A fiatal felnottek tudatos taplalkozasa és a funkcionalis élelmiszerekre
vonatkozo attitildvizsgalat

,ayogyszered legyen az ételed, s ételed legyen a gyogyszered”
Hippokratész

1. BEVEZETES:
1.1 Téma aktualitasa

Az egészséges, kiegyenstlyozott taplalkozas jelent6s mértékben hozzajarulhat a hosszabb
¢lettartamhoz ¢és a magasabb életmindséghez. Az emberiség egyik legnagyobb kihivéasa a
globalis népesség folyamatos novekedésével parhuzamosan fenntarthatd ¢lelmiszerrendszerek
kialakitasa, amelyek megfelelé mennyiségli és mindségli taplalékkal képesek ellatni az
embereket, hozzdjarulva az egészséges életvitelhez és a kronikus betegségek megeldzéséhez
(Rurik és mtsai, 2020). Az elmult évtizedekben a civilizacids betegségek terjedése miatt
vilagszerte tovabb nott a sziv- €s érrendszeri betegségek, a magas vérnyomas, a cukorbetegség,
az elhizas és egyes rosszindulatu daganatok (példaul vastagbélrak) eléfordulasa. E betegségek
kialakuldsa szorosan Osszefligg az egyén életmodjaval és az elfogyasztott élelmiszerek
mindségeével és mennyiségével (Hagymasi €s Tulassy, 2007; Jancso és mtsai., 2011; Barna és
mtsai., 2018;). Altalanossagban elmondhatd, hogy a fogyasztasi dontéseink hatarozzak meg az
étkezési szokasainkat. A megfeleld ételek vasarlasa, valasztdsa jelentheti voltaképpen az
egészségtudatos taplalkozast (Szakaly és mtsai, 2014). Az emberek jelentds része a
fogyokuraval, diétaval parositja az egészséges ¢letmddot, amelyek a cukor, liszt €s tovabbi
szénhidratok kiiktatasat szoktak jelenteni (Gal és mtsai., 2017). Ha az elhizas miatt kialakulo
betegségeket szeretnénk kezelni vagy megeldzni fontos, hogy tajékozottak legyiink a témaban.
Tovabba kiemelkedd szerepe van annak, hogy milyen mértékben tudjuk kontrollalni a
dontéseinket. Ugyanis hidba hatarozzuk el magunkban, hogy milyen mennyiségben és mit
fogunk enni elméletben, ha a valdésagban teljesen masképp cseleksziink. A dontéshozatal és a
taplalkozas tudatos iranyitasa kulcsszerepet jatszik az egészséges életmod kialakitasaban (Antal
¢s Pilling, 2023). Magyarazatot kaphatunk az elhizds okdra, ha ismerjiilk az emberek
evési/étkezési magatartasi tipusait. Harom legszélesebb korben vizsgalt tipust kiilonitiink el. Az
elsé az érzelmek hatdsara torténd evés, masodik a visszafogott evés és végiil a kontroll

nélkiili/kontrollalatlan evés (Pronay és Krisztik-Petd, 2022). Azonban egy-egy személyre



tobbféle étkezési tipus is jellemzo lehet. A taplalkozas nem csak az élettani sziikségleteket
elégiti ki, szamos esetben befolyasoljak étkezési szokasainkat az érzelmeink. A talsulyos
egyének jelentds részére jellemzd az tgynevezett pszichoszomatikus elmélet, miszerint az
emberek egy része, az érzelmeik hatasara kezdenek el taplalkozni. Ezek a személyek azonban
nem ismerik fel ezt az ingert és nem észlelik, hogy ennek hatasara visznek be a szervezetiikbe
a kelleténél tobb kaloriat. Tovabba az érzelmek hatasara gyakran fogyaszt a tarsadalom ezen
része magas zsir és cukortartalmu ételeket, melyek hatdsdra megnd a betegségek kockazata
(Frayn és Knauper, 2018). A visszafogott/kontrollalt evés elmélet szerint ezek a személyek csak
a fiziologiai sziikségleteikre timaszkodnak étkezésiik soran. Csak akkor taplalkoznak, amikor
¢hség érzetik van, tovabba csak annyit, amennyit sziikségesnek éreznek az
energiafelhaszndlasukra. Ebben az esetben az illet6k tudatosan fogjak vissza az étkezésiiket,
tehat nem pszichologiai-, hanem inkébb kognitiv kontrollt jelent. A kontroll nélkiili evés
esetében az egyén nem tudja irdnyitani a magatartasat, igy barmilyen zavaré tényezo6 hatasara

tobbet eszik (Pronay és Krisztik-Petd, 2022).

1.2 A téma valasztasanak indoklasa, relevancia

Mindezek a tények 0j kihivasok el¢ allitjak az élelmiszeripart, hiszen olyan egészségvédd
tulajdonsagu ¢lelmiszereket kell kifejleszteni €s eldallitani, amelyek lassitjdk a tarsadalmat
érintd civilizacids betegségek terjedését. Ennek koszonhetéen a boltok polcain talalhato
termékeknek a kivald hedonikus értékeik mellett egészségiigyi elényei is vannak, mint példaul
megnovekedett asvanyianyag-tartalom (pl. magnézium, kalcium), csokkentett energia (a cukor-
vagy zsirtartalom minimalizalasaval), természetes fliszerek ¢és vitaminok. Ezeket az
¢lelmiszereket a szakirodalom funkcionalis élelmiszereknek nevezi (Szakaly, 1994; Biro,
2004). A ,funkcionalis élelmiszer” fogalmat el@szor Japanban javasoltdk az 1980-as évek
végén, €s olyan alapvetd OsszetevOkben gazdag termékekre vonatkozik, amelyek jo fiziologiai
hatasokat képesek kifejteni (Papp-Bata, 2022). Nem sokkal ezutdn Eurdpaban ¢s az Egyesiilt
Allamokban megjelent a fogyasztoi kereslet az egészséges élelmiszerek irant, ami {j
lehetdségeket jelentett az élelmiszeripar szdmara. A funkcionalis élelmiszereket Japanban kiilon
¢lelmiszernek tekintik, és elsdsorban egészségiigyi okokbol fogyasztjak, igy ize és ¢€lvezeti
értéke csak masodlagos tényez6. Eurdpaban és az Egyesiilt Allamokban viszont valdjaban nem
térnek el Iényegesen a hagyomdnyos élelmiszerkategoridktol, és az egészségligyi eldnyok
mellett a kellemes iz is alapkdvetelmény a fogyasztok szdmara. Részben ezen eltérd torténelmi

