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Absztrakt

Az élelmiszerfogyasztasi €s a kiilonboz6é étkezési trendek egyre kutatottabb teriiletekké valnak az orvos-, a
tarsadalom- és a gazdasagtudomanyok elemzdi korében. Egyrészt az egészségipar egyre nagyobb és kiterjedtebb
agazatként van jelen a fogyasztéi piacon, mdsrészt az étkezéshez és élelmiszerfogyasztashoz kapcsolodo
egészségmutatok ¢és elorejelzéseik aggodalommal toltik el az egészségiigyi szakmat. A fiatalok
befolyasolhatosaguk és késobbi tarsadalmi, gazdasagi szerepiik miatt kiemelten fontos célcsoportot jelentenek.
Jelen tanulmany egy nagyobb, a kdzépiskolas fiatalok étkezési és élelmiszervalasztasi szokasait vizsgald kutatas
része. A kutatas korabbi szakaszaban mar elkiilonitettiink - az altalunk vizsgalt minta alapjan - négy fogyasztoi
csoportot az egészség- és kornyezettudatossag, az etikus, az autentikus patridta és individualista értékek mentén:
a divatkeriil6 tudatosak, a felel6sségharitok, a passziv alsoévesek és a tudatos individualistak. A tanulmany célja
bemutatni, hogy ez az 6nalld élelmiszervasarlasokban jelentdsnek nevezhetd kozépiskolas fogyasztoi csoport
¢letstilusa tekintetében milyen hivoszavakat preferal, milyen étkezési trendeket kdvetne szivesen.

Kulcsszavak: élelmiszer, egészség, fiatalok

Abstract in English

The food conscious and nutrition trends are becoming more and more researchable fields within the medical,
social and economical spheres. On the one hand, health industry is occupying a greater and a more extended area
in the consumer market. On the other hand, the indicators and predictions regarding nutrition and food
consumption are both concerning points for medicals. Young people are a highly important target group, due to
their influenceability and economic role.

The current study is a part of a research that measures the nutrition and food selecting habits of secondary school
students. In a previous phase — based on the examined samples — we had already divided four consumer groups.
Along the health- and environmental conscious, ethical, authentic, patriot and individualist values they are the
fashion avoiding conscious, responsibility counters, passive lower graders and the conscious individualists. The
aim of this study is to present the mainly preferred nutrition trends of this independent group of secondary school
students that are highly impacting in food buying habits.

Keywords: food, health, young people
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1. Bevezetés

Az ¢étkezési szokasok vizsgalatara szamos kutatas irdnyul, melyek orvostudomanyi,
pszicholdgiai, szocioldgiai, vagy egyéb diszciplina mentén emlitheték. Az ételfogyasztas
atalakulas 0j és Gjszerti megatrendjeinek megjelenése (TOROCSIK, 2014) azt mutatjak, hogy
az ¢hség csokkenésén tul az életstilusunk egyfajta kifejezésévé valtak, illetve egyfajta
tarsadalomban valdé poziciondlds eszkozeként funkcionalhatnak. Tovabba kifejezik
hovatartozasunkat, preferencidinkat és elveinket. Az étkezési szokasok vizsgalatanak
felértékelt szerepe mégis elsdsorban az, hogy az egészségtelen taplalkozas okozta
megbetegedések ¢€s kronikus betegségek kialakulasa komoly gazdasagi és tarsadalmi
problémak kivéltéja (LIM et al., 2012; BRANDSTETTER et al., 2015; SZAKALY et al.,
2015).

Jelen tanulmény elsé felében a kutatasunk szempontjdbol fontos szakirodalmak bemutatasa
torténik. A masodik részben pedig a kutatasunk azon eredményeit szemléltetjiik, melyek
valaszt adhatnak arra, hogy egyes értékrend differencidk hogyan befolyasoljak az aktualis
egészségtrendekhez kapcsolddd étkezést, illetve ¢élelmiszervasarlasi attitidoket. Ennek
keretében eldszor a kutatasi elézményként mar meghatarozott klasztereket mutatjuk be
roviden. Ezek utdn jelen tanulmdnyban célként kitlizott egészségtrendekhez ¢és
¢lelmiszerjelolésekhez kapcsolddd 0Osszefiiggéseket ismertetjiik a kiilonb6z6 csoportok
mentén.

