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Bevezetés

A téplalkozds, mint az életmdd fontos
eleme, szamos betegség (példaul sziv-
és érrendszeri, daganatos, metabolikus,
fogdszati,) kialakuldsdhoz hozzdjarul-
hat, ezért az egészségfejlesztésben és
betegségmegeldzésben kiemelt véds-
faktor az egészséges taplalkozds. [1] A
tarsadalmi, gazdasagi és kulturdlis val-
tozdsok jelentdsen hatnak az életmdd-
ra, s igy a tdpldlkozds mennyiségi és
mindségi Osszetevdire is. Napjainkban
a globalizécié olyan tendencidkat idé-
zett el6 a tdplalkozasi szokdsokban,
amelyek hosszitdvian hatnak az
egészségre is. [2] A fiatalok kiilondsen
fogékonyak a globalizacids iizenetekre,
ezért a tdplalkozasi szokdsok megval-
tozdsa is az § koriikben figyelhet6 meg
leginkdbb. Ilyen jelenség példdul az
un. gyorséttermi és egyéb gyorsétel
(példaul chips, hamburger/sajtburger,
stiltburgonya, kekszek, cukros uditGk)
elterjedése, amelyek magas kaldriatar-
talmuk és alacsony rostanyagtartal-
muk kovetkeztében kevés egészséges
tdpanyaggal rendelkeznek (ezért is
nevezi Gket az angolszdsz nyelv ,,junk
food’nak, azaz ,Ocska ételnek™).
Sokan a reklamoknak is tulajdonitjdk
azt, hogy a gyermekek sok esetben
nincsenek tisztdban az ételek egészségi
allapotunkban betoltott szerepével. A
rekldmok gyakran igen manipulativ
moédon, érzelmi-hangulati hatdasokat
felhaszndlva mutatnak be bizonyos
ételeket, pl. chipset, tiditSket, amit az
iskolds gyermekek nem vesznek ész-
re. [3] Maskor az extrém sovanysag
propagdlasaval tdlzott diétdra Oszto-
kélnek a televizid miisorai. Mindezek
kovetkeztében korunk ifjusdga koré-

ben egyidejlileg emelkedik a tdlzott
kalériabevitel és a kovetkezményes
elhizds, valamint a tdlzott fogydkira
€s evészavarok (példaul anorexia és
bulimia) gyakorisdga. [4] S bar a hely-
telen tapldlkozdssal kapcsolatban 4lta-
laban hosszu tavd kovetkezményekkel
szdmolunk, ez a folyamat mar 6-24
éves kor kozott drasztikusan megnd, az
USA-ban példaul mar 15-19 évesek-
ben is igazoltak tdpldlkozasi hiba miatt
kialakul6 aorta-1éziot. [2] Hazankban a
magas vérnyomads és a zsirdus taplalko-
z4s kozott kozépiskolasok korében mér
taldltak osszefiiggést. [5] Kuilonosen az
altalanos iskola és a kozépiskola koz-
otti atmenet a legkritikusabb, ebben az
id@szakban romlik leginkdbb a tiplal-
kozds minGsége. [6]

Az Un. egészségkockdzatos taplalko-
z4s a serdiil6korban elsGsorban a kovet-
kez&ket foglalja magaban: tdlzott kals-
riabevitel, gyakori nassolds, alacsony
novényi rosttartalom (zoldség és gyii-
molcs), gyorsételek, finomitott ételek,
valamint a f6étkezések kihagydsa. [6]
A serdiil6k és fiatalok ételvalasztasat
kevésbé motivalja z egészségiik megdlr-
zése, illetve a betegségmegel&zés, mint
példaul a kivdnatos testkép elérése
vagy egyéb tényezdk. [7] Neumark-
Sztainer és munkatarsai 15-19 évesek
korében végeztek fokuszcsoportos fel-
mérést, éppen a tapldlkozdsi szokdsok
preferencidjdt befolydsold tényezSk
feltérképezéséhez. [8] A serdiilok étel-
valasztasdban a kovetkezSk jatszottak
kiemelt szerepet: éhség vagy sovargis,
mint hajtéerd, az étel kinézete és ize,
kényelem és id6faktor (azaz konny( és
gyors elkészithetGség), bizonyos célok,
mint motivacié (példaul sovanysag,
elhizas elkeriilése). Ebben az értelem-