¢s kulturdlis megkozelitések kovetkeztében a funkciondlis élelmiszerek fogalmanak jelenleg
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nincs globalisan elfogadott és jogilag szabalyozott definicidja (Papp-Bata és Beard, 2019). A
funkcionélis élelmiszerek legnagyobb piaca Eurdpa, Japan és az Egyesiilt Allamok. Azonban
nemcsak a fejlett nyugati és tdvol-keleti piacok kozott vannak jelentds kiilonbségek, hanem
Eszak-Amerika és Europa kozott is. Eurdpaban altalaban a tejtermékek és probiotikus
készitmények a legelterjedtebbek, mig az Egyesiilt Allamokban a kiilonféle vitaminokban és
asvanyi anyagokban gazdag italok és élelmiszerek dominalnak (Saxelin, 2008). A funkcionalis
¢lelmiszerek értékesitése a globalis trendeknek megfeleléen Magyarorszagon is meghaladta a
hagyomanyos ¢lelmiszerek értékesitésének atlagos novekedési ilitemét (Szakaly, 2009). A
funkcionalis élelmiszerek piaca azonban folyamatosan valtozik, €s a vevok megnyeréséért és
megtartasaért folytatott verseny egyre intenzivebbé valik. Az 1j funkciondlis Osszetevok
kifejlesztése és a kapcsolodo élelmiszer-technolédgiai kihivasok megoldasa igen koltséges és
kockézatos vallalkozas, a gyartok szamara. Kiemelten fontos a termékvasarlasokat befolyasolo
fogyasztoi magatartas vizsgalata a beruhazas sikertelenségének megeldzése érdekében. Ahhoz,
hogy eredményesek legyenek, az élelmiszeripari vallalatoknak folyamatosan figyelemmel kell
kisérnilik a funkcionalis élelmiszerekkel kapcsolatos fogyasztoi attitlidok valtozésait, hogy
hatékonyan tudjdk kommunikalni az egészséggel kapcsolatos iizeneteket, és biztositsak, hogy
ujonnan kifejlesztett termékeik valéban megfeleljenek a vésarloi elvarasoknak (Papp-Bata és

Szakaly, 2019).

1.3 Erzelmek és 6nkontroll szerepe az egészséges taplalkozisban

Szamos tanulmany igazolta, hogy az egyetem alatt kialakult életvitel nagyban befolyasolja a
kronikus betegségek eléfordulasat vagy elkeriilését (Nelson €s mtsai. 2008; Neumark és mtsai.
2011). A fiatalok korében az egészséges taplalkozas sok esetben még nem valt prioritassa,
szamukra az ¢élelmiszer inkabb statuszszimbdolum, mint taplék forras (Papp-Lugasi 2018,
Karnai és Sziics 2019). Krisztik-Petd (2021) ugy véli, hogy az egyetemistak taplalkozasa fligg
az Onkontroll mindségétdl, és valamennyire az érzelmeiktdl. Azok az egyetemistak, akik
gyengébb oOnkontrollal rendelkeznek nagyobb valosziniiséggel esznek olyan ételeket,

amelyeket idealisnak tartanak, de nem felelnek meg az egészséges taplalkozas alapjainak.



Evési magatartas
Onkontroll kategoria Erzelmi evés Visszafogott evés Kulss ha;i:za torténd
Eros -0,554 +0,323 -0,401
Kozepes 0,023 -0.044 +0.005
Gyenge +0,438 -0,119 +0,369

1. abra: Az onkontroll szint kategoriak atlagainak osszevetése az evési magatartas
kategoridkkal (Krisztik-Peto 2021)

Krisztik- Petd harom kategdriara osztotta az onkontroll (erds, kdzepes, gyenge) és az evési
magatartast (érzelmi -, visszafogott -, kiilsé hatasra torténd evés) is. A tablazatdban (1.4bra)
szerepld értékek jelolik, hogy az adott dnkontroll csoportba tartozokra az adott faktor milyen
hatassal van. Minél nagyobb eltérést lathatunk a nullatol a pozitiv iranyba annal jelentésebb az
¢rzelmi hatds, mig a negativ értékeknél annal kevésbé. Lathato tehat, hogy a gyenge
onkontrollal rendelkezé emberek taplalkozasi szokasaikat befolyasoljdk érzelmeik, mig az
erosekét nem. Az egyetemi évek kiilondsen fontos id0szaknak szamitanak egy élethosszig tarto
¢letmod kialakitasaban (Gergely és mtsai 2014). Pronay €s Krisztik-Pet6 (2022) az 6nkontroll
¢s az evési magatartas szerepét vizsgaltak az elhizott fiatalok korében. A 6 hipotézisiik szerint
wKapcsolat figyelheto meg az onkontroll szint és az evési magatartas kézott”. Kutatasuk soran
nemzetkozi szinten megbizhato kérdéseket és skaldkat hasznaltak. 529 f6s mintaval dolgoztak,
akiknek az ¢letkora 18-23 év. Harom kategoriat alakitottak ki az 6dnkontroll skéalabol. Elso, a
»gyenge” mely a kitoltok 15%-ra, masodik a ,.kozepes” a 68%, és a harmadik az ,erds”
onkontrollal rendelkez6k, ami a minta 17%-at tette ki. A mintaba keriilt valaszadok BMI
kategoria alapjan 72,4%-a normal teststlyu, 12,5%-a tulsulyos, 4,9%-a elhizott és 9,3% sovany.
A fogyasztok tudasatadasa kulcsfontossagti és fontos tényezd, amely kiegészitheté a
taplalkozassal kapcsolatos attitidok megvaltoztatisara vonatkozé motivacioval, ami

tudatosabb étkezéshez vezet (Blaylock és mtsai. 1999, Sziics és mtsai 2015).