2. Szakirodalmi attekintés

2.1 A fiatal fogyasztok

A gyermekek ¢s fiatalok 6nallé fogyasztoi csoportként vald felértékelddése abbol fakad, hogy
az elmult években 6nallo tarsadalmi mez6ként vannak jelen a piacon. fgy sokkal nagyobb
feleldsséget és befolyast enged nekik a sajat és kornyezetiik élete kapcsan (VASKOVICS,
2000). Ez azt is jelenti, hogy a gyerekeknek egyre nagyobb szerepet adnak a sziilok az 6nallo
és a csaladi vasarlasi dontések esetében egyarant (TOROCSIK, 2003). Jovedelemmel ugyan
nem rendelkeznek, de zsebpénzzel rendelkezhetnek, illetve emellett étkezési hozzajarulast
otthonrdl kap(hat)nak, melyet foként iskolai biifékben, kisboltokban kolthetnek el sajat
belatasuk szerint (TOROCSIK, 2011). 4 sziildi befolydsolds a tirsadalmi és a demogrdfiai
Jellemz6kt6l is fiigg és a gyermek idGsebbé vdlisaval egyre inkdbb csokken (POLYA,
2012:19).

2.2 Etrendvaltozdsok okai

Az étkezési szokasainkon valo valtoztatas oka tobbféle lehet. Fakadhat egészségi vagy lelki,
illetve ¢letstilusbeli valtozasbol. Egészségi valtozas lehet egy kialakult, diagnosztizalt
betegség, mint az ételallergia, de a normalistdl eltérd testtomegbdl fakadd problémak is
eléidézhetik az étrendmodositas igényét. Lelki eredetli lehet a vélt, de még egészségi
szempontbol nem feltétlen érzékelt testtomeg gondok, illetve ezek erdnléti vagy hangulati
hatdsa. A manapsag jellemzd ¢€letstilusokhoz kapcsoldodo étkezési trendek is erdteljes hatassal
vannak a fogyasztokra, és minden fajta egészségiigyi vizsgalat nélkiil 6sztonzik a valtozast.
Ilyen példaul a paleo, a nyerskoszt diéta (SM 2014, 11) vagy a testépitok esetében a fokozott
fehérjebevitel.

A legsulyosabb ¢érv az étrendvaltozas mellett a kiilonb6z6é tomegproblémakbol fakado
betegségek kialakuldsanak elkeriilése (BAK, 2005; PIKO, 2005; MCGINNIS et al., 2006;-
SZAKALY, 2011, BRANDSTETTER et al., 2015). Az altalunk vizsgalt ifjusagot érint6
kutatasok az egyre novekvé aranyu elhizott gyerekekrél és fiatalokrol szolnak (JOZAN, 2013,
PIKO, 2005, GRAY et al., 2015), mely tendencia megallitasa tarsadalmi és gazdasagi érdek.
GROSSMAN (1972) az egészség eldallitasanak koltségeit modellezte, am elmélete nem
maradt hatastalan az egészség fogalmara és az egészségfejlesztés gyakorlatara sem. Az egyén
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— e modell szerint — aktiv szerepet vallal, mind sajat egészségtokéjének eldallitasban, mind a
rendelkezésére allo (a sziiletéssel hozott) egészségtoke fogyasztasdban is. Az elébbibe a
,beruhdzok™ (pl. az iskolazottsag novelése), az utdbbiba a ,,pazarldsok” (pl. a kockazati
magatartasok) tartoznak. A beruhazasok megtériilnek, mégpedig nem csak a jobb egészségi
allapotban, hanem mas javakhoz valdé hozzajutasban (pl. munka, jovedelem), és azok
hasznélatanak élvezhetdségében (pl. szabadidd eltdltésében) (FUZESI — VARGA, 2014).
Az étkezésre forditott fokozott figyelem ennek a tédkének a megdvasaban segithet.

Ezen cél megvalositasara a nemzetkozi €s a hazai szakirodalomban szamos példat talalhatunk.
Nemzetkozi kutatdsokban példaul azt taldltdk, hogy a fiatalok kevesebb zoldséget és
gyiimolcsot fogyasztanak, mint a felndttek, ezért rajuk kiilon megoldast kell talélni.
A zoldség- és gylimolcsfogyasztas javitja a fizikai allapotunkat, és csokkenti a betegségek
kialakulasanak lehet6ségét (FAO/WHO, 2003, DAUCHET et al., 2006, WHO, 2002) szamos
beltartalmi jellemzdjiik miatt (VARGA — PANKOTAI 2008). Tovabba epidemologiai
kutatasokban mar visszajelzést kaptunk, hogy a teljes kidrlésti gabonak csokkentik a 2-es
tipust cukorbetegség, a kardiovaszkularis betegségek és az elhizas kialakuldsanak kockézatat
(MCMAKIN et al., 2013; JONNALAGADDA et al., 2011; HARRIS — KRIS-ERHERTON,
2011), mégis nagyon kevesen fogyasztjak napi szinten (RICHARDSON, 2003; THANE et al.,
2007). A masik egészséges ¢Etkezéshez kapcsolodd hivoszo a bio jelzd, melyet a
természetesség, ,,mentesség” €s immunrendszerre gyakorolt pozitiv hatisa miatt ajanlanak
(FRUHWALD, 2004; VELIMIROV — MULLER, 2003 idézi FEHER, 2011), de az
eldallitasaval jard arkiilonbség mar korlatozza a fogyasztdi szegmentum ndvekedésének
lehetdségét.

