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BEVEZETES

Az egészségtudatos életmad és a kiegyenstlyozott tdplalkozas mindig is kozel allt hozzam, igy
a kutatasi témam kivalasztasa egyszerii feladatnak bizonyult. Eszrevettem, hogy a tarsadalom
IS egyre nyitottabb a tudatos étkezés irant, de sokan nem tudjak, hogy hogyan kezdjenek neki
az életmodvaltasnak. A fogyasztoknak a legjobb képességeik szerint kell Gsszegyijteni a
sziikséges informacidkat, ami alatt szamos nehézségbe litkozhetnek. A digitalizacio kiilonb6zo
mértékll és mindségii hatasaval szamolhatunk az elmult évek soran, tobbek kdzott az internetes
térben egyarant hiteles és megbizhatatlan forrasok tomkelegének megjelenésével (Waisbord,
2020).

A magyar fogyasztokra alapvetden jellemz6 a talsuly és az elhizas (Eurostat, 2019).
Tovéabba ezen a probléman nem segit a tarsadalom egészségértési nehézségeinek megléte sem.
Az egészségértés Osszetett definicidja magaba foglalja az egészséggel kapcsolatos informacidk
felkutatasanak és feldolgozasanak képességét is (Kun, 2016). Pozitiv hir, hogy az
egészségtudatos ¢és fenntarthatd fogyasztdi magatartds kialakuléban van hazdnkban, ezt a
csoportot hivjuk LOHAS-nak. Szdmuk ma mar 16% koriil mozog, ami évrdl évre egyre
magasabb és leginkabb a fiatal felnStt rétegnél népszerii. Ugy kell azonositani ezeket a
fogyasztokat, akik megtervezik a bevasarlasaikat, tudatosan alakitjak az étkezésiiket és nagy
tekintettel vannak a kornyezettudatossagra (Impetus Research, 2020). A debreceni
egyetemistak nagy részére IS jellemzO az egészségtudatos értékek képviselete, ami a
taplalkozassal és a sporttal van 6sszefiiggésben (Farkas — Kiss, 2020).

Indokoltnak tartottam az internethasznaldkat is megvizsgalni, mert a vallalkozasok és a
taplalkozastudomanyi szakemberek szamara is javasolt tisztaban lenni az online k6zosségekkel
és kultarajukkal. Az internetezOk gyakran megosztjak a sajat gondolataikat, illetve figyelemmel
kovetik masok tevékenységét, tartjdk a kapcsolatot a barataikkal és érdeklédnek a vallalatok
fel6l. Tarsas térként szolgalnak szamukra az online csoportok, a blogok és a forumok (Schau et
al. 2018). Az internet elénye, hogy akar anonim moédon is jelen lehetiink, megoszthatjuk
tapasztalatainkat és elég konnyen hozzaférhetiink akdrmilyen informacidhoz. Viszont mindig
kortiltekintdnek kell lenniink, mert a forrdsok megbizhatatlansaga szdmos veszElyt rejteget

(Pretorius et al., 2019).



1. CELKITUZES

Az adat- és informaciogyijtés soran minél aktualisabb szakfolyoiratokat, statisztikai
adattablakat és internetes forrasokat kerestem, értékeltem €s vetettem 6ssze egymassal. E16szor
az egészségtudatos taplalkozas hazai viszonyat kutattam, majd a Debreceni Egyetem hallgatoira
¢leztem ki a feltarast. Majd a taplalkozasnal igénybe vehet6 hagyomanyos és internetes
informécioforrasoknak jartam utana, ahol kitértem az informaciogyiijtés problémaira is. Végiil
a szakirodalmi attekintés zardsaként az online kdzosségeket is ismertettem.

Ezt kovetden az anyag €s modszertan fejezetben bemutattam a szekunder és a feltaro
jellegii primer kutatasomat. A primer vizsgalat egy kvantitativ kérdéives megkérdezés volt,
amelynek soran 357 debreceni egyetemistat sikeriilt bevonni a kutatasomba.

Az eredmények kiértékelésénél a kérddives kutatds SPSS szoftverben kiértékelt adatait
vettem sorra. Elsédlegesen egyvaltozds elemzéseket végeztem és elemeztem ki, majd
kereszttablas vizsgalatokkal és varianciaanalizissel kerestem a kapcsolatot az egyes kérdések
és eredményeik kozott. Osszességében az adott kérddivvel 4 faktort azonositottam.

Legfobb célkitlizésem volt, hogy fogyasztdi szerepkoroket vizsgéaljak meg. Feltaro
jellegli kutatassal informacidt akartam szerezni a debreceni egyetemistdk szubjektiv
egészségérzetérol és az informacidgyijtési tevékenységérol a taplalkozast illetden.

Osszefoglalva a kutatasom az aldbbi célkitiizésekbdl allt:

Cl: Felmérni a Debreceni Egyetem hallgatoinak egészségérzetét és egészségtudatos
taplalkozasat.
C2: Az egyetemistik online kozossegének megismerése és tagabb szerepkoreinek
beazonositdsa.

A célkitiizéseken alapulo hipotézisek pedig a kdvetkezok voltak:

H1: Egészségesebbnek érzik magukat azok az egyetemistak, akikre jellemzé a tudatos
taplalkozas.
H2: Az online jelenlét tekintetében megfigyelheto az egyetemistak harom szerepkore: tamogato,

ellenzo és semleges.



2. IRODALMI ATTEKINTES

A kovetkez6 fejezet relevans és aktudlis szekunder forrdsok felhasznalasaval késziilt, hogy
megfeleld alapot nytjtson a tovabbi primer kutatasokhoz. Tobbek kozott az egészségtudatos
taplalkozas, az informaciéforrasok, a felmeriild problémak, illetve az online kozosségek

kertiltek teritékre.

2.1. Az egészségtudatos taplalkozas aspektusai

Els6k kozott érdemesnek tartottam megvizsgalni az egészségtudatossag kérdését hazankban,
illetve a debreceni egyetemistak korében egyarant. Megemlitésre keriilt az egészségértés

problémdja és a LOHAS fogyasztoi csoport is.

2.1.2. Az egészségtudatos taplalkozas dttekintése

Az egészségi allapotunkat négy tényezd befolyasolhatja Lalonde (1974) szerint. A
legmagasabb aranyban az életmod (43%) van hatassal az egészségiinkre, ami jo hir, ugyanis ezt
a faktort tudjuk a legkonnyebben megvaltoztatni. A tobbi féleg kiils6 tényezoket jelent, ilyen a
genetikai-biologiai adottsag (27%), a kornyezeti tényez6 (19%), illetve az egészségiigyi ellatas
(11%). A megfelel6 ¢letmod érdekében elengedhetetlen a tudatos magatartas és a tervezés,
azonban ez a magyar lakossag csupan 14%-ara jellemzd. A prevencid helyett az utdlagos
kezeléseket valasztjak, pedig az elhizas megeldzése vagy kezelése érdekében el kell hagyni a
mozgasszegény ¢életmodot, illetve személyre szabottan kell megalkotni a megfelel6 étkezési és
¢letmodbeli szabalyokat (Panyor, 2019).

A felnéttek taplaltsagi allapotanak mérésére alkalmazhatunk olyan mutatészamokat, mint
amