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A fogyasztasi mintak nagycsoportjaibol a fenntarthatosag felé vezetd uton a leghatékonyabb,
onkéntes hozzajarulasi forma a fogyasztasunk tudatosabba tétele, illetve a tarsadalmilag felelos és
tudatos fogyasztas lehet, valamint ezek implementadlasa a fiatalok gondolkodasdiba. A fiatalokra
forditando kiilonéds figyelem e tekintetben nem csak erkélcsi vagy moralis kérdés, feladat, hanem
komoly gazdasagi, kornyezeti és tarsadalmi veszélyek beldtasa.

A kutatasunkban egy kozépiskolasok kézremiikodésével késziilt kérddoives megkérdezés egy részének
eredményeit mutatjuk be.

Eredményeinkbdl kideriil, hogy a szakembereket tartjiak a téma kapcsan a legmegfelelobb és
legmegbizhatobb informacioforrasnak. A taplalkozasi szokdsaikon valo pozitiv valtoztatds szandéka a
legnagyobb résziikben megvan. Tovabba megerdsitette a kutatasunk azt az elképzelésiinket, hogy a
kozépiskoldsok nagy része mar napi gyakorisaggal vasarol maganak élelmiszert, igy még indokoltabb
preventiv felvilagositasuk vagy tudasuk bovitése az egészséges taplalkozasrol.

Kulesszavak: taplalkozas, ifjusag, élelmiszerfogyasztas
The health consciousness of youngsters regarding their nutrition habits

Among the different groups of consuming patterns, the most useful voluntary form of contribution
is to make our consumption more conscious, together with a socially responsible and conscious
consumption. Besides, we need to implement it into the general thoughts of youngsters as well. The
highlighted attention to the younger is not only an ethical or moral question, it means the admittance
of a serious economical, environmental and social dangers. In our research we represent particular
parts of the results of a questionnaire poll that was made among secondary school students. We can
see from the results that they see the professionals as the most proper and reliable sources of
information regarding this topic. The willingness to change positively their nutrition habits can be
seen in most of the given answers. Moreover, the examination strengthened our theory that the
majority of secondary school students buy food for themselves almost every day, therefore the
preventive explanations and widening their knowledge about healthy eating is more reasonable than
ever.
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1. Bevezetés

A serdiilo- és ifjukor specidlis atmeneti szakaszok, melyek az egyén késdbbi testi és
lelki allapotat egyarant befolyasoljak a kiilonb6z6é biologiai és pszichoszocialis valtozasok
miatt (Rogol et al. 2002, Munkécs — Nagy 2014), és ezen ¢letkor hatasai hivjak el6 azokat a
szokasokat, melyek késobb egész ¢letiikben hatassal lesznek példaul az egészségiigyi
allapotukra, egészségmagatartasukra (Racz 2005, Aszmann et al. 2003). A fiatalok (jelen
esetben 15-18 éves didkok) Kkitlintetett szerepét az egészségtudatossag vizsgalatanak
kérdéskorében a kiilonbdz6 nemzetkozi és hazai megndvekedett figyelem is bizonyitja, hiszen
mind az allami, mind a vallalati szektor észlelte a fiatal generacidban rejlé lehetdséget mint
fogyasztd ¢és mint tudatos allampolgar. Ezenkiviil a nemzetkozi és egyre erdsddve a hazai
kutatasok igazoljak, hogy a fiatalok elsdsorban étkezési szokasai — tovabba a mozgashiany, a
dohanyzas ¢€s az alkoholfogyasztis — egyre komolyabb egészségiligyi problémakat hivnak eld,
mint példaul a cukorbetegség vagy a koros elhizéas, talsuly, melyek szivbetegséghez,
csontritkulashoz, keringési problémdkhoz, esetleg rdkos megbetegedéshez vagy egyéb
karosodashoz vezethetnek (Szakaly 2011, McGinnis et al. 2006). Az egészségtelen
taplalkozas és az inaktiv ¢életmdod 2010-ben a Fold Osszlakossagat tekintve a legjelentdsebb
rizikofaktorava 1épett eld a nemzetkozi kutatasokban (Lim 2012, Fintor, 2015). Az emlitett
betegségek kialakulasa mar serdiilokorban elkezdddik, tovabba mas kronikus, pszichés ¢és
pszichoszomatikus korképek gyakorisagai is novekvd tendenciat mutatnak (Piko 2005),
melyek indokoljak, hogy az ifjisag kapcsolati strukturajat és az egészséghez, betegséghez
valo hozzaallasukat 0j keretek kozé kell helyezni (Munkacs—Nagy 2014). Ennek a
megvaldsitasara is alkalmas lehet egy komplexebb tudatos étkezési kultara kialakitasa, melyet
mar gyermekkorban, de legaldbb fiatalfelndtt korban érdemes elkezdeni.