Az étkezésen vald valtoztatds Osztonzése mar globalis szinten is megjelenik elsésorban az
egészségmegirzes, ezenkiviil a legjellemzébben a klimavaltozas okan. SPRINGMANN ¢és
munkatarsai (2016) is a megnovelt zoldség- és gyiimdlcsfogyasztasban, illetve a hus- és a
cukorfogyasztas csokkentésében latjak vildgszinten a jobb egészségi allapot elérését és a
globalis kdrnyezeti problémaékra a megoldast.

2.3 Elelmiszerjelolések

Az ¢élelmiszereken feltiintetett informacidok nem csak az értékesités-0sztonzés okan
szerepelnek. Maga az élelmiszerjeldlés ,,barmely, az élelmiszerre vonatkozé szo, jel, védjegy,
markanév, abra vagy szimbolum, amelyet az ¢élelmiszer csomagolasan, a dokumentacioban, a
cimkén, a feliraton, a gyliriin vagy a galléron helyeznek el” (19/2004. (II. 26.) FVM-ESzCsM-
GKM egyiittes rendelet az ¢lelmiszerek jelolésérdl). 2016 évvégétdl mar mindenki szdmara
kotelezd a tapértékjelolése (kevés kivétellel), mely a 100 g termékben 1évd sd, cukor,
szénhidrat, zsirtartalmat mutatja. Az ezt megel6z0 idOszakban is torvényileg szabalyozott
keretekben lehetett és kellett az élelmiszereken informéaciokat feltlintetni (EFOSZ, 12).

3. Minta és mdodszertan

A kutatds elvégzéséhez kereszttabla elemzéseket hasznaltunk, mivel jelen kutatasban
jellemzéen nem-metrikus adatokkal dolgoztunk (SZUCS, 2002; SAJTOS — MITEV, 2007).
Az egyes kapcsolatok véletlenszertiségét pedig Khi-négyzet probaval ellendriztiik.

A kutatdsunk egy a 2015/2016-os tanévben vizsgalt 1002 fés mintdra épiil, amelyet
kozépiskolas didkok alkotnak. A felmérésbe személyes kérddiv kitoltéssel 13 intézmény
didkjait vontuk be. A minta nemre és korra ebben a korosztalyban reprezentativnak mondhat6
(1. tablazat). A korabbi vizsgalatok soran mar ezen a mintan elkiilonitettiink négy klasztert,
melyek az individualis-trendi, az etikus és az autentikus értékek, tovabba az egészség- ¢és
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kornyezettudatossag faktorokra épﬁlteklO(KISS et al., 2016). Ennek mentén négy csoportot
azonositottunk a divatkeriil6 tudatosakat, a feleldsséghdritdo individualistakat, a passziv
als6éveseket és a tudatos individualistakat (1. abra). Az 1. tablazatban lathatd a teljes minta
¢s a négy klaszter szocio-demografiai hattérvaltozok mentén torténd kereszttablas elemzése.

1. tablazat: A teljes minta és a négy klaszter szocio-demografiai hattérvaltozok mentén
torténo bemutatasa (%)

Klaszterek
Teljes Divatkeriil6 Felerl('):s'ség- Parssz'iv . fl"ltldato's '
Szociodemografiai valtozok minta (16) tudatosak héritok "golydk | individualistdk |  Szig.
25,59 17,97 23,77 32,65
Nem Férfi 475 23,44 19,38 22,97 34,21 0.426
N6 500 27,89 17,23 23,58 31,29
14-15 209 27,32 18,03 25,68 28,96
Kora* 16 203 23,30 15,34 32,95 28,41 0,024
17 273 21,16 20,33 21,58 36,93
18-19 317 29,75 17,56 18,64 34,05
gimnazium 554 30,35 18,74 13,65 37,27
Iskolatipus |szakkozépiskola 341 23,84 16,89 33,44 25,83 0,000
szakiskola 102 4,76 17,86 47,62 29,76
9. 315 22,51 18,08 31,37 28,04
10. 203 22,41 14,37 32,76 30,46
Evfolyam 11. 290 24,15 21,13 15,85 38,87 0,000
12. 165 34,48 15,17 15,86 34,48
13. 26 50,00 27,27 4,55 18,18
Nagyon jo 322 19,10 17,71 22,57 40,63
szﬁ;}‘i‘:‘,v 16 387 29,77 18,21 20,81 31,21 0,001
jovedelme** Eppen elegendd 155 31,16 21,74 24,64 22,46
Rossz 41 31,25 6,25 40,63 21,88
Altalanos iskola 119 17,47 23,30 36,89 22,33
Szakkozép- és
. 208 26,34 14,51 27,95 31,18
Anya iskolai szaklskola 0.000
végzettsége |Erettségi 297 29,11 16,09 18,77 36,01 ’
Fels6foka 294 217,75 20,53 15,96 35,74
Nem tudja 84 13,63 16,66 42,42 27,27
Altalanos iskola 94 20,77 20,77 40,26 18,18
Szakkozép- és
. 352 27,53 15,82 23,73 32,91
Apa iskolai ?zaklskola 0.000
végzettsége |Erettségi 205 30,27 18,37 19,46 31,89 ’
Felséfoka 237 25,83 20,09 14,35 39,71
Nem tudja 114 13,04 17,39 40,22 29,35
Lakéhely megy ei jogl varos 438 28,68 19,47 17,11 34,74
tetliep}:liiés 2000 fonél nagy obb 437 25,06 16,37 27,88 30,69 0,008
2000 f&nél kisebb 119 17,82 19,80 29,70 32,67