Nem tudom/Nem vilaszolok

Fenntartas masodik fazisa
Fenntartas clsé fazisa
Cselekvés
Felkészilés 28,2
Szemlélodés
Bezark6zas
0,0 5.0 10,0 15,0 20,0 25.0 30,0

2. abra: Egyetemistak egészséges taplalkozasra valo attérése (Fehér és mtsai, 2022)

Fehér ¢és munkatarsai (2022) elemezték az altaluk vizsgélt egyetemistak egészséges
taplalkozasra torténd attérését. Ahogy az dbrén is lathato (2.4bra), az egyetemistak 10,3%-a
teljesen passziv fazisba sorolhatd, ugyanis a kovetkezd valaszt jelolték: ,,a kovetkezd hat
honapban nem szdndékozom attérni egy altalam egészségesebbnek vélt tdplalkozasra”. 22,3%-
uk az ,erds késztetést érzek arra, hogy attérjek egy altalam egészségesebbnek veélt
taplalkozasra” lehetdséget, és csupan a 10,3%-uk jelolte a cselekvés fazist, azaz ,,mar legalabb
hat honapja egészségesebben taplalkozok”. Osszességében a didkok 32,4%-a sorolhatd a
,,cselekvés” és a ,,fenntartas” fazisba. Fenntartas fazisba azok a didkok tartoztak, akik mar tGbb
mint hat honapja egészségesen taplalkoznak. Karnai és Szlics (2019) a debreceni egyetemistak
taplalkozasi szokésait vizsgaltak. A fokuszcsoportos interjuik alapjan a hallgatoi csoportot két
részre osztottdk. Elmondasuk alapjan egyértelmiien eltérd a tdplalkozasi szokasa egy otthon €16,
és a csaladjatol kiilon €16 (albérletben vagy kollégiumban €16) egyetemistanak. A csaladjukkal
egylitt ¢16 fiatalok esetében altalaban a szililok feladata az ételek elkészitése, mig a kiilon €1k
a sajat maguk altal készitett ételeiket eszik. Azt is megallapitottak, hogy a tanulményi félévet
tekintve a hallgatok két részre oszthatok, mert annak kettds jellege van: tanulmanyi idészak és
vizsgaiddszak. Kutatasuk a szorgalmi iddszakra fokuszalt, mert ugy gondoltdk, hogy ebben az
id6szakban vizsgalhat6 a legrealisabban a normalis és altalanos étkezési magatartas. Interjukat

készitettek, tovabba kiegészitéseként étkezési naplokat toltettek ki.



1,6 alkalom/nap/fé
(servings a day/person)
ts, seeds, beans) Fish, poultry and egg
2,3 alkalom/nap/fé

(servings a day/person)

termékek (Milk, cheece and yoghurt)

3,7 alkalom/nap/fé
(servings a day/person)

7oldségek 6 gy '. Olajok, zsirok
Vegetables and fruits) ‘ Healthy fats/od

6,4 alkalom/nap/f6
(servings a day/person)

Cukor és éd

5,6 alkalom/nap/fé
(servings a day/person)

és (Daily exercise and regular meals) |

3. abra: Debreceni egyetemistak taplalkozasa (Karnai és Sziics, 2019)

A 3. dbra egy altaluk létrehozott taplalkozasi piramist mutat be, amelyet az étkezési naplokbol
gyljtott adatokbol hoztak 1étre. A piramis a felépitése alapjan szemlélteti, hogy a csucsa felé
haladva a kollégiumban €16 didkok mely ételekbdl fogyasztanak egyre kevesebbet, mig a
piramis als6 szintjén a legtobbet fogyasztott taplalékforrasok vannak feltiintetve. A kapott
adatok alapjan a debreceni egyetem kollégium lakéi kdrében a napi étrend foként voros hiisbol,
tésztabol, finomitott gabonabol, cukorbodl, sébol és alkoholbol allt. A hallgatok taplalkozasi
piramisa jelentdsen eltér a szakirodalomtol és a taplalkozasi szakértoktol. Ezek kozott a cukorka
¢s a cukor esetében is megfigyelhetiink kiugré értékeket, hiszen a hét folyaman 14,7
alkalommal jelentek meg valamilyen forméban egy-egy egyetemista étkezésében. Az
egészséges olajokat €s a teljes kidrlésli gabonat érdemes a legtdbbet fogyasztani. Eredményeik
azt mutatjak, hogy ez a kategdria 42%-kal ritkdbban fordul eld, mint a legkevésbé ajanlott étel.
A z06ld zoldségek fogyasztasa a legkiemelked6bb a vizsgélati kategéridban, mintegy 10,1
alkalom/f6/hét értékkel, melybdl a paradicsom, a paprika és az uborka fogyasztasa a jellemzo.
Egy masik feltlin tény azonban, hogy a fiatalok nagyon kevés gyiimdlcsot fogyasztanak,
fejenként mindossze heti 5,6-szor. Az elfogyasztott folyadékok tekintetében elmondhato, hogy
a teljes fogyasztas 73,4%-a viz, 16,7%-a cukros ditd, 9,5%-a tea és minddssze 0,4%-a

energiaital.