Kutatasunk eredményeinek bemutatisa azon gondolatmenet mentén halad, hogy a napi
étkezések szdma a szakemberek altal ajanlott mennyiséghez mennyire illeszkedik, tovabba
hogy a fott étel fogyasztasa mennyire jellemz6 koriikben. Mivel mar 6néllo dontéshozoik sajat
étkezéseiknek, ezért fontos, hogy az egészséges étkezéssel kapcsolatban, milyen
véleményekre hallgatnak, illetve hogy milyen valtoztatasi szandékokat tudnanak maguknak
megfogalmazni az egészségesebb taplalkozas érdekében.

2. Egészségtudatos magatartas

Bagdy (2010) szerint azok tartoznak az egészségtudatosok kozé, akik wvallaljak
onmagukért, sajat egészségiik megorzéséért a feleldosséget, és gondoskodnak egyensulyuk
megteremtésérdl az egészség minden dimenzidjaban. Maga az egészségmagatartds nem mas,
mint egy Osszetett rendszer, melynek részei: a testmozgas, a higiénia, a lelki egészség, a karos
dolgok keriilése és a tudatos taplalkozas, tovabba ezeket kiegésziti az egészségligyl
onellendrzés és a sziirdvizsgalatok igénybevétele (Harris—Guten 1979 idézi Szakaly 2008). A
taplalkozas tudatossag az egészségtudatos szemlélet alarendeltjeként serkenti a fogyasztot a
megfeleld tdpanyagok kivalasztisara és bevitelére az egyén sziikségletei, izlése szerint. A mai
taplalékkinalat mar lehetdvé teszi ezt a valasztast. A legnagyobb élelmiszercsoport ennél a
témakornél a funkcionalis élelmiszerek? csoportja.

Az elmult években egy pozitiv tendencidrdl szadmolnak be a nemzetkdzi és a hazai
tanulmanyok, melyek szerint egyre erésebb a hajlandosag az egészséges és fenntarthatdosagot

20 A funkcionalis élelmiszereket elssorban az egészségvéds termékekre haszndlja a szakirodalom, melyek
szerepe a vitaminok és asvanyi anyagok potlasa, energiaegyensuly visszaallitdsa, az egészséges és jo kozérzet
megdrzése, és a betegségek megel&zése. (Wildman 2001, Babulka 2005 idézi Szakaly 2011)
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szem elGtt tartd élelmiszerek, termékek fogyasztasara. Ez deril ki egy 2014-es kutatasbol is,
mely mar az 10j igények ¢és keresleti tényezok tiikrében hatarozott meg tiz egészségcentrikus
iranyzatot a funkciondlis élelmiszerfogyasztasban (Sloan 2014). Az altaluk vizsgalt
mintazatokbol is latszik, hogy az élelmiszereken vald informéciokozlés egyre komolyabb
keresletindukaloként hathat bizonyos termékek piacan.

Az egészségtudatossag hangstulyozasanak ¢és elterjesztésének, cselekvésbe valo
atiiltetésének a fiatalok korében egyik legfébb oka, hogy taplalkozasunkkal és életmodunkkal
Osszefliggd betegségek komoly problémat jelentenek a magyar tarsadalomban. A legtébb —
foként daganatos — betegségek kialakuldsa bebizonyitottan Osszefiigg a taplalkozassal és az
¢letmoddal (Rodler 2005, Fiilop et al. 2011).

Magyarorszdgon a teljes populdcié korében az elhizottak ardnya folyamatosan
novekszik, 1990-2000-es iddszakhoz képest (5,0%) a kovetkezd tiz évben 10,3%-ra nott
(J6zan 2013). A fiatalok korében vizsgalodva azt lathatjuk, hogy az eurdpai (EU24) atlaghoz
képest, ami 11%-r6l 13% koriili atlagra nétt 2001-t61 2010-ig alatta van a magyar
eredményeknek a 15 évesek korében, mivel cc.13%-16l fokozatosan 15%-ra nétt a tiz év alatt
(J6zan 2013).