Forras: Sajat szerkesztés, 2017

1% |ndividudlis faktor: divat, minGség, egyéniség; Egészség- és kornyezettudatos: egészséges taplalkozas,
kornyezetvédelem, tudatos termékvalasztds; Etikus: kozosségi érdek, méltanyossag; Autentikus patridta:
hagyomanyok, hazafias szellemiség; Vallalati etikussag: megfelel6 munkakorilmények, tarsadalmi
felel6sségvallalas
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Megjegyzés: * A 14 és 19 évesek alacsony aranya miatt 0sszevonasra keriiltek a hozzéajuk
legkozelebbi koruakkal; ** A , Rendszeresen anyagi problémakkal kiizd6” kategoriaban az
1002 fobdl csak 6 f6 valasztotta, igy Osszevonasra keriil a ,Néha arra se elég, hogy
megéljenek beldle” kategoriaval.

1. Abra: A minta klaszterei az egyes faktorok tiikrében

Forras: KISS et. al,, 2016.
Megjegyzés: TI=Tudatos Individualis, EK=Egészség- és Kornyezettudatos, AP=Autentikus
Patriota, AE=Altruista Etikus, VE=Vallalati Etikus magatartas

4. Eredmények

4.1 Testtomeg index és azzal valo szubjektiv elégedettség a kozépiskoldasok koréeben

Jelen kutatdsban el6szor a mintdban szerepld didkok altalanos vizsgalatat kereszttablas
elemzéssel végeztik el a testtbmeg szempontjabol, majd a fenti négy klaszter tagjait
vizsgaltuk meg aszerint, hogy milyen preferencidik vannak.

Az elsO kérdés, melyre valaszt akartunk kapni, hogy a mintabol — 6nbevallasos alapon — hany
didkot érint a testtomeg abnormalitds, azaz mekkora szdmban lehetnek érintettek az étkezés-
vagy ¢letmodvaltasban. Ahogyan az 1. tabldzatbol kideril, a megkérdezett didksag jelentOs
hanyada normal testtomeg indexszel rendelkezik, és sokkal tobben vannak a taltaplalt, elhizott
diakok, mint a sovany kategoridba esok. A kereszttablas elemzések soran feltérképeztiik, hogy
mennyire elégedettek a sajat testtomegiikkel a didkok, illetve milyen attitlidjeik vannak ezzel
kapcsolatban annak fliggvényében, hogy melyik ifjisagi BMI kategoriaba tartoznak.
A tulsullyal kiizdék 76,19%-a érzékeli 6nmaga is soknak a testtomegét és a tobbségiik probal
is valtoztatni ezen, tovabbi 26,98%-uk érzi reménytelennek a helyzetét. A testtomeg-
folosleggel rendelkezOk mar kisebb ardnyban akarnak valtoztatni. A korosan sovanyak
esetében lathato, hogy eldfordul, aki még mindig soknak érzékeli tomegét, és szintén diétaval,
edzéssel probalja csokkenteni, ami testkép-zavarra utalhat (TURY — PASZTHY, 2008),
illetve itt csak 43,29% érzékeli redlisan helyzetét, és a fele igyekszik is tenni ellene. Jelen 2.
tablazatbol az kovetkezik, hogy becslésilink szerint 45,47% koriil vannak a mintaban, akiknek
a normaltdl eltérd testtomeg indexiik alapjan alapvetden étrendvaltozéasra van sziikségiik.
Tovéabba a normal kategoria tagjai korében is 44,46%, aki elégedetlen. Ezért fontos, hogy a
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megfeleld szakemberek és az élelmiszerpiac megfeleld informacidkkal tamogassa azokat a
fiatalokat, akik étkezésiik egészségesebbé tétele kapcsan tennének erdfeszitéseket.