1.4 Funkcionalis élelmiszerek

Az attitlid alapvetden meghatarozza a kozolt informacio észlelését, megértését, elfogadasat és

elutasitasat (Wilcock és mtsai., 2004). A funkcionalis élelmiszerekkel kapcsolatos magatartas



vizsgélatanal azonban fontos figyelembe venni, hogy ezek a termékek nagyon sokfélék, €s
fogyasztoi szempontbdl egyaltalin nem alkotnak homogén kategériat. Osszefoglalva, a
funkciondlis élelmiszereket vasarlo emberek jellemzdit nem lehet altalanositani, mivel a
kiilonbozo funkcionalis termékek fogyasztoi nyilvanvaldan eltérdek (Papp- Batta és Szakaly,
2019). Az attitiidok az ¢letmodbeli tényezokkel és a szocio-demografiai tényezokkel (nem,
¢letkor, iskolai végzettség) egyiitt alapvetden meghatarozzdk a funkciondlis élelmiszerek
vasarlasaval kapcsolatos szokédsokat és szandékokat (Vecchios €s mtsai., 2016). Az egészséges
taplalkozassal kapcsolatos attitidok és hiedelmek vizsgalata irant az 1990-es évek eleje 6ta nd
az ¢érdeklddés, amikor kidolgoztdk a Food Choice Questionnaire-t (FCQ), amely kilenc
tényezobol all: ,,egészség, hangulat, kényelem, érzékszervi jellemzok, természetes tartalom, ar,
testtomeg-szabalyozas, ismertség ¢€s etikai megfontolas™ (Papp- Batta és Szakaly 2019). Az
Eurépai Elelmiszerinforméciés Tanacs (EUFIC, 2006) allaspontja szerint, az egészséget
elosegitd vagy a betegségek kockazatat csokkentd, biologiai OsszetevOket tartalmazo
¢lelmiszerek mindsiilnek funkciondlisnak. Ezek az élelmiszerek specialis dsvanyi anyagokat és
vitaminokat, megfeleld zsirsavakat, novényi rostokat és hozzdadott bioaktiv Osszetevoket,
példaul antioxidansokat vagy probiotikumokat tartalmazhatnak. Az Europai Bizottsag a
kovetkezd kategoriakat kiilonbozteti meg a funkciondlis élelmiszerek kozott (EUROPEAN
COMMISSION, 2010)

» Természetes étel, amely mentes barmiféle technoldgiai vagy ndvénynemesitési eljarastol (pl:

gyiimolcs, zoldség).
« Etel hozzaadott specialis komponenssel (pl: gabona hozzaadott vitaminnal).

« Etel, amibdl bizonyos komponenseket csokkentettek/vontak ki (pl: zsirszegény vagy

cukormentes joghurt).

« Etel, amiben bizonyos komponenseket modositottak vagy helyettesitettek annak érdekében,
hogy noveljék az egészségre gyakorolt pozitiv hatdsat (pl: joghurt hozzaadott
probiotikumokkal).

Barcs ¢és Jenes (2017) alapjan a funkcionalis élelmiszereknek az egyik legpontosabb és
legalapvetébb fogalma, amiben az 6sszes szakirodalom egyet ért: “a funkciondlis élelmiszer
olyan természetes vagy feldolgozott élelmiszer, amely ismert biologiailag aktiv vegyiileteket
tartalmaz, illetve, ha meghatarozott mennyiségben és minoségben adagoljuk, klinikailag
bizonyitott és dokumentalt egészségiigyi hatdsa kimutathato”. Biacs ¢és Péter (2017)

megfogalmazasa szerint is a funkciondlis ¢lelmiszerek olyan specialis élelmiszerek, amelyek a
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tapérték és az élvezeti érték mellett egészségiigyi hatassal is birnak. Az elmult évtizedben U
¢lelmiszereket fejlesztettek ki a kronikus sziv- és érrendszeri €s onkologiai betegségek
kockéazatanak csokkentésére. Magyarorszagon az emberek 16%-a vélasztja a funkcionalis
¢lelmiszereket az egészségiik megdrzése céljabol. Megnott az érdeklddés az elmult években
azok irant a gylimolcsok €s zoldségek irant, melyeknek magasabb az antioxidans tartalma. A
bioaktiv anyagok (vitaminok, dsvanyi anyagok, antioxidansok) rendkiviil valtozé mértékben
halmozddhatnak fel az altalunk ismert és termesztett novények, haszonallatok vagy hasznos

mikroorganizmusok sejttomegében.

2. CELKITUZES
Kutatasom célja, hogy felmérjem, hogy a fiatal felndttek érzelmi és dnkontroll szintje hogyan

befolyésolja a taplalkozasi szokasaikat, tovabba a funkcionalis élelmiszerekkel kapcsolatos

attitiidjeiket.

I. Kutatasi kérdés: A vizsgalt korosztaly ismeri-e a funkcionalis élelmiszereket?
H1. Feltételezésem szerint az altalam vizsgalt fiatalok ismerik a funkcionalis ¢lelmiszereket.
I1. Kutatasi kérdés: Mi lehet az oka a funkcionélis élelmiszer vasarlasanak?

H2. Feltételezésem szerint az altalam vizsgalt egyetemistak, ha funkcionalis ¢élelmiszereket
vasarolnak nem az egészségvédo hatasa érdekében teszik (iz)

III.  Kutatasi kérdés: Van-e Osszefiiggés az egészséges taplalkozéas és az Onkontroll
szint kozott az altalam vizsgalt mintaban?

H3. Feltételezésem szerint azok a fiatalok, akik egészségesen taplalkoznak nagyobb
onkontrollal rendelkeznek.

IV.  Kutatasi kérdés: Kivancsi vagyok arra, hogy talalok-e kapcsolatot az dnkontroll
mértéke és a funkciondlis élelmiszerek ismerete kozott.

H4. Feltételezem, hogy azok a fiatalok, akik ismerik a funkcionélis élelmiszereket az 6nkontroll
skalan magasabb értékekkel rendelkeznek.