Egyértelmiien feladata sziildknek, kozosségeknek, a nemzeti kormanyoknak, az
egészségligyi és a vallalati szektornak is, hogy véltoztassanak a romlo ifjukori egészségiigyi
tendenciakon és egy egészségesebb élet lehetdségét segitsék eld vagy kinaljak a fiatalok felé
(McGinnis et al. 2006). Ehhez az egészséges ¢és kiegyensulyozott taplalkozas, mely a
megfeleld mindségli és mennyiségli tdpanyagokat tartalmazza az egyik t, mely a normalisnak
tekinthetd fejlodést és novekedést teszi lehetévé. Ennek legjobb moddja a gylimolesok,
z0ldségek, hiivelyesek, szemes vagy teljes kidrlésti gabonafélék és alacsony zsirtartalmu
termékek fogyasztisanak novelése, illetve a magas kaloriatartalmu, alacsony tapértékii ételek
¢s italok, valamint a gyors ételek és édesitett iiditok fogyasztasanak csokkentése lehet
(McGinnis et al. 2006). Ezen tendenciak ¢és eldrejelzések indokoltta teszik a kozépiskolas
korosztaly (15 és 19 évesek) egészségmagatartdsanak és foképpen taplalkozasi szokasaiknak
felmérését, megismerését és a megfeleld preventiv programok, lehetdségek megfogalmazasat.

3. Anyag és modszer

A kutatasunk alapkérdéseit tigy fogalmaztuk meg, hogy megismerhessiik beldle a jovo
fogyasztoi tarsadalmat étkezési szokasaik tiikrében. Ezek a kérdések a sajat egészségiikre,
¢tkezési szokasaikra, azok gyakorisagara, illetve az esetleges valtoztatas lehetdségeire
vonatkoztak.

A kutatashoz kérddives megkérdezést alkalmaztunk, mivel kvantitativ mivolta
lehetdvé teszi, hogy mennyiségileg mérhetd, a sokasagra kivetithetd adatokat kapjuk, tovabba
ezen modszer hasznalataval lehetOségilink nyilt atfogdbb kérdések feltételére is (Malhotra
2001, Kotler 1991).

A valaszadoink kozépiskolds fiatalok voltak, jelen mintaban két szakkozépiskola és
egy szakiskola didkjai fele-fele aranyban 9. vagy 10-11. évfolyamokbol. Kétszaztizen
toltottek ki értékelhetd mindségben a kérdéssort. A kitdltdk koziil joval nagyobb aranyban
voltak a férfiak (72,5%), mint a ndk. Ez a minta csak egy része egy nagyobb ifjusagi
fogyasztdi magatartaskutatasnak. A valaszadds minden esetben iskolai igazgatdi, sziiléi és
didk hozzajarulassal, névteleniil és dnkéntesen tortént.

Az  egészséges, egészségtudatos  taplalkozassal  kapcsolatos  vélekedésiik
megismerésének, megértésének céljabol az egészséges taplalkozasra, ezzel kapcsolatos
tudasuk eredetére, taplalkozasi szokasokra, étkezés gyakorisdgara kérdeztiink ra, illetve egyéb
taplalkozasukat érint6 allitast fogalmaztunk meg szamukra.
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A kutatas soran kapott adatokat SPSS szoftver alkalmazasaval dolgoztuk fel. A leird
jellegli statisztikai mutatok koziil elsdsorban gyakorisagi megoszlast vizsgaltam. A kutatasban
a diakok BMI (Body Mass Index), testtomeg indexe alapjan is megvizsgaljuk a kiilonb6z6
kérdéseket, melyet a kérddivben szerepld testsuly ¢és testmagassag kérdésekre adott
valaszaikbol szamoltunk ki a WHO szamitasai és tablazata®® alapjan. Az 1. tablazatban lathaté
¢és a kitoltés soran is személyesen tapasztalhatéd volt, hogy a kitoltok legnagyobb szdzalékban
(72%) normal testsulyuak voltak.