ben tehit a biifében kaphatd ételek
konnyd elérhet6sége sokkal tobbet
nyom a latban, mint az az egészséges
étel, amit hosszi ideig és bonyolult
moédon kell elkésziteni. McKinley és
munkatdrsai szintén fékuszcsoportos
interjuk keretében végzett vizsgalatuk
sordn megallapitottdk, hogy az id6fak-
tor szerepet jatszik az étkezések kiha-
gyasdban is; hétkoznapokon sokkal
gyakrabban marad ki a reggeli, ugyan-
akkor hétvégeken sokkal gyakoribb a
,.tulevés”, a nassolas. [6]

Az étkezési szokdsok hozzdjarulnak
a gyermekek egészségérzetéhez és ki-
hatnak sajit egészségiik megitélésére
is. Serdiil6k (11-18 évesek) korében
igazolta példaul egy vizsgdlat, hogy
sajat egészségiik megitélése egyenes
ardnyban romlik a zsirfogyasztassal,
ugyanakkor javul a zoldségfogyasz-
tassal. [9] Sajnos azonban nem mindig
egyértelmli az Osszefliggés bizonyos
ételek fogyasztdsa és azok kozott
a vélekedések kozott, amelyek az
ételek egészségre gyakorolt hatdsai-
rol szélnak. A mar el6bb emlitett
vizsgdlatban nem volt Osszefiiggés az
onértékelt egészségi 4llapot, valamint
a gylimolcsfogyasztds és a tejfogyasz-
tas kozott. [9] S bar a McKinley altal
végzett fokuszcsoportos — vizsgdlat
egyértelmiien megdllapitotta, hogy az
egészséges taplalkozast elsGsorban a
zoldségek és gylimolesok fogyasztasa-
val, valamint az alacsony kalériabevi-
tellel hozzak osszefiiggésbe a serdiilk,
sajat étkezési szokdsaikban ez nem
mindig nyilvanult meg. [6] A serdiil6k
inkdbb egyfajta egyenstilyt keresnek az
ételvalasztékban, azaz példdul gyakran
fogyasztanak chipset, hamburgert és
édességet is, azonban ugy gondoljak,
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1. abra

Az étkezések rendszeressége nemek szerint
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval nemek szerint kiilonbség mutatkozott a naponta
ebédet (p<0,05), és a vacsorat (p<0,001) fogyasztok aranydiban

90,0%

80,0%

700%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

00%

o fiuk
B lanyok

naponta reggeli

naponta ebéd

naponta vacsora

hogy az egészséges ételek fogyaszta-
sdval ezek kdros hatdsait semlegesitik,
aminek eredményeként kiegyenstlyoz-
zak taplilkozasukat.

Hazai vizsgdlatok méar az 1980-as
években felhivtak a figyelmet a serdii-
16k taplalkozasi anomalidira. Igy pél-
ddul az a WHO kérdéivet alkalmazé
felmérés, amely mintegy 5000 {6 rész-
vételével, 11-16 éves tanuldk egészség-
magatartsit elemezte. Ez a vizsgilat
igazolta, hogy ebben a korosztilyban
a tanul6k mintegy haromnegyede reg-
gelizik naponta. [10] Bihari és munka-
tarsai az 1990-es években szintén meg-
erGsitették, hogy a reggeli kihagydsa
a leggyakoribb a f&étkezések kozott,
az édességek napi fogyasztdsa viszont
nemtS] fliggetleniil rendszeres. [11]
Az iskolds gyermekek egészségmaga-
tartasa (HBSC) nemzetkozi kutatas
részeként végzett magyarorszagi vizs-
galatsorozat részletesen beszamol a
korosztily étkezési szokdsairdl. E
tekintetben a hazai gyermekpopuld-
ci6 édességfogyasztisa nemzetkozi
viszonylatban is magas gyakorisigu,
emellett emelkedd tendencia jellemzi
az olyan ételek fogyasztasat is, mint a
chips vagy a hamburger/hotdog. [12] A
2003-as kutatdsban a szerz6k felhivjak
a figyelmet arra, hogy igen magas azok
ardnya, akik soha nem reggeliznek