3. ANYAGOK ES MODSZEREK

Az adatgytjtést 2023 decemberében kezdtem, a nyiregyhazi lakosok és egyetemistak korében
végeztem. Sajat készitésii kérddivet hasznaltam, melyet a Google Drive segitségével allitottam
Ossze, a kitoltés onkéntes alapon, névteleniil tortént. A kérddiv elemszama 372 6. A kérddiv
elejére a kitoltd szociobkonomiai- és csaladi helyzetével kapcsolatos kérdések kertiltek. Ezt
kovetden a taplalkozasi és egészségmagatartasukkal kapcsolatos kérdéseket tiintettem fel. Az

onkontroll méréséhez Tagney, Baumeister ¢s Boone (2004) onkontroll skaldjat hasznaltam,



mely széles korben ismert, tovabba szamos nyelven adaptaltdk mar. A skala az 6nkontroll 6t
dimenziojat vizsgélja: onfegyelem, nem impulzivitds, egészséges szokasok, munkaetika és
megbizhatdsdg. A mintam 52,7%-a n6, 47,3%-a férfi. A valaszadok életkora 18 és 29 év kozé
sorolhatd. Mivel ebben az ¢letkorban elég eltéroek lehetnek az élethelyzetek, fontosnak
tartottam a kérdoéivemben kitérni arra, hogy a valaszadok jelenleg hol élnek. Hiszen
kiilonbozhet a sziileikkel egytitt €16k taplalkozashoz vald viszonya, a csalad szokéasrendszere €s
hagyomdanyai miatt, a csaladtol kiilon é10, sajat magukrdl gondoskodo fiatalokétol. A kitdltok
51,6%-a lakik a sziileivel, 21,8%-uk kollégiumban és 26,6%-uk albérletben vagy sajat
ingatlanban. Az egészséges taplalkozas méréséhez feltérképeztem, hogy az altalam vizsgalt
személyek, sajat bevallasuk szerint hogyan itélik meg a taplalkozési szokasukat. Majd a
Harvard féle taplalkozési piramishoz, és a Magyar Dietetikusok Orszagos szdvetsége altal

hasznalt okostanyérhoz kellett hasonlitaniuk étkezési szokasukat.

50,5%
42,7%
39,2% 30,1%
21,5% P6% | 282%
18,8%
13,2%

4,6%4,8% 0% . 229%35%4,0%
| —

Egyaltalan nem Nem Kozepes Igen Teljes mértékben

m Egészségesen taplalkozol? Hasonlit a taplalkozasod erre a piramisra? Hasonlit a taplalkozéasod erre a tanyérra?

4. dbra: Egészséges taplalkozds mérése (N=372)

A valaszadok jelentdsebb része értékelte pozitivan vagy kozepesen a taplalkozasi szokasait.
Hogy milyen befolyéassal van az étkezési magaviseletre a funkcionalis élelmiszer és az
onkontroll szint a kérddiv tovabbi adataibol szamoltam, melyeket az SPSS 16.0 szoftverében

dolgoztam fel, khi négyzet, korrelacid €s T proba statisztikai programot alkalmaztam.

4. EREDMENYEK
4.1 Funkcionalis élelmiszerekhez kapcsolodo ismeretek

Ezen hipotézisem vizsgéalatdhoz felmértem az adott minta jelenlegi tdjékozottsagat a
funkcionalis ¢€lelmiszerek kapcsan. Elsé korben megkérdeztem a valaszadokat ismerik-e a

funkcionalis élelmiszereket.



21,5%

78,5%

Igen = Nem

5. dbra: Funkcionalis élelmiszerek ismerete (N=372)

Az 5. abra alapjan jol lathato, hogy jelentds tobbségiik, kdzel 80%-uk nemmel valaszolt a
kérdésemre. Osszesen 81 6 jeldlte a 372-bdl, hogy van ismerete a funkcionalis élelmiszerekrol.
Azonban, ahogy a szakirodalmi attekintésemben is feltiintettem a funkcionalis élelmiszer nem
egy egzakt fogalom, igy mindenképp szerettem volna pontosabb atfedést kapni a kitoltok

ismereteirol.
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6. abra: Funkciondlis élelmiszerek pozitiv hatasai(N=81)

Sajat valaszt kellett megadniuk, miszerint mi a pozitivum a funkcionalis élelmiszerek
fogyasztasa mellett. Szofelhdt készitettem (6.4bra) a kapott adatokbol. Tobbségiik az
egészséget, egészségre gyakorolt hatisat helyezte eldtérbe. A legatfogdbb definicio a
funkciondlis ¢lelmiszerek kapcsan, hogy olyan ételek, amelyek a szervezetre valamilyen
egészségvédd hatast gyakorolnak. Mivel a kitoltok is hasonld érveket tlintettek fel, igy
elmondhat6, hogy akik igennel valaszoltak a kérdésre, tényleg tisztdban van a funkcionalis
¢lelmiszerekkel. A hipotézisemet azonban elvetem, mert az altalam vizsgalt fiataloknak,

mindossze 21,5%-uk rendelkezik a funkcionalis élelmiszerekre vonatkozo ismeretekkel.
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4.2 Funkcionalis élelmiszerek vasarlasanak oka

Az elsé hipotézisem nem nyert bizonyitast, azonban azt megallapitottam, hogy a valaszadok
egy csekély szdma ismeri a funkcionalis ¢€lelmiszereket, tovabba tisztdban vannak az
egészségvédd hatasukkal. Az ismeret és a hasznalat nem egyenesen aranyos. Eppen ezért,
megkérdeztem az altalam vizsgalt fiatalokat, hogy milyen gyakran fogyasztanak funkcionalis
¢lelmiszereket. Jol lathato (7.4bra), hogy a kitdlték csupan 6,2%-a nem fogyaszt funkcionalis
¢lelmiszert. 45,7%-uk ritkan, 48,1%-uk hasznalja rendszeresen az adott ¢lelmiszer csoportot.
Ezek alapjan elmondhat6 tehat, hogy a véalaszadok tobb mint 80%-a fogyaszt funkcionalis

¢élelmiszert.