1. tablazat: A mintaban szerepld didkok megoszlasa testtomegindex alapjan

Mintaban szereplok

Testtomegindex (kg/m°) | Testsiilyosztilyozis megoszlasa (%)
16-16,99 mérsékelt sovanysag 2,2

17-18,49 enyhe sovanysag 9,3

18,5-24,99 normal testsuly 72,0

25-29,99 tulsulyos 10,4

30-34,99 els6 foku elhizas 3,8

35-39,99 masodfoku elhizés 2,2

Forras: WHO BMI oldala

A mintidban kozel azonos aranyban fordulnak el6 a férfiak és nék a sovany, illetve a
tulsulyos, elhizott csoportokban.

4. A fiatalok egészségtudatossaga a taplalkozasi mintajukban

A kovetkezokben a szakkozépiskolas és szakiskolas fiatalok taplalkozasi szokasairol
sz016 kérdések egy részének bemutatasa szerepel. A kiilonb6zd témakoroket megoszlasi
gyakorisag és amennyiben lehetséges volt hattérvaltozoik tiikkrében mutatjuk be.

Az eredmények Osszevetésére egy 2007-ben késziilt azonos témaju kutatast,
Kozépiskolasok taplalkozasi szokdsainak elemzése (Fiillop—Szakaly 2007) cimili tanulmanyt
hasznalunk az azo6ta bekovetkezett tendencidk bemutatasa végett.

4.1.  Napi étkezések szama

A taplalkozasi szokésok akar az ételfajtakrol, akar gyakorisagrol, akar izekrdl van szo
mar korai szakaszban rogziilnek, és ezért komoly kovetkezményekkel jarhat egy rossz szokas
beépiilése viselkedésiinkben, mint — példaul a nemzetk6zi kutatdsokban (HBSC, WHO) is oly
sokat emlegetett — reggeli vagy a napi tobbszori étkezés elmulasztasa. Ebbol fakadoan fontos
megvizsgalni a napi étkezések gyakorisagat és mindségét az altalunk vizsgalt korosztalyban.
Elészor a napi étkezések gyakorisagat és annak hatasat mutatjuk be a szakirodalmi forrasok
alapjan, majd a sajat mintak eredményeit, allapotat vazoljuk fel.

Egy az Egyesiilt Allamokban végzett kutatasban (Bachmann 2011) azt allapitottak
meg, hogy a napi étkezések szama alapjaban meghatarozza a sulyunkat és ezaltal
egészségiinket is. Mig a tilstlyos egyénekre a napi altalaban kétszeri, de ugyanakkor magas
kaloria bevitel jellemzd, addig a normal sulyt kategoriaba tartozok esetében tobb mint
haromszori étkezés volt a jellemzd, igy ajanlasként is a napi harom foéétkezést és kétszeri
»snack”, uzsonna, tizorai bevitelét javasoljak. A hazai kutatdsokban is mar régdta ezt az
ajanlast kapjuk a legtobb esetben. A dietetikusok ajanlésa is ez a bevitt taplalék mennyiség,
mindség, Osszetétel és tapanyag tartalom figyelembevétele mellett (Agfalvi 1987). A

2L WHO: http://apps.who.int/bmi/index.jsp?introPage=intro_3.html
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rendszeres taplalkozas a fejlodésben 1évO szervezet szdmara kiemelten fontos (Borondi—
Szakaly 2007), féleg mivel a serdiilokortol a rizikotényezok szama is megndhet, €s ezt a
megfeleld taplalkozéssal bizonyos mértékben orvosolhatjuk.

A kérddivben arra kérdeztiink ra, hogy naponta hanyszor étkeznek a diakok. A 1. abran
lathatd, hogy mintank alanyai kozott a legtobben a napi négyszeri étkezést valasztottak
(30,6%), majd ezt a klasszikusnak nevezhetd napi haromszori étkezés koveti. Viszont a
dietetikusok altal elvart 6tszori étkezés csak alig tobb, mint 18%-ukra volt jellemzd. Jelen
minta esetében a napi étkezések szadma sem a nemmel, sem a BMI indexszel nem mutat
komoly 0Osszefliggéseket, csupan az enyhén sovany csoportba tartozok esetében lathatunk
negativ ferdeséget (S= - 0,367) az altaluk képviselt 4,4-es legmagasabb atlaggal, mely az
0sszes BMI csoport koziil a legmagasabb. A mésodik legmagasabb étkezési arany a normal
sulycsoportban 4,0 volt.