2. tablazat: A testtomeggel valo elégedettség és a BMI osszefiiggése

Mennyire elégedett a testtomegével
Nem Nem vagyok Nem Nem vagyok
. vagyok elégedett, vagyok, elégedett,
}ilzgeglitt elégedett, | kevésnek tartom, | soknak soknak Osszesen
gglnt i kevésnek prébalok tartom, de tartom, (f5)
mep felels tartom, de edzéssel, tudok sokszor
& nem tudok étkezéssel valtoztatni | fogyoktrazok,
valtoztatni valtoztatni rajta edzek
kérosan 29.85%|  20,90% 22,39%|  5.97% 20,90% 67
sovany
sovanysag 54,10% 19,67% 21,31% 3,28% 1,64% 61
Ifjisagi g’srt;‘}igt 55,53% 8,30% 13,24%|  8,10% 14,82% 506
Testtomeg [ ..
Index Zﬂ?ﬁiﬂﬁiﬁ 44,02% 1,63% 6,52%| 18,48% 29,35% 184
talsulyos 12,70% 3,17% 7,94% 26,98% 49,21% 63
kérosan 23,40% 6,38% 638%| 31,91% 31,91% 47
talsulyos
- _ 434 76 115 113 190 928
Osszesen: N=928 46,80% 8,20% 12,40% | 12,20% 20,50% | 100,00%

Forras: Sajat szerkesztés, 2017
Megjegyzés: A didkok az OGYEI gyermek BMI alapjan kertiltek besorolasra, amely eltér a
felndtt aranyoktol. A nem és a kor szerint kiilon-kiilon mérdszamok tartoznak az egyes
csoportokhoz (PINTER, 2004).

4.2 Etrenden valé valtoztatds kivdnt irdnyai

Az ¢étkezésen vald vdltoztatds esetében egyes lehetdségek megjelolésével jelezhették,
melyeket preferalnak. Itt tobbek kozott olyan étrend mddositdsokat soroltunk fel szdmukra,
amelyek a nemzetkozi és hazai egészségligyi szervezetek ajanlasai kozott szerepelnek. Egy
diak tobb valaszt is megjeldlhetett. A felsoroldsban szerepeltek még a kevesebb so és a
kevesebb hus valaszok is, de ezekkel nem taldltunk szignifikéns eltérést az egyes klaszterek
kapcsan. A 3. tablazatban azt lathatjuk, hogy nem ugyanazok az étkezés-modositasi igények
vannak a csoportok kozott. Az elsé szembetiing jelenség, hogy a divatkeriild tudatos és a
tudatos individualistak csoportjai, akikrél mar a korabbi tanulmanybdl kideriilt, hogy erdsen
jelennek meg néluk az egészségtudatos értékek, tobb opciot jeldltek meg a lehetdségek koziil,
mint a kevésbé egészségtudatos tarsaik. A elsd klaszter esetében leginkabb a zoldség-,
gyliimdlcsfogyasztas, a hal és a fott étel gyakrabban torténd fogyasztasa jelentds. A tudatos
individualistak — akik a legjobb anyagi koriilmények koziil jonnek ¢és a divat fontosabb
szdmukra, mint az els® csoport esetében — a zoldség és gyiimolecsfogyasztason tul a zsiros
ételek, a cukor és a szénhidratok csokkenését valasztottak, ami az aktudlis egészségtrendekhez
jobban illeszthetd. A két kevésbé egészségtudatos csoport esetében nincsenek kiugro értékek,
bar a rosszabb anyagi koriilmények kozott €16 passziv alsoévesek a husfogyasztas ndvelését is
elénybe részesitenék. Ezenkiviil naluk majd egyharmadukra jellemz6 a valtozas igényének
elutasitasa.

194



3. tablazat: Etrenden valé valtoztatas irinyai a négy klaszter mentén

Klaszterek (%)
Btrend-viltoztatis irdnyai Teljes |Divatkeriilé|Felelosség| Passziv Tudatos
minta (% )| tudatosak | hariték |alséévesek|individualistidk | N | Sig
tobb zoldség és gylimdles 60,59 68,04 56,05 46,50 66,79 515 |<0,001
kevesebb cukor 41,38 45,00 34,48 33,00 48,92 356 | 0,001
kevesebb zsiros étel 35,41 34,70 30,32 29,00 43,17 301 | 0,005
tobb hal 35,88 42,47 28,21 29,50 39,49 305 | 0,004
kevesebb szénhidrat 31,53 34,09 26,45 24,50 37,18 2638 | 0,011
tobb hus 21,38 19,18 20,51 30,00 18,77 186 | 0,015
tobb fott étel 18,24 24,20 14,74 19,50 14,55 155 | 0,026
:O“S“t“étt’kr;‘:imm‘ie“ j6 gy, ahogy 14,24 8,72 13,73 19,60 15,33 121 | 0,016
semmit, mert igyse tudok valtoztatni 5,18 2,75 6,54 8,54 4,03 44 | 0,038
Osszesen (N) 220 155 199 276 850

Forras: Sajat szerkesztés, 2017.