hétkoznapokon (példaul a 9. osztdlyos
tanuldk koziil a lanyok 36,7%-a, a fidk
29,2%-a). A korral a lanyok korében nd
a reggelit és/vagy a vacsorit kihagyok
ardnya. S bdr a ldnyok koziil tobben
fogyasztanak naponta gylimolcsot (a
fidk 21,3, a lanyok 29,0%-a), a kor-
ral a rendszeres gyiimolcsfogyasztds
latvdnyosan csokken. Mig a tanuldk

2. abra

korében a napi rendszerességli gyi-
molcsfogyasztas 28,8%, a zoldségfo-
gyasztas 13,9%. Ugyanakkor, kortdl és
nemtd! fiiggetleniil, mintegy 33%-uk
naponta fogyaszt cukros tditSket és
hasonlé ardnyban szdmoltak be édes-
ségfogyasztasrol is. [13] Az Antal és
munkatdrsai altal 15-18 évesek koré-
ben végzett reprezentativ vizsgdlat a
naponta gytimolcsot fogyaszté ardnydt
55%-ra, a zoldségfogyasztist 28%-
ra, az udit6 fogyasztasat 55%-ra, az
édességfogyasztast 41%-ra becsiilte.
Ugyanakkor a kozépiskoldsok 21%-a
heti 1-3 alkalommal fogyaszt hambur-
gert vagy hotdogot. [14] Egy szegedi,
6vodaskoriak korében végzett vizsgi-
lat pedig felhivja a figyelmet, hogy mér
a 3-7 évesek 14%-a fogyaszt naponta
szénsavas Udit6t, és az édességfogyasz-
tas is napi gyakorisdggal fordul eld, bar
ebben az életkorban a gytimolcs- és
zoldségfogyasztasra sziileik 4ltaldban
fokozottan odafigyelnek. [15]

Jelen kutatds célja, hogy kozépisko-
lasok korében mérje fel étkezési szoka-
saikat, azaz étkezésiik mindségét (bizo-
nyos ételek gyakorisagaval), valamint
rendszerességét (a fGétkezések elSfor-
duldsaval, illetve kihagydsdval). Arra is
kivancsiak voltunk, hogyan értékelik a
fiatalok sajat tapldlkozasi magatartdsu-
kat étkezési szokdsaik tiikrében.

Az étkezések rendszeressége iskolai osztalyok szerint
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval az iskolai osztalyok szerint kiilonbség mutatkozott
a naponta ebédet és vacsorat (p<0,05) fogyasztok aranyaban
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3. abra

Az étkezések minésége nemek szerint I.
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval a nemek szerint kiilonbség mutatkozott a naponta
tobbszor zoldséget (p<0,001), és gyiimdlesit (p<0,01), valamint siiteményt (p<0,05)
fogyasztok aranyaban, mig nem volt kiilonbség a naponta édességet és iiditot

(p>0,05) fogyasztok szamdaban
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Minta és modszer

Vizsgélatunkat 2007 els6 félévében vé-
geztiik szegedi kozépiskolasok (15-20
évesek, 9-13. osztdlyosok) korében,
egy gimndziumi és szakkozépiskolai
osztalyokat is magdban foglal6 kozép-
iskola teljes kori felmérése keretében,
256 {6 részvételével. A minta életkora-
nak 4tlaga 16,8 év, szdrdsa 1,3 év volt,
a minta 36,1% volt 14ny.