1. abra: Napi étkezések szama (%)

35
30,6
30 27,3
25
20 18,7
14,8
15
10 8,1
5
0,5
O —
Egyszer Kétszer ~ Haromszor Négyszer Otszor Otnél
tobbszor

Forrés: Sajat szerkesztés, N=210

A napi étkezések szdman tul fontos megismerniink, milyen gyakorisaggal
fogyasztanak fott étel, mely kivalthat tobb egészségre kevésbé jotékonyhatasu, esetleg karos
nassolast vagy gyorséttermi étkezést.

4.2.  Fott étel fogyasztasa a fiatalok korében

A fott étel fogyasztas gyakorisagarol is érdeklddtiink alanyainktol, akik koziil 67%
napi szinten, rendszeresen fogyaszt fott ételt, sot ezenfeliil 19% naponta tobb alkalommal is,
ami Osszesen 86%-ukat takarja. Ezt a 2. dbraban mutatjuk be. Mivel kozépiskolasokrol van
sz, igy megnéztiik, hogy az iskolai étkezés keretében fogyasztanak-e fott ételt, de az iskolai
étkezés lehetdségét minddsszesen 16% veszi igénybe.
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2. dbra: Fott étkezések gyakorisaga atlagosan egy héten (%)

Csak hétvégén vagy
N ta tobbszi csak hétkéznapon
aponta tobbszor 0
19% py 2% Heti 2-3
alkalommal
12%
Minden nap

e e1%

Forrés: Sajat szerkesztés, N=210

4.3. Onadllo élelmiszervasarlasok aranya

A korabbi eredmények alapjan kideriilt, hogy bar az iskolai étkezés lehetdségét
kevesen veszik igénybe, mégis atlagban 3-4 alkalommal étkeznek egy nap a mintankban
szerepld fiatalok. Ebbdl arra kovetkeztettiink, hogy étkezéseik egy részét onalloan valasztjak
¢s vasaroljak meg, még akkor is, ha eléfordul az otthonrdl hozott ételfogyasztasa.

A 3. abrén azt lathatjuk, hogy atlagosan mennyit vasarolnak a fent megkérdezett
didkok maguknak élelmiszert. Lathatjuk, hogy csupan 31%-uk az, aki onalléan nem vasarol
maganak hetente tobbszor, viszont legnagyobb ardnyban a napi vasarlokat talaljuk. Azok,
akik naponta esznek fott ételt, azokra kevésbé jellemz0 a napi szinti 6nallo vasarlas (Pearson
féle Chi négyzet ebben az esetben 0,02).

Fontos tovabba, hogy a magas vasarlasi arany miatt kiemelt szerepe van a megfeleld
egészségtudatos attitlidok kialakitdsdnak, hiszen ezen eredmények szerint a didkok
legnagyobb része mar sziil6i és tanari feliigyelet nélkiil dont sajat taplalkozasarol.

3. abra: Onéll6 élelmiszervasarlasok gyakorisaga
Ritkabban, Egyaltalan

mint havonta nem szoktam
12%

Naponta

0,
tobbszor
13%
Hetente
17%

Forras: Sajat szerkesztés, N=210
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4.4 .Kozepiskolasok egészséges taplalkozasrol valo tajékozodasa

Az egyén értékrendszerét leginkdbb kozvetlen kornyezete és az onnan érkezd
impulzusok alakitjak. Ez a fiatalok esetében altaldban a csalddot, a baratokat ¢és a tanarokat
jelenti. Az oktatasi-nevelési kornyezet is megannyi hatassal befolydsolja az egyéni
magatartasukat, tudasukat, értékeiket, melyeket az itt megélt attitidokon, érzelmeken és
életpéldékon keresztlil implementalnak a didkok (Marjainé et al., 2012). A fiatalok kdre az a
populécio, melyben a primer prevencio az egészségtudatos magatartasban a leghosszabb tava
sikereket érheti el. Jovobeli egészségiligyi allapotuk legmegbizhatobb eldrejelz6i az
¢letmodjuk és egészségmagatartasuk lehet mind egyéni, mind k6zosségi szinten (Munkacs —
Nagy 2014).