Megjegyzés: N=850 Tobbvaltozos kereszttabla elemzés. A vastaggal jelolt széazalékok
esetében a korrigalt standardizalt reziduumok értéke 2 feletti, mig a dolttel jeloltek esetében -
2 alatti (SAJTOS — MITEV, 2007).

4.3 Preferalt élelmiszerjelolések a kozépiskolasok esetében

A kovetkezd kutatdsi kérdés az volt, hogy vajon jelen vasarlasaik soran milyen
¢lelmiszerjeldléseket, informaciokat vesznek figyelembe az egyes termékek kivalasztasakor,
kiilonos tekintettel az egészség trendekhez kapcsolodo kifejezésekre. A 4. tdablazatbol
lathatjuk, a friss jelzés a leginkabb meggy6z6 erdvel bird, azt a teljes mintaban 91,83%-ban,
mig a klaszterelemzés sordn a csoportokba bekeriilt egyének esetében 74,65% tartja
fontosnak. Az egyes csoportok kozotti kiillonbségeknél kiemelendd, hogy a tudatos
individualistak minden felsorolt tényezdt nagy aranyban preferaljak élelmiszervasarlasaikkor,
mig a feleldsségharité — d&mbar a divatot szeretd — masodik szegmens inkébb csak a cukor, a
kaloria és altalanosan a tapérték tablazatot veszi szemiigyre a vasarlasi dontései folyaman.
A passziv als6évesek esetében — ahogyan a tudatossag és az individualis értékek kapcsan is
lathattuk — az élelmiszerjeldlésekhez is passzivan allnak.

4. tablazat: Elelmiszerjelolések figyelembevétele a kiilonbozé klaszterek tagjai korében

. . Klaszter (%)
, . S Teljes minta
Hlelmiszerjelolések (%) Divatkeriil | Felelésség | Passziv Tudatos Klaszterekben
6 tudatosak| hariték [alséévesek | individualistak | valasztotta (f6)

friss termék 91,83 87,78 87,26 76,59 91,81 746
cukor- vagy 50,44 40,91 56,69 29,06 58,93 403
szénhidrattartalom
teljes kidriés(i gabondbol 46,25 39,73 50,00 31,68 53,05 377
késziilt
kaloriatartalom 40,73 31,67 44,59 25,37 46,76 322
biotermék/6kotermék 39,51 37,90 35,06 19,12 51,64 318
tapérték 34,00 27,15 40,38 19,61 40,58 275
Osszesen (f6) 1002 220 155 199 276 850

Forras: Sajat szerkesztés. Megjegyzés: Tobbvaltozos kereszttabla elemzés. A vastaggal jelolt
szézalékok esetében a korrigalt standardizalt reziduumok értéke 2,00 feletti, mig a dolttel
jeloltek esetében -2,00 alatti (SAJTOS — MITEV, 2007).
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5. Kovetkeztetések, javaslatok

Jelen tanulmany eredményei alapjan elmondhat6, hogy a diaksag kérében nagyobb aranyban
szerepelnek az idedlistol magasabb testtomeggel rendelkezdek, mint a sovany kategériaba
esOk, emellett azonban pozitiv tény, hogy az étkezésre valdo odafigyelés egyre
meghatarozobban jelenik meg. Kiemelkedd eredmény, hogy beazonosithatoak tudatos
csoportok a didkok kozott. Ez azért fontos, mert a kérdést a felnott lakossagon vizsgalo
kutatdsok rendre a fiatalkortiakat, mint a preventiv egészségmagatartds f6 célcsoportjat
azonositjak, igy a relevans informacidk idoben torténd eljuttatidsa €s a tudatossag erdsitése
megfelelden torténik. Az egészségesnek vélt élelmiszerek fogyasztasanal tobb alkalommal is
kiemelt szerepet kap a zoldségek, gylimdlcsok és a hal fogyasztasa. Ez utdbbi viszont a hazai
halfogyasztasi mérték évtizedek oOta torténd stagnalasat alapul véve fél6, hogy nem a valds
fogyasztast jellemzi, inkdbb azt, hogy mit lenne célszeri fogyasztaniuk. Nagy aranyban
vannak, akik testtomeg indexiik, vagy €letstilusuk alapjan igénylik a megfeleld és egészséges
étrendet, ¢és figyelembe veszik az erre irdnyuld trendeket, vagy ¢élelmiszerjeldléseket.
E jelolések kozott a friss termék jeldlés tobb mint kétszer olyan fontos szdmukra, mint a teljes
kidrlésti gabondbol torténd elkészités, a kaldriatartalom, az ¢€lelmiszer bio/6ko volta, vagy
akar a tapérték. A kutatasban tovabba azt is lathatjuk, hogy nagyon eltéréek az egyes ifjusagi
fogyasztoi szegmensek kozott az ezekhez kapcsolodo attitidok. Mas iizenetekkel kell
megszolitani a trendi irdnyzatokat és a divathulldmokat elutasitd tudatos fiatalokat, mint a
tudatos individualistdkat. A kutatasbol az is kideriilt, hogy az egészséghez és globalis
kozosségi kérdésekhez passzivan allo fiatalok korében az élelmiszervélasztas €s az étrendre
valo odafigyelés is differencialodik tarsaikhoz képest.