Az adatgyjtéshez onkitoltéses kér-
déives médszert alkalmaztunk, amely-
nek legfontosabb célja volt feltérké-
pezni a minta tdpldlkozasi szokdsait,
valamint tdplalkoz4si magatartdsanak
megitélését. [13]

A téplalkozasi szokdsok felméréséhez
a kovetkez6 kérdést tettiik fel: ,, Milyen
gyakran fogyasztod a kovetkezo élelmi-
szereket?” Chips, siitemény, édesség,
hamburger/hotdog, pizza. A véilaszka-
tegoridk a kovetkezSk voltak: naponta
tobbszor, naponta egyszer, majdnem
minden nap, hetente egyszer-kétszer,
kevesebb, mint hetente egyszer, soha.
A zoldség- és gylimolesfogyasztiashoz
a kovetkez§ vdlaszkategéridk 4lltak
rendelkezésre: naponta 3-5 alkalom-
mal, naponta kétszer, naponta egy-
szer, kevesebb, mint naponta egyszer.

Megkérdeztiik azt is, hogy a serdiild
szokott-e cukros, szénsavas iiditGt inni
naponta. Végiil, a kovetkezd kérdéssel
az étkezések rendszerességét kivantuk
felmérni: ,, Milyen gyakran fogyasztod
a kovetkezoket: reggeli, ebéd, vacso-
ra?” A valaszkategéridk a kovetkezSk
lehettek: minden nap, hetente oOtszor-
hatszor, hetente hdromszor-négyszer,
hetente egyszer-kétszer, kevesebb, mint
hetente egyszer.

A taplalkozasi magatartds megité-
1éséhez a kovetkezd kérdést tettiik fel:
, Milyennek latod magad? Egészsége-
sen vagy inkdabb egészségteleniil tap-
lalkozol?”” A vélaszt egy hétfoki skdla
tartalmazta, ahol 1 = ,,egészségteleniil
taplalkozom”, T = , egészségesen tap-
lalkozom” értékelést jelentett.

A statisztikai elemzésekhez SPSS
for MS Windows Release 11.0 prog-
ramot hasznaltunk, a statisztikikhoz
pedig Chi-négyzet-probat és t-tesztet.

Eredmények

Az [. abra mutatja be az étkezések
rendszerességét nemek szerint. Legtob-
ben a reggelit hagyjak ki a kozépisko-
lasok koziil: a fiitk 60,2%-a, mig a 1a-
nyok 49,5%-a reggelizik mindennap.
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A mindennap reggeliz6k ardnyiban
mutatkoz6 eltérés szamottevének tlinik
(p = 0,09), azonban statisztikailag nem
szignifikdns (p>0,05). A mindennap
ebédelSk és vacsordzok kozott azonban
egyértelmdien a fidk vannak tobbség-
ben (ebéd: p<0,05, vacsora: p<0,001).
A fitk 77%-a ebédel mindennap, mig
ez az arany a lanyok korében 65,9%.
A vacsordt mindennap fogyasztok ko-
zott a fidk 85,1%-kal, a lanyok pedig
59,3%-kal szerepelnek.

A 2. dbra az étkezések rendszeres-
ségét az iskolai osztdlyok szerint ab-
razolja. A nemekhez hasonléan itt is
az ebéd és a vacsora fogyasztdsa mutat
Osszefiiggést, mig a reggeliz8k ardnyi-
ban nem igazolhat6 szignifikans eltérés
(p>0,05). Erdemes azonban kiemelni
a 9. osztdlyos tanuldkat, akik a legna-
gyobb ardnyban reggeliznek (67,9%),
mig a 11. osztdlyosok korében ez az
érték a legkisebb, 47,5%. Ez azt jelenti,
hogy a 11. osztdlyos tanulék kevesebb,
mint fele reggelizik mindennap. A tobbi
osztilyba jar6 tanul6k valamivel tobb,
mint 50%-a jelezte, hogy mindennap
fogyaszt reggelit. A mindennap ebéd-
el6k kozott is a legfiatalabbak allnak az
elsd helyen (83,9%), a 12. osztalyosok
pedig a legutolsdk (62,5%). A vacsorat
kihagyok kozott pedig a 12. és 13. évfo-
lyamosok vannak dont§ tobbségben.