Kutatdsunkban negyedik részében azt vizsgaltuk, hogy kik azok, akik a
mindennapokban az egészséges taplalkozassal kapcsolatos tudasukkal, ismereteikkel
informaljak a didkokat, a masodik kérdéscsoport pedig arra iranyult, hogy kit tartanak hiteles
informacioforrasnak a téma kapcsan. Az egészséges taplalkozassal kapcsolatban mind
jelenlegi, mind hiteles informdacioforrasként az orvosokat jelolték a legtobben a diakok.
Jelenlegi informécios forrasként a sziilok, az internet és a tanarok kovetik oket (4. abra).
Filop — Szakaly (2007) kutatasdban még az Ujsag és a tévé végeztek a dobogon a sziillok
mellett, és az internet csak emlités szintjén keriilt be az egyebek kategoriaba, ma mar, par
évvel késobb, az informacids tarsadalomban az internet ott van az elsok kozott. A hiteles
informacioforrasok besoroldsanal mar aranybeli eltérés mutatkozik a sziilok €s az internet
esetében, hiszen bar a sorrend azonos ebben az esetben is, de mig a jelen informécioforras
esetében tobb, mint 10%-os kiilonbség van a sziildk javdra az internettel szemben,
megbizhatdsag, hitelesség szempontjabol mar kevesebb, mint 1% az eltérés.

4. abra: A egészséges taplalkozasrol szerzett tudasanak a tényleges €s a hitelesnek vélt
informacioforrasanak dsszehasonlitasa (valasztotta, %)

Tanarok  E—  —— 25,8 39,5
SZHI0K  ———— 34,9 58,1
Baratok ] 6,7 11!5 295
Konyvek, ujsagok '
s 9,1 19.6
Radi0 m— 96
TeVE m————— 19,6 33
ol 5 13,4
Iskolai rendezvény s 6,2 54
Orvos . 62,4
Internet 5 478

Informacioforras M Hiteles forras

Forrés: Sajat szerkesztés, N=210
4.5. Valtoztatas az étkezésben

Péter (2008) értekezésében Osszefoglalja, hogy a magyar népesség taplalkozasi
szokdsaira a tulzott mértékii energia-, zsir-, koleszterin-, hozzaadott cukor- és sobevitel,

valamint elégtelen mértékii élelmi rost-, zoldség és gyiimolcs-, illetve teljes kiorlésii
gabonaféle fogyasztas jellemzo, és ez a probléma mindkét nem esetében fennall. Ezek komoly

151



befolyasoldi a kordbban mar emlitett kronikus, daganatos és keringési betegségeknek (Péter
2008, 15 0.).

A Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) szervezet, mely az
iskolaskoruak egészségmagatartasanak vizsgalatara jott 1étre 1983-ban, és nemzetkdzi szinten,
mar 43 orszagban vizsgalja ezt a korosztalyt. Az elmult par év vizsgalataiban a HBSC
megallapitotta, hogy a legtobb iskolaskort (jelen kutatasban 10-18 éves) gyerek alig fogyaszt
tejterméket, illetve nem fogyaszt zoldséget (2002: 86%, 2009: 79%) és gyiimolesot (2002:
72%, 2009: 74%), de mas kutatdsokban sem taldlkozhatunk magasabb ardnnyal (Endre et al.
n.i.). Szintén HBSC nemzetk6zi kutatdsban taldlkozhatunk azzal az eredménnyel, hogy
z0ldség és gylimolcsfogyasztas alapjan a felmért orszagok kozott viszonylag a vége felé
vagyunk a nemzetkdzi eredményekhez képest (HBSC, Koloknet 2013).

A fenti eredmények indokolttd teszik bizonyos étkezési szokasok valtoztatasat az
egészségesebb taplalkozas felé. A kutatdsunkban utolsoként a didkok altal megjelolt
valtoztatasi lehetoségeket mutatjuk be gyakorisaguk szerint. Egy didk tobb valaszt is
megjelolhetett. Ahogy az 5. dbran lathat6 a megkérdezettek legnagyobb aranyban (60%) a
tobb zoldség és gylimdlcs fogyasztasat jelolték meg, mely azt mutatja, hogy maguk is
tisztaban vannak ezek jotékony hatasaval, példaul, hogy a benniik talalhatd antioxidansok ¢és
¢lelmi rostok védelmet nytjtanak a daganatok, a sziv-ér rendszeri megbetegedések ellen
(Riboli — Norat 2001). Csupan 14, 9% jel6lte a ,,Semmit, mert ugy jo, ahogy van” opciét. Ezt
az opcid a legtobben a BMI Index alapjan a normal sulyuak koziil valasztottdk, de az index
alapjan mérsékelten vagy enyhén sovany kategéridba keriilteknek majdnem fele ezt
vélasztotta. Osszehasonlitva Fiilop — Szakaly (2007) vizsgalatival azonossagot lathatunk,
hiszen ott is a zoldség- ¢és gylimdlcsfogyasztds emelkedik ki, illetve a zsiros ételek
mennyiségének csdkkentése a felsorolt lehetdségek koziil.