6. Osszegzés

A fiatalok, mint fogyasztdi csoport jelenléte az élelmiszerpiacon elvitathatatlan, am
felkésziltséglik kérdése az egészségiik szamara megfeleld vasarlasi dontések meghozasara
mar megkivanja a fokozott odafigyelést. Manapsdg mar szamos iranyzat hivdszavai és
iizenetei megragadnak a fejlikben — friss, teljes kidrlésli, vitaminban gazdag. Tehat a
taplalkozassal foglalkozo szakembereknek sziikséges lenne fokozott figyelmet forditani ennek
a korosztalynak a képviseldi felé. A jelen kutatds értéke, hogy széleskorli, tobb
intézménytipust €s telepiilést feloleld felmérés, mely a szegmentalas segitségével az ifjusdgon
beliili alcsoportokat o©Onalléan elemzi. A kutatdsi eredményeink bizonyitjdk, hogy a
kozépiskolasok kozott jelen van egy jelentds réteg, akik szivesen valtoztatnanak az
¢letmodjukon, torekednének arra, hogy egészségesebben ¢élhessenek. Fontos lenne, hogy 6k
minél relevansabb és szakszerlibb informéciokhoz juthassanak hozzé, hiszen egészségi
allapotuk és késobbi fejlodésiik fokozottan kozérdek mind tarsadalmi, mind gazdasagi
szempontbol.

Irodalomjegyzék
Bak J. (2005): Egészségtudatossag és karos szenvedélyek reprezentacioi gyermekkorban. In:

Pik6 B. (szerk.) [fjusag, karos szenvedélyek és egészség a modern tarsadalomban.
L’Harmattan, Budapest. 20-29.

Brandstetter, S. — Curbach, J. — Lindacher, V. — Rueter, J. — Warrelmann, B. — Loss, J. (2015):
Empowerment for healthy nutrition in German communities: a studa framework. Health
Promotion International, 2015. Oct., 1-11.

Dauchet, L — Amouyei, P. — Dallongeville, J. (2006): Friuts, vegetables and coronary heart
disease. Nature Review Cardiology, 6/9, 599-608.

FAO/WHO (2003): Diet, nutrition and the prevention of chronic diseases. Report of a joint
FAO/WHO exper consultation. Geneva, WHO.

196



Fehér O. (2011): A termékinnovacid meghataroz6 irdnyai a telitddott élelmiszerpiacon.
Doktori értekezés, Budapesti Corvinus Egyetem, Budapest.

Friihwald F. (2004): Tobb antioxidans a bio¢lelmiszerekben! Biokultura 15/3, 30.

Fiizesi Zs. — Varga J. (2014): Egészség- és betegség-koncepciok. In.. TAMOP-4.1.2.A/1-
11/1-2011-0094 (szerk.) Emberi folyamatok idegi szabalyozasa - a neurontol a
viselkedésig. Pécsi Tudomanyegyetem, Dialog Campus Kiad6-Nordex Kft. 2014.

Gray, V. B. — Byrd, S. H. — Fountain, B. J. — Rader, N. E. — Frugé, A. D. (2015): Childhood
nutrition in the Mississippi Delta: challenges and opportunities. Health Promotion
International, 2015. July, 1-12.

Grossmann, M. (1972): On the Concept of Health Capital and the Demand for Health. Journal
of Political Economy 80, 223-255.

Harris, K. A. — Kris-Etherton, P. M. (2011): Effects of whole grains on coronary heart disease
risk. Current Atherosclerosis Reports 2011/Nov,12(6), 368-376.

Jonnalagadda, S.S. — Harnack, L. — Liu, R.H. — McKeown, N. — Seal, C. — Liu, S. — Fahey, G.
C. (2011): Putting the whole grain puzzle together: health benefits associated with
whole grains--summary of American Society for Nutrition 2010 Satellite Symposium.
Journal of Nutrition, 141/5, 743-751.

Magyar Tudomany, 2013./jalius, 772-784.