A 3. dbra bizonyos ételek nemen-
kénti eldforduldasat mutatja be. Mig a
napi zoldség- és gytumolcsfogyasztas-
ban nem volt nemek szerinti eltérés
(p>0,05) (gyiimolesot a fidk 69,8, a
lanyok 70%-a fogyaszt, zoldséget a
fidk 68,4, a lanyok 64,4%-a). A napon-
ta tobbszor fogyasztok ardnydban mar
eltérés mutatkozott: Mindkét esetben a
lanyok folénye igazolhat6 (gylimolesot
a fidk 21,1, a lanyok 41,8%-a, zoldsé-
get a fidk 12,4, a lanyok 25,3%-a).
Stiteményt naponta tobb fid (8,7%),
mint lany (2,2%) fogyaszt (p<0,05).
Ugyanakkor nem volt eltérés az édes-
ség napi rendszerességli fogyasztasa-
ban (fitk 19,3%-a, lanyok 14,3%-a),
valamint a cukros, szénsavas iiditGk
fogyasztasaban sem (fidk 69,2%-a, 14-
nyok 63,6%-a).

A 4. dbra a heti rendszerességgel
fogyasztott ételek fajtdit nemenkénti
megosztdsban mutatja. Nemek szerin-
ti kiilonbség egyediil csak a hetente
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pizzit fogyaszték (p<0,01) ardnydban
mutatkozott, mig nem volt eltérés a
hamburgert/hotdogot, valamint a chip-
set fogyasztok szdmaban (p>0,05). A
fidk 33,1%-a, mig a lanyok 22,5%-a
hetente legalabb egyszer fogyaszt ham-
burgert vagy hotdogot, a fidk 27,7%-a,
a lanyok 22,5%-a chipset. Pizzat azon-
ban kevesebb ldny (20,7%), mint fid
(37,3%) fogyaszt.

Az 5-6. dbrdak demonstriljadk az
iskolai osztdlyok szerinti eltéréseket.
A naponta zoOldséget és gytimolesot
fogyasztok ardnya a korral csokken
(p<0,05), kiilonosen szdmottevs a ko-
zépiskola végzds osztalydba jarok (12.
osztalyosok) alacsony ardnya (zoldség-
fogyasztds 54%, gytimolcsfogyasztas
57,1%). A siitemény, az édesség, vala-
mint az tiditGital fogyasztdsaban azon-
ban nincs jelentds eltérés. Ki kell emel-
ni azonban, hogy az tidit&ital fogyaszta-
sa a fiatalabbak korében népszeriibb, a
korral némileg csokken a fogyasztasuk
(P=0,07). A 9. osztilyosok 81,8%-a
fogyaszt naponta tiditSitalt, szemben a
11. évfolyamosok 59,5%-aval, vagy a
13. évfolyamosok 53,3%-aval.

A pizza, hamburger/hotdog, vala-
mint chips fogyasztdsaban sem mutat-
kozott kor szerinti eltérés, bar ki kell
emelni, hogy a legfiatalabbak fogyasz-
tanak leggyakrabban pizzat (38,9%-
uk) és chipset (41,7%). Kiilonosen ez
utébbi tlinik a legfiatalabb kozépisko-
lasok kedvencének, mig példaul a 12.
évfolyamosok 22,8%-a, a 13. évfolya-
mosok 15,4%-a fogyaszt rendszeresen
chipset.

A kovetkezSkben arra voltunk ki-
vancsiak, hogy milyennek itélik egy
hétfoki skaldn a kozépiskoldsok sajat
taplalkozdsi magatartdsukat, azaz
mennyire egészségesen tapldlkoznak
sajat megitélésiik szerint. A fidk (atlag:
4,3 széréas: 1,4) és a lanyok (atlag: 4,3,
széras: 1,3) pontértékében nem volt elté-
rés kétmintds t-préba szerint (p>0,05).
Ezek utdn megvizsgaltuk, hogy az
étkezési szokdsok hogyan befolydsoljak
sajat tdplalkozdsi magatartdsuk meg-
itélését. Az. 1. tablazatban l4thatéak az
ezzel kapcsolatos eredmények.