48,1%

6,2%

Igen = Nem = Ritkdn

7. abra: Funkciondlis élelmiszerek fogyasztasanak gyakorisaga (N=81)

Masodik hipotézisem arra Osszpontosul, milyen okbol véséarolja az adott korosztily a
funkciondlis ¢lelmiszert. A kérddivemben négy lehetdséget biztositottam a valaszadasra: 1.
Funkcionalis ¢lelmiszert vasarlok az egészségvédd hatasa érdekében; 2. Funkcionalis
¢lelmiszert vasarlok a kellemes ize miatt; 3. Funkcionalis élelmiszert vasarlok a kedvezo ara
miatt; 4. Funkciondlis élelmiszert vésarlok, mert konnyen feldolgozhat6. Ezen
valaszlehetdségekben egy otfoku likert skaldn kellett jelolnitik a rajuk legoptimalisabb
visszajelzést. A skalan szerepld értékek szerint 1 az egyaltalan nem jellemzd, az 5 pedig a teljes
mértékben jellemzd. Emellett felmértem azt is milyen rendszerességgel vasarolnak funkcionalis

¢lelmiszereket, melyet szintén likert skalan jelolhettek.
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8. abra: A funkcionalis élelmiszerek vasarlasanak oka és gyakorisaga (N=81)

A vasarlads gyakorisdga ¢és a vasarlds indoka kozotti Osszefliggés keresésére Pearson féle
korrelacios probat alkalmaztam (1.tablazat). Szignifikans kapcsolat jott 1étre a vésarlas
gyakorisaga ¢€s -a termékek egészségvédd hatasa (p=0,000), -a termékek ize (p=0,007), és -az
¢lelmiszerek konnyen felhasznalhatosaga kozott (p=0,000). Egyediil az élelmiszerek ara és
vasarlasuk gyakorisdga kozotti valtozokra nem kaptam szignifikans eredményt (p=0,374). A
legerdsebb kapcsolat a vasarlas oka €s az ¢lelmiszerek egészségveédo hatasa kozott jott 1étre r=
0,521. A 8. dbra alapjan is jol lathato, hogy hasonl6 aranyban jelenik meg a vasarlas gyakorisaga
¢s az egészség szerepe. A masodik legerOsebb Osszefliggést a termékek felhasznalhatosaga €s
vasarlasa r= 0,486 mutatta, és végiil a termékek ize jelentette a leggyengébb 0sszekottetést r=
0,296. Elmondhato tehat, hogy az altalam vizsgalt egyének vésarlasi szokdsainak gyakorisdga
¢s a funkciondlis élelmiszerek egészségvédd hatasa kozott van a legjelentdsebb kapcsolat.

Eredményeim alapjan a hipotézisemet elvetem.

4.3 Egészséges taplalkozas és onkontroll

Harmadik feltételezésem szerint van Osszefiiggés az Onkontroll szint és az egészséges
taplalkozas kozott. A kérdéivemben Tagney €s szerzotarsai (2004) altal készitett és hivatalosan

elfogadott, dnkontroll skalajabol hasznaltam fel az onfegyelemre iranyuld kérdéseket.
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Gyenge Kozepes Erds

9. abra: Onkontroll szint Tangey és munkatarsai alapjan (2004) (N=372)

11 kérdésre kellett valaszolniuk a kitoltéknek, melyek eredményébdl 3 csoportra bontva kaptam
meg az Onfegyelmiik mértékét, amelyek a gyenge, kdzepes €s erds dnkontroll szint. A 9.abra
alapjan a kitoltok csekély szézaléka rendelkezik gyenge onkontrollal, minddssze 1 6. Kozel
azonos aranyban oszlik meg a kozepes és erés onkontrollal rendelkezé személyek szama. A
kapott adatokat Osszevetettem mindharom szempontommal (sajat bevallds, Harvard
taplalkozasi piramis, okostanyér) az egészséges taplalkozas kapcsan. El6szor egy Pearson féle
korrelaciot alkalmaztam (2. tablazat), hogy megvizsgaljam mekkora a kapcsolat az adott
értékek kozott. Kapcsolat jott 1étre az Onkontroll szint és a sajatbevallast egészséges
taplalkozas, az okostanyér ¢és a Harvard féle taplalkozasi piramis kozott is. Mindhdrom
eredményemnek erds a szignifikancia értéke, tovabba a korrelacid eredménye alapjan biztos a
kapcsolat (egészséges taplalkozas sajat bevallas szerint: r=283, okostanyér: r=259, Harvard féle
piramis: 1=203). Ezt kdvetéen T probat végeztem a valtozéim kapcsan. Eredményeim alapjan
elmondhat6, hogy van Osszefiiggés az adott egyén taplalkozasi magatartasa és az dnkontroll
mértéke kozott. Ugyanis azok a személyek, akik nagyobb onkontrollal rendelkeznek, nagyobb
hasonlosagot is jeloltek az egészséges taplalkozas pozitiv irdnyaba. A T proba alapjan is szintén
erds szignifikancia jott 1étre p= 0,000. Mindhdrom valtozom esetében elmondhaté a kapcsolat

(3.tablazat).