Kiss V. — Kovacs S. — Szakaly Z. (2016): A fenntarthatdé fejlodés értékeir és az
egészségtudatos ¢letstilus elemzése kozépiskolas diakok korében.
Taplalkozasmarketing, 3/2. 41-62.

Lim, S. S. — Vos, T. — Ezzati, M. et al. (2012): A comparative risk assessment of burden of
disease and injury attributable to 67 risk factors and risk factor clusters in 21 regions,
1990-2010: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2010. Lancet,
380/9859, 2224-2260.

McGinnis, J. M. — Appleton Gootman, J. — Kraak, V. 1. (2006): Food marketing to chidren
and youth. Threat or Opportunity. The National Academies Press, Washington, D. C.

McMackin, E. — Dean, M. — Woodside, J. V. — McKinley, M. C. (2013): Whole grains and
health: attitudes to whole grains against a prevailing background of increased marketing
and promotion. Public Health Nutrition, 2013 Apr;16/4, 743-51.

Piko6 B. (2005): Szabadido és ¢életmdd a fiatalok korében. In. Pikd B. (szerk.): Ifjusdg, karos
szenvedélyek és egészség a modern tarsadalomban. L’ Harmattan Kiado, Budapest. 30—
40.

Pintér A. (2004): Utmutaté és tablazatok a gyermekkori taplaltsig megitéléséhez. Orszagos
Gyermekegészségiigyl Intézet (OGYEI 2003), a Magyar Védondk Egyesiilete (MAVE
1991).

Polya E. — Horvath A. (2011): Csaladtagok szerepének vizsgalata a csaladi vasarlasi
folyamatokban néhany élelmiszer esetében. Elelmiszer, Tdpldalkozds és Marketing 8/1-
2.:19-24.

Polya E. (2012): Csaladon beliili véasarlasi dontési szerepek és folyamatok. Doktori (PhD)
értekezés. Szent Istvan Egyetem, Godollo.

Richardson, D. P. (2003): Whole grain health claims in Europe. Proceedings of the Nutrition
Society 62, 161-169.

Sajtos L. — Mitev A. (2007): SPSS kutatasi és adatelemzési kézikonyv. Alinea Kiado,
Budapest.

Springmann, M. — Godfray, H. C. J. — Rajney, M. — Scarborough, P. (2016): Analysis and
valuation of the health and climate change cobenefits of dietary change. Proceedings of
National Academy of Sciences of the USA, 113/15. 4146-4151.

Szakaly Z. (2011): Taplalkozasmarketing. Mezdgazda Kiadd, Budapest.

197



Szakaly Z. — Petd K. — Popp J. — Jasdk H. (2015): A fenntarthatd fogyasztés irant elkotelezett
fogyasztoi csoport, a LOHAS szegmens jellemzoi. Taplalkozasmarketing 2/1. 3-9.

Sziics I. (2002): Alkalmazott statisztika. Agroinform Kiadd, Budapest.

Thane, C. W. — Jones, A. M. — Stephen, A. M. et al. (2007): Comparative whole-grain intake
of British adults in 1986-7 and 2000-1. British Journal of Nutrition 97., 987-992.

Torécsik M. (2003): Fogyasztoi magatarts trendek. KIK-KERSZOV Jogi és Uzleti Kiado
Kft. Budapest.

Tordcsik M. (2011): Fogyasztdéi magatartas — Insight, trendek, vasarlok. Akadémiai Kiado,
Budapest.

Tordcsik M. (2014): Az ételfogyasztas megatrend kapcsolodasai. Taplalkozasmarketing 1/1-2.
19-27.

Tary F. — Paszthy B. (2008): Evészavarok ¢és testképzavarok. Pro Die Kiad6, Budapest.

Vaskovics L. (2000): A posztadoleszcencia szociologiai elmélete. Szociologiai Szemle, 20/4.
3-20.

Varga Zs. — Gilingerné Pankotai M. (2008): Zoldségfélék bioaktiv anyagainak hatdsa az
emberi egészségre. Agrarunio, 9/2. 57-59.

Velimirov A. — Miiller M. (2003): Ist bio wirklich besser? Faklen zur Qualitat biologish
erzeugter Lebensmittel. ERNTE, 1-17.

WHO (2002): The world health report. Reducing risks, promoting health, Geneva, WHO.

I1: Semmelweis Médiasarok: Divat diétdk — gyerekeknek nem ajanlott szélsdséges étrend.
http://semmelweis.hu/mediasarok/2014/07/09/divat-dietak-gyereknek-nem-ajanlott-a-
szelsoseges-etrend/ Letoltés: 2016.12.27.

I12: EFOSZ: Elelmiszerjelolés. http://www.efosz.hu/elelmiszerjeloles/ Letoltés: 2016.12.27.

198