Amint az eredményekbdl kitiinik, a
serdiilSk egyértelmien egészségesebb-
nek tekintik sajat tdpldlkozdsukat,
ha naponta reggeliznek, ebédelnek,

4. dbra

Az étkezések minésége nemek szerint Il.
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval a nemek szerint kiilonbség mutatkozott a hetente
pizzat fogyasztok (p<0,01) aranyaban, mig nem volt eltérés a hamburgert/hotdogot,

valamint a chipset fogyasztok szamaban
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gyasztanak gylimolcsot és zoldségeket.
Viszont a chips, siitemény, édesség,
pizza, hamburger/hotdog és szénsavas
dit6 fogyasztasa nem ront szignifikans
mértékben tdpldlkozasi magatartdsuk
egészséges voltanak megitélésén.

5. abra

Jelen felmérésiink célja, hogy meg-
tudjuk, milyenek a serdiil6k korében a
rdjuk jellemz§ téplalkozasi profil bizo-
nyos elemei. Kiemelt célkitlizés volt
az is, hogy megtudjuk, milyen sajit

Az étkezések mindsége iskolai osztalyok szerint Il.
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval az iskolai osztalyok szerint kiilonbség mutatkozott
a naponta zéoldséget és gyiimolesot (p<0,05) fogyasztok szamaban, mig nem volt
eltérés a naponta siiteményt, édességet (p>0,05), és iditot (p=0,07) fogyasztok

szamaban
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taplalkozdsi magatartdsuk megitélése,
azaz mennyire tartjdk magukat egész-
ségesen, illetve kevésbé egészségesen
étkezének. Nemzetkozi kutatdsok fel-
hivjdk a figyelmet a serdiilSkorban
bekovetkez$ hibds tdpldlkozasi szoké-
sokra, példdul bizonyos féétkezések
kihagydsa, illetve az egészségre kocka-
zatot jelents ételek gyakori beiktatdsa-
ra az étrendbe, mint példaul a chips, a
hamburgerek vagy a cukros, szénsavas
idit6k. [2—-6] Ahhoz, hogy egészség-
fejleszt6 programokat alakitsunk ki
a serdiil6k taplalkozasi szokdsainak
helyes irdnyd befolydsoldsdra, meg
kell tudnunk, milyen a tapldlkozasi
profiljuk, illetve milyen tényez8k be-
folyasoljak ételvalasztasukat. [5-7]
Eredményeinkkel szeretnénk hozz4ji-
rulni ehhez a folyamathoz.

Kordbbi hazai kutatdsok jelezték,
hogy a serdiilSk taplalkozdsi magatar-
tdsa nem minden esetben megfeleld,
akdr mennyiségi, akar min&ségi ismér-
veket tekintve. [9-14] Kétségtelen,
hogy az egészségtelen ételek fogyasz-
tasa, hasonléan mas rizikétényez6hoz,
féként hosszu tdvon idéz el6 egészség-
karosodasokat. [1] Sajnos azonban ma-
napsag mdr a tizenéves korosztalyban
is igazolhatok érrendszeri elvaltozasok
[2], ami a kifinomult orvostechnikai
diagnosztikdnak is koszonhets. Ugyan-
akkor ez az adat figyelemfelhivé is a
tekintetben, hogy mar kora gyermek-
korban is veszélyesek lehetek bizonyos
taplalkozdsi anomalidk, amelyek pedig
Osszefligghetnek az ételekrdl alkotott
hiedelmekkel.

Sajat eredményeink megerdsitik a
McKinley-féle taplalék-kiegyensulyo-
zasi elméletet, [6] amely szerint a ser-
diilék lényegében egyfajta egyenstilyt
keresnek az ételvdlasztékban. Ebbe be-
lefér a chips, hamburger és édesség napi
fogyasztasa is, mivel ugy gondoljak,
hogy az egészséges ételek fogyasztasa-
val kiegyensilyozzdk taplalkozdsukat.
Eredményeink megerdsitik ezt a megfi-
gyelést azzal, hogy az édességek, a
stitemények, az tiditGk napi, valamint a
hamburgerek/hotdogok, chipsek és piz-
z4k heti fogyasztdsa nem befolydsolja
taplalkozdsuk megitélését. Emellett
azonban igen fontosnak tartjdk a gyii-
molcs és zoldségek napi fogyasztasat,
ami nemtdl fiiggetleniil jellemzd a