5

0
o 16,1%

15,1%
12,19
,5%
4,0% 70, 3,8%
0 3%. . 0,0% I 0,0% 0,0% 0,0% 0,3%.

egyaltalan nem inkabb nem kozepes inkabb igen  teljes mértékben

m gyenge Onkontroll ~ mkdzepes onkontroll ~ merds onkontroll

10. abra: Onkontroll és egészséges taplalkozas kapcsolata okostanyér szerint (N=372)
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Amig a Harvard féle taplalkozasi piramis altalanossagban mutatja be a legfontosabb
¢lelmiszercsoportok és azok ardnyait, addig az okostanyér egy atlagos étkezésre bontva
szemlélteti ezeket az értékeket. Ezért ugy gondolom, kutatdsomban az okostanyérhoz vald
hasonldésag mutatja legjobban az egészséges taplalkozas mértékét igy ebben a taplalkozasi
kategdridban szerettem volna szemléltetni az eredményeimet. A 10. abra alapjan elmondhato,
hogy az erds dnkontrollal rendelkezdk 19,9%-a jeldlte hasonléra a taplalkozasi magatartasat és
csupan 9,2%- uk valasztotta az inkdbb nem vagy egyaltalin nem lehetdséget. A fiiggetlen
mintas T préba szignifikancia értéke p = 0,000. Az okostanyér alapjan felmért egészséges
taplalkozast és az dnkontroll szintet Variancia Analizis probanak is alavetettem, hogy teljesen
megbizonyosodjak a hipotézisemrdl. A kapott eredmény alatdmasztja, hogy minél erésebb az
egyén onkontroll szintje anndl magasabb faktort ért el az egészséges taplalkozas kapcsan (4.

tablazat).

4. tablazat: Egészséges taplalkozas és onkontroll szint kapcsolata (N=372)

Mean (95% CI)
3.00 A
2.75 A

2.50 1

Onkontroll

2.25 1

T T T T T
Egyaltalan nem Kozepes  Telies mértekben
Inkabb nem Inkabb igen

Taplalkozas

4.4 Funkcionalis élelmiszerek és onkontroll kapcsolata

Utols6 hipotézisemben azt fogalmaztam meg, hogy az Onkontroll szint és a funkcionalis
¢lelmiszerek ismerete kozott van kapcsolat. Mivel a funkcionalis élelmiszerek azok az
¢lelmiszerek amelyeknek egészségvédd hatdsuk van €s a szakirodalmi attekintésem, tovabba
el6zé hipotézisem eredménye alapjan elmondhatd, hogy van Osszefliggés az egészséges
taplalkozas és az Onkontroll szintje kdzott, igy kivancsi voltam a funkcionalis élelmiszerek és

onkontroll szint kozotti kapcsolatra.
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11. abra: Onkontroll szint és funkcionalis élelmiszerek ismerete

Mivel a valaszadok szamottevo része, kozel 80%-a nem ismeri a funkcionalis élelmiszer
fogalmat, tovabba kozel 50%-uk rendelkezik erds dnkontrollal (11.4bra) igy a hipotézisem mar
nem relevans. Pearson féle korrelacio probat alkalmaztam az onkontroll szint értékei és a
funkcionalis ¢élelmiszerek ismeretére adott valaszok kozott és az eredményem alapjan nincs

kapcsolat p=0,9; r= 0,002 (5. tdblazat) igy a hipotézisemet elvetettem.
5. MEGBESZELES

Kutatdsomat a nyiregyhazi fiatal felndttek korében végeztem. Kivancsi voltam a jelenlegi
taplalkozasi szokasaikra, a funkcionalis élelmiszerekkel kapcsolatos attitiidjeikre tovabba, hogy
befolyéasolja-e az Onkontroll szintjiik az étkezési szokdsaikat. A megfeleld szakirodalmi
attekintések utan fogalmazodtak meg bennem a hipotézisek. Elso feltételezésemet, mely szerint
az altalam vizsgalt korosztaly ismeri a funkcionalis élelmiszereket, elvetettem, hiszen mar az
elején feltett elsdé kérdésre adott vélaszok alapjan a kitoltdk kozel 80%-a nem ismeri a
funkcionalis ¢lelmiszerek fogalmat. Lehetséges, hogy ha kifejtettem volna milyen taplalékok
tartoznak ide, nagyobb aranyban valaszolnak igennel, azonban a kérdésem célja pontosan az
volt, hogy magéval a fogalommal, mint funkciondlis élelmiszer tisztdban vannak-e a fiatal
felnéttek. Az a csekély arany, akik igennel valaszoltak a kérdésemre, helyes ismeretekkel
rendelkeztek a fogalom kapcsan. Mésodik hipotézisem szerint azonban attél, hogy ismereteik
helyesek az ¢lelmiszerek egészségvédd hatasarol, nem az az elsddleges szempont vasarlasaik
soran. Véleményem szerint sokkal inkabb el6térbe helyezik az izélményt vagy konnytl
felhasznalhatosagot. Eredményeim alapjan azonban ezt a felvetésemet is elvetem, mert a
Pearson féle korrelacid alapjan kapott legerdsebb kapcsolat a vasarlasi gyakorisdg és az
egészség védo hatas kozott mutathatd ki r= 0,521. A harmadik hipotézisem mar az 6nkontroll
¢€s az egészséges taplalkozas kapcsolatara terjedt ki. Elmondhato, hogy a valaszadoim fele
rendelkezik erds onkontrollal és szintén majdnem 50%-uk kozepes dnkontrollal. Az egészséges

taplalkozast harom valtozoval vizsgaltam és mindharom esetben Osszefliggést kaptam, =283,
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=259, r=203. igy a hipotézisemet megtartottam. Utolsé felvetésemben az Snkontroll és
funkciondlis élelmiszerek kozotti Osszefiiggést vizsgaltam. Ezt a hipotézisemet azonban
elvetettem, mert a valaszaddéim kissé tobb mint 20%-a ismeri a funkcionalis élelmiszereket és
a Pearson féle korrelacios vizsgalatom sem mutatott 6sszefliggést az dnkontroll szintjiik kozott

(p= 0,900 r=0,002).

6. OSSZEFOGLALAS

Kutatdsomhoz egy sajat szerkesztésti 18 kérdésbdl allo kérdoéivet alkalmaztam, melyben
felhasznaltam Tagney ¢és munkatarsai onkontroll skaldjat. 372 kitoltom volt. Statisztikai
vizsgalataimat SPSS 16.0 programmal végeztem el, a hipotéziseimet a legsokoldalibb médon
probaltam prezentalni. Bar Papp-Bata (2022) kutatdsa alapjan a funkcionalis élelmiszereket mar
az 1980-as években hoztak létre, tovabba Biacs és Péter (2017) szerint egyre jobban nd a
kereslet a funkcionalis élelmiszerek iranyaba, az En eredményeim nem ezt igazoljak, ugyanis
az altalam vizsgalt korosztaly jelentds része nem ismeri ezt az élelmiszercsoportot. Papp-Bata
¢s Beard (2019) tanulméanyatol is eltérd eredményeket kaptam, ugyanis allitdsuk szerint
Eurdpaban a funkcionadlis élelmiszerek 1étrehozasanal az egyik legmeghatarozobb tényezd az
¢lelmiszerek ize (az egészségvédd hatasuk mellett), azonban az altalam vizsgélt minta sokkal
inkabb helyezi el6térbe az egészségre gyakorolt hatasat vasarlasa soran. Krisztik-Petd (2021)
vizsgalatahoz hasonl6 eredményt kaptam, miszerint van dsszefliggés az dnkontroll szint és az
egészséges taplalkozas kozott. Mivel a vizsgalatomba részt vevok csekély szama ismeri a
funkciondlis élelmiszert, igy valésziniileg ez lehet az oka annak, hogy nem talaltam
Osszefiiggést a funkciondlis élelmiszer vasarlok és az onkontroll szint kozott. Tovabbi célom a
kutatasom folytatasaként, ismereteim bdvitése a funkcionalis élelmiszerekrél. Tobbek kozott
kivancsi vagyok arra, hogy a funkciondlis ¢lelmiszerek fogyasztasidra ¢és a taplalkozasi

szokasokra milyen hatést gyakorolnak az érzelmek és a hangulat.
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7. KOSZONETNYILVANITAS

Szeretném megkOdszonni a nyiregyhéazi fiatal felndtteknek, hogy kutatdsomat a kérddiv

kitoltésével segitették, illetve felkészitd tandromnak az dldozatos munkajat.

8. FUGGELEK

1. tdbldzat: A funkciondlis élelmiszerek vdsdrldsdnak oka és gyakorisdga kbz6tti 6sszefliggés korreldcio probaval

- ) konnyentelha
ize ara Al ha
75 Foal =tan EXCH BEET) 206"
sig 007 374 000
™ a1 81 81
egészseovedinatas Fe rrelation 422" REE] 456"
Sig. (2-tailed) .0o0 086 000
N a1 a1 81
ize Fearson Carrelation 1 K:EE) AT
Sig. (2-tailed) Lata nnn
8] a1 81 81
ara Fearson Carrelation 092 1 REE]
Sig. (2-tailec) ata 237
] 81 81 81
AR yAnTalhasnAlRatn EEzH EEE] 1
.ooo 237
a1 81 81

[l
= Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed)

2. tablazat: Kapcsolat az 6nkontroll és tapldlkozds kézott (N=372)

Correlations

sajatbevallas piramis okostanvér aSum
sajathevallas Fearson Correlation 1 5857 5537 2837
Sin. (2-tailed) .ooo Rululu] Nululu]
™ 37z 37z 372 372
piramis Fearson Correlation 585" 1 JB51T L2037
Sig. (2-talled) 000 000 000
™ 37z 37z 37z 37z
okostanyer Pearson Correlation 553" 517 1 259"
Sig. (Z-tailed) 000 .ooo 000
s} 3rz 3rz 3rz 37z
o5um Pearson Correlation 2837 ,2037 2597 1
Sig. (2-tailed) 000 000 000
™ 372 372 372 372

** Carrelation is significant at the 0.01 level (2-tailed)

3. tdbldzat: Onkontroll és tdpldlkozds ésszefiiggése t proba alkalmazdssal (N=372)

Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Warlances Hest for Equality of heans
95% Confidence Interval of the
Difference
Mean Std. Error
F Sigy t df Sig. (3-tailed) Difference Difference Liovwer Upper
saldthevallas  Equal variances
Sosamad 198 657 | -19.608 2144 Lt} - 58246 02936 -64100 -,52392
Equal variances not
Fesumod -19,230 | 987,907 Lt} - 58246 03029 -64190 -,52302
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Independent Samples Test

Lewene's Test for Equality of
ariances tiest for Equality of Means
95% Confidence Interval ofthe
Difference
Mean Std. Error
3 Sig. 1 dr Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
piramis  Equalvariances
assumed 5,337 021 -22,760 a144 .ooo - 71324 03134 - 77468 -.Ba182
Equal variances not
il 23486 | 986,879 000 71325 03172 77550 BT
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
ariances test for Equality of Means
95% Confidence Interval ofthe
Difference
Mean Std. Errar
E S, t dr Sig. (Z-tailed) Difference Difference Lower Lipper
okostanyér  Equal variances
s ;4,422 000 | 20446 g144 000 - T44T 0363 - 51360 E7124
Equal variances not
asimed 19460 | 972,350 00 - 74242 03813 81725 - BETEE

4. tablazat:
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=
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Mean (95% CI)

T
Egyaltalan nem

T T

Inkabb nem

ozepes

v
Teljes mértékben

Inkabb igen
Taplalkozas

FEgészséges taplalkozas és onkontroll szint kapcsolata (N=372)

1. tabldzat: Onkontroll szint és funkciondlis élelmiszerek kozétti kapcsolat (N=81)

Correlations
egészsegvéd
QSum dhatds
QSum Fearsan Correlation 1 ooz
Sig. (2-tailed) 800
N 13552 30
egészségveédihatis  Pearson Correlation ooz 1
Sig. (2-tailed) 800
N 3101 3101
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