3,14 3,24 3,17 3,70 2,73 3,05 3,41 3,24
A fogyOkura szerves része az életemnek. 1,44,36 2,19 1,71 1,98 1,41 3,00 1,94
Napi 50 perc mozgas elengedhetetlen. 3,743,52 4,13 4,34 3,06 2,64 4,09 3,70
A rendszeres sport szerves része az életemnek. 3,4001 4,25 4,09 3,11 2,24 4,05 3,50
Oltozkddésem mindig a legujabb trendet kiveti, 2,073,04 3,58 3,00 3,25 2,02 4,03 2,95
Az Internet nélkilozhetetlen szamomra. 2,724,11 4,42 3,50 4,16 3,61 4,28 3,77
A barataimmal, rokonaimmal az Interneten
keresztil tartom a kapcsolatot. 2139 3,51 3,90 2,86 3,34 2,95 3,94 3,21

182




Klaszter szama

Allitasok 1 2 3 4 5 6 7 Total
Mobiltelefonomat gyakran hasznalom
Internetezésre. 1,26 1,94 2,42 1,48 2,32 1,38 3,50 1,94
Tagja vagyok a Facebooknak, vagy mas kdzosseégi
oldalnak. 3,10 4,45 4,62 3,91 3,98 3,55 4,32 3,96
Minden nap nézek tévét. 3,62 3,39 4,41 4,20 4,08 3,46 4,30 3,89
A Baratok kdzt cim sorozatot, amikor csak
tehetem, megnézem. 2,16 2,13 3,21 2,70 2,52 1,89 3,75 2,56
A Joban rosszban cinsorozatot, amikor csak
tehetem, megnézem. 2,12 1,73 2,95 2,66 2,14 1,56 3,27 2,31
Ha kihagytam egy részt a kedvenc sorozatombpl,
akkor megnézem Interneten 1,69 2,19 3,72 2,85 2,80 1,73 412 2,65
Felnézek azokra a celebekre, akik hirneviket
valamilyen jo Ugy érdekében hasznaljak (pl.<Er
Antdonia, Bono). 2,08 2,52 2,21 3,14 2,29 1,69 3,84 2,51
A csaladom a legfontosabb példakép szamomra. 4,09,45 3,49 450 3,28 2,72 4,07 3,72
Szikségem van ra, hogy legyen olyan hires ember,
akit a példaképemnek tekinthetek. 160 198 2,35 295 2,60 142 4,10( 2,37
Mindent megteszek azért, hogy barataim
elfogadjanak. 3,36 3,63 3,60 4,29 3,50 2,66 4,20 3,63
Az ismeretségi kdrémben van olyan, aki kiprobalta
mar a drogokat. 2,50 391 3,25 2,04 3,20 2,48 3,11 2,91
Rendszeres szexualis életet élek. 1,953,28 2,79 1,59 2,72 2,22 3,51 2,56
A szex tabutéma szamomra. 2,22 1,69 1,99 2,71 2,74 1,89 2,88 2,27
Rendszeresen jarok szolariumba. 1,081,60 1,55 1,08 1,97 1,08 2,97 1,52
A szolariumnak nincs egészségkarositd hatasal 1,86,60 1,73 1,88 2,58 1,67 3,54 2,04
En tehetek legtobbet az egészségemért. 454,51 4,34 4,76 3,43 4,00 4,25 4,32
Napi 30 perc mozgas elengedhetetlen. 4,233,95 4,23 4,60 3,34 3,13 4,27 4,02
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Klaszter szama

Allitasok 1 2 3 4 5 6 7 Total
Ha ugy érzem, hogy nem vagyok eléggé karcsll,
akkor fogyokaraba kezdek. 1,61 3,04 2,82 2,07 2,26 1,56 3,60 2,35
Egészséges vagyok. 4,07 3,53 4,01 4,44 3,61 3,41 4,14 3,92
Elégedett vagyok 6nmagammal. 3,75290 3,89 4,15 349 3,15 4,26/ 3,66
Gyakran vasérolok ételautomatakbadl. 1,321,51 2,57 1,63 2,48 1,35 3,30 1,92
Gyakran vasarolok az italautomatakbol. 1,832,21 3,50 2,14 3,13 1,93 3,97 2,56
Gyakran vasarolok az iskolai buifében. 2,45 3,01 3,87 2,86 3,32 2,55 3,95 3,09
Fontos, hogy az iskola bufék kinalatdban az
egészségre jotékony hatéasu élelmiszerek is
megtalalhatdéak legyenek. 3,08 3,88/ 3,46 453 2,84 290 392 3,72
Elégedett vagyok az iskolan/tanéran kivuli
sportolasi lehetségeimmel. 3,94 3,23] 407 444 3,18 2,74 4,14] 3,73
Az egészséges életmod megfelelértékben van
propagalva. 3,24/ 3,01 3,70, 390/ 299 2,73] 4,15 3,39
Tisztaban vagyok az Iranyadé Napi Beviteli Erték
(INBE) fogalmaval. 258 293 3,03 298 2,31 2,02 3,32 2,74
Az INBE-t keresem az élelmiszerek csomagolasan,82 1,96 2,10 2,18 1,94 1,36 3,12 2,03
Az idedlis n karcsu. 2,98 3,88 3,66 3,76 3,26 3,42 4,20 3,57
Az idedlis férfi izmos. 3,2 4,04 3,68 3,77 3,16 3,15 4,13 3,60
Fontos szamomra a lelki egyensuly. 4.064,28 4,12 4,58 3,22 3,40 4,54 4,07
Versenyszeren sportolok. 2,51 2,18 3,81 3,22 2,57 1,67 3,94 2,83
Tdbbet kellene beszélni az iskoldban az egészséges
életmaodrol. 3,25 3,03] 321 3,74 2,32 222] 3,74 3,12
Rendszeresen eljarok bulizni a barataimmal. 2,19B,74 3,72 2,66 3,25 2,26 3,56 3,02
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Klaszterek jellemzése faktorok szerint

Final Cluster Centers

7. melléklet

Cluster
1 2 3 4 5 6 7
faktor 1 -, 72359| -,30619, ,01180/ ,28863 ,32589| -,62590| 1,46149
faktor 2 ,29466/ -,69045 24917, ,57030 -,36864 -58744| ,28989
faktor 3 ,28537, ,34622| -,40553 ,57320| -,79184 -59090 ,18347
faktor 4 -, 44127 54423 ,29224| ,29719 -,46321| -53718| ,10521
faktor 5 -, 45867 72267 ,21295| -,65669 ,26186| -,28864 ,54185
faktor 6 -,14726| -,52985 -,24130 ,07933| ,48759 -,39220| 1,12346
faktor 7 -,69504 -25171] ,75177 -,29662| ,46513| -,67336 1,18886
faktor 8 ,15847 ,18385 -,20830| ,85062 -,86685 -,99866 ,40265
faktor 9 -, 40555 ,16173| -,07196| ,13824| -,14440| ,01488 ,45969
faktor 10 ,09593| -,00733| -,20711| ,84764 -,41075| -1,21291 ,47031
faktor 11 | -,46877| ,53785 ,33716| -,23934, ,35542| -,42661 -,08249
faktor 12 | -,20784| ,44707| ,20888 -,03417| -,25564, -,65164| ,46657
faktor 13 | -80216/ ,21895 ,51489 -,14039 ,13587| -,16169 ,53208
faktor 14 | -94165 ,08340| ,66134, ,03356| ,27487 -,74507| ,92255
faktor 15 | -,11925| -,04599| -,22658 ,28380 -,12268| -,70725 1,04585
faktor 16 ,03812| ,51457| -,45841| ,19232 -,19245 -,40473| ,14870
faktor 17 ,07609| -,00155| -,11410 ,56510f -58455 -,31598| ,09592
faktor 18 | -,03680 -,10027| ,30680 ,53789| -,72993 -85617 ,66815
faktor 19 , 11150, -,42373| ,46799] ,57687 -,42876| -1,03800 ,42836
faktor 20 | -,54237| ,50581| ,23861| -,34286/ ,10722 -37739| ,70414
faktor 21 | -,36856| ,37489 ,01138| ,32420 -56712| -,37946] ,57651
faktor 22 | -,22410| -,53171| ,47405 ,30260 -,04387 -,60832 ,69955
faktor 23 | -93165 ,17456, ,58312 -,29347, ,36368 -,35557| ,93585
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8. melléklet

A fiatalok egészségmagatartdsat meghatarozo tényéelogikai kerete

Szul i viselkedésmintak

KbzOsségi
kancsolato

Identitas,

gondolkodas

-

Vasarlasi
szokasok,
divai

FIATALOK
EGESZSEGMAGATARTASA

—
Szul k Orvosok/ védn k
Internet TV

Internet-,
technika
hasznalat

Preventiv
egeszség-
magatarté

Etkezési
szokaso

Rizikbmaga-
tarta

Egészséges életmdddal kapcsolatos informaciok
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