6. abra
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A gyermekek éltal mindennap fogyasztott ételfajtak (N:236)
Megjegyzés: Chi-négyzet probaval az iskolai osztdalyok szerint szignifikans kiilonb-
ség nem mutatkozott (p>0,05). Erdemes megfigyelni a hamburger/hotdog, valamint
a pizza fogyasztas esetében a J-alaku gorbéket
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didkok tobbségére. A taplalék-kie-
gyensulyozdsi elméletet tdmasztjdk ald
kordbbi vizsgilataink is, amelyek a
serdiil6k tapldlkozaskontrolljit egész-
ségtudatos dontésen alapuld viselke-
désnek talaltak. [16—17] Raadasul mas
vizsgdlat arra is rdmutatott, hogy a
kozépiskoldsok elGszeretettel fogyasz-
tanak vitamin- és/vagy 4svdnyianyag-
kiegészitGket is. [5] Ugyanakkor meg
kell jegyezni, hogy mig az el6bbi éte-
lek fogyasztasa nem vagy alig fiigg a
kortdl, a napi zoldség- és gyiimolcsfo-
gyasztds a korral csokken.

A kozépiskola els6 osztilydba jarok,
azaz a kilencedik osztélyosok taplalko-
zdséban e kettGsség kiilonosen megfi-
gyelhet6: Ok fogyasztanak leggyakrab-
ban nemcsak zoldséget és gytimolcsot,
hanem pizzt, chipset, tiditét is.

A féétkezések kihagydsa szintén
probléma mind nemzetkozi vonatko-
zasban, mind pedig hazai serdiil&po-
puldcidban. [2, 5, 9, 12] Kiilondsen a
reggeli kihagydsa igen gyakori, ami-
nek oka lehet id6hidny, vagy pedig
diétahiba.

Adataink alapjan azt is feltételezhet-
jik, hogy a fiatalok valamelyik fGét-
kezés kihagydsaval kivanjdk a tdlzott
kalériabevitelt ellensilyozni. Ezért ez
a jelenség is része lehet a taplalék-kie-
gyenstilyozasi elméletnek.

A taplalkozési szokdsokat kulturdlis
és tarsadalmi-gazdasagijelenségek igen
erdsen befolyasoljak, amit napjainkban
a globalizicids tendencidk gyakran
felulirnak. [1] Az ételek egészséges
vagy egészségtelen voltardl, illetve az
egyes ételek tdpanyagtartalmarol szolo
ismeretek gyakran hidnyosak a laikus
lakossag, felndttek és gyermekek koré-
ben egyarant. [11] Ugyanakkor a serdii-
16k érdeklddnek az egészséges ételek,
és fogékonyak az egészségfejlesztési
programok irdnt, ha az olyan mddon
torténik, amely hozzdjuk kozel all. [18]
A torekvések nem kecsegtetnek rovid
tava sikerrel, hiszen a globaliz4ciés
nyomds nem konny(d semlegesiteni.
Reményre ad azonban okot az, hogy
az egészség, mint érték egyre inkabb
tudatosul fiatal korban is, és az egész-
séges életmdd éppugy divattd valt, mint
a gyorsétkezdék vilaga.

Osszefoglalds

Az Un. egészségkockdzatos taplalkozas
a serdiil6korban elsGsorban a kovetke-
z8ket foglalja magdban: tilzott kal6-
riabevitel, gyakori nassolds, alacsony
novényi rosttartalom (zoldség és gyii-
molcs), gyorsételek, finomitott ételek,

és a f6étkezések kihagydsa. Jelen kuta-
tas célja, hogy kozépiskoldsok korében
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mérje fel étkezési szokasaikat, azaz
étkezésiik mindségét (bizonyos ételek
gyakorisdgdval), valamint rendszeres-
ségét (a fGétkezések elSforduldsaval,
illetve kihagydsaval). Azt is elemeztiik,
hogy miként értékelik a fiatalok sajét
taplalkozdsi magatartdsukat az étkezé-
si szok4saik tiikrében.