5. abra: Mit valtoztatnanak taplalkozasukban a megkérdezett fiatalok (valasztotta, %)

T6bb zoldség és gyimoles NN 60,5
Kevesebb zsiros étel  INIEGGGNGNNNNNEN 35,8
Kevesebb cukor I 33,7
Tobb hal I 26
Tobb hus I 2/
Kevesebb szénhidrat NN 23
Kevesebb s¢ NN 19,3
Tobb f6tt étel NG 153
Semmit, mert jO tgy, ahogy van [N 14,9
Semmit, mert ugyse tudok valtoztatni [ 7,5
Kevesebb hus [l 6,9
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5. Osszegzés

Egy olyan kornyezet megteremtése, melyben a jové generdcié egészségesen ¢&s
cselekedetei hatasanak tudatidban noéhet fel minden nemzet kiemelt fontossagii feladata.
Etkezési szokasaink a gyermekkorban kezdenek kialakulni, fogékonysigunk a
valtozatossagra, tudatossagra mar ekkor tetten érhetd. A fogyasztasunk is, mint a
nyelvhaszndlat vagy az egyéb teriileteken mutatott viselkedéskultirank a szocializacios
folyamat része. A fogyasztdi magatartasunk kialakuldsanal hatassal van rank a tarsadalmi
kornyezetiink makro és mikro szinten (gazdasagi, demografiai, technologiai, természeti,
kulturalis, politikai és jogi hatasok szintjén) (Lehota 2004), tovabba fizikai és szocialis
kornyezet, valamint a reklamok és médiumok altal kozvetittet értékrend (McGinnis et al.
2006). Ezek altal indukalt komplex folyamatok eredményeként alakulnak ki fogyasztoi
szokasaink, ¢és ahogy egyre id0sodiink, egyre kevésbé szivesen valtoztatunk a megszokott,
altalunk jonak vélt vagy kényelmes magatartasmintakon.

A kutatdsunkban jol latszik, hogy a didkok fogékonyak a kor szellemére a tobbszori,
lehetdleg fott étel ¢étkezését preferaljak ¢és tartjdk természetesnek. Tovabbd a
legmegbizhatobbnak az informdcidszerzésben a szakembereket, az orvosokat tartjak, ha az
egészséges taplalkozasrol van szd, igy érdemes lehet a preventiv jellegli eldadasoknal ezt a
szakmaisagot hangsulyozni.

A napi étkezések szdmaban is latszik az egyre er6sodd, média és kozvélemény altal
emlegetett négy vagy annal tobbszori étkezés tendenciaja, bar még nagyaranyban vannak
koztiik, akik a tradicionalisnak nevezhetd, napi hdromszori étkezést vallaljak.

A fott étel fogyasztasa, foleg a gyorséttermek kivaltdsa miatt fontos, illetve az 6nallo
vasarlasok gyakorisdga végett. Az étkezésiikon vald valtoztatdsndl a gylimoles- ¢€s
z0ldségfogyasztast emlitették legtobben, illetve a zsiros ételekrdl vald lemondast, mely
pozitiv onkritikus habitusrol tanuskodik.

A kérddivek és a személyes talalkozas alapjan azt mondhatjuk, hogy ez a korosztaly
kiilondsen fogékony és érdeklédd, igy a megfeleld preventiv és piaci befolyéssal
egészségmagatartasuk jo iranyba torténd alakitasa lehetséges.

A kutatas folyatasaban ezeket a szakkozépiskolas és szakiskolds didkokat szeretném
Osszevetni mas iskolak didkjaival, illetve hattérvaltozoik komolyabb vizsgalatat lefolytatni.
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