Vizsgélatunkat 2007 els§ félévében
végeztiik szegedi kozépiskolasok (15—
20 évesek, 9-13. osztilyosok) korében,
256 6 részvételével. A minta életkord-

1. tablazat

nak atlaga 16,8 év, szordsa 1,3 év volt,
a minta 36,1% volt lany.

Az adatgy(jtéshez onkitoltéses kér-
déives maddszert alkalmaztunk.

Sajat eredményeink megerdsitik a
McKinley-féle taplalék-kiegyenstlyo-
z4si elméletet, amely szerint a serdiil6k
lényegében egyfajta egyensulyt keres-
nek az ételvalasztékban.

Ebbe belefér a chips, hamburger és
édesség napi fogyasztdsa is, mivel gy
gondoljak, hogy az egészséges ételek

(gytimolesok, zoldségek) fogyasztasa-
val kiegyenstlyozzak tapldlkozdsukat.

Emellett bizonyos f6étkezések, kiilo-
nosen a reggeli kihagydsa igen gyakori,
aminek oka lehet idShidny vagy pedig
diétahiba.

Adataink alapjdn azt is feltételezhet-
jik, hogy a fiatalok valamelyik fGét-
kezés kihagydsaval kivanjdk a tdlzott
kaldriabevitelt ellensilyozni, ezért ez
a jelenség is része lehet a tdplalék-kie-
gyenstlyozasi jelenségnek.

A taplalkozasi megitélése az étkezési jellemzék szerint

Megjegyzés: Kétmintas t-probak

Mennyire egészséges a taplélkozésod?
Pontérték (1-7)

Etkezési jellemzék Atlag Szérés Szignifikancia
Reggeli fogyasztédsa naponta
Bir: 3:2 }:g p<0,01
Ebéd fogyasztdsa naponta
Eeer: 2:2 }:g p<0,01
Vacsora fogyasztdsa naponta
oon 3 V3 P<0,05 ®
Z5ldségfogyasztds naponta
lgon 38 14 5<0,00
Gyiumélcsfogyasztds naponta
lgor 46 2 0,00
Edességfogyasztds naponta
Bzrr:w jl,;‘ }j p>0,05
Stuteményfogyasztds naponta
lgon o 3 p>0,05
Udité fogyasztésa naponta
EZ? 43 3 0>0,05
Burger/hotdog fogyasztésa hetente
Bzr: jﬁ ]:g p>0,05
Pizza fogyasztésa hetente
Bir: j:i ]:2 0>0,05
Chips fogyasztdsa hetente
Bir: 1,31 }:2 p>0,05
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Kulesszavak: taplalkozas megitélé-
se, étkezési szokasok, taplalék-kie-
gyensulyozas, serdiilok

Summary

High school students’ dietary habits
and their influence on self-perceived
nutritional behavior

The so-called health risk nutrition
involves the following items in ado-
lescence: elevated level of high calorie
intake, frequent snacking, low levels
of vegetable fiber (fresh vegetable and
fruit), fast food, overrefined food, and
skipping of main meals. The main goal
of the present study is to map high

is, the quality of their dieting (by the
occurrence of certain food) and the
regularity (the occurrence or skipping
of main meals). We have also analy-
zed how the students evaluate their
own nutritional behavior in the light
of their dietary habits. The study was
going on in the first semester of 2007,
using a sample of high school students
(N=256) in Szeged (aged between 15-
20, school grades between 9-13). The
mean age of the respondents was 16,8
years, S.D.: 1,3 years, 36,1% of the
sample was female. Self-administered
questionnaire was used as a method of
data collection. Our results strengthen
McKinley’s nutrition balancing theory
which states that adolescents seek a

(N T T
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balance in their food choice. This imp-
lies eating chips, hamburger and daily
sweets since they think to balance their
nutrition with eating healthy food on
the other hand, such as vegetables and
fruit. In addition, skipping certain main
meal, particularly breakfast, is rather
frequent, the cause may be the lack of
time or dietary failure. Based on the
data, we suppose that youth also try to
balance the elevated calorie intake with
skipping certain main meal, therefore,
this phenomenon may be a part of the
nutrition balancing theory.

Key words: perception of nutritional
behavior, dietary habits, nutrition-

school students’ dietary habits, that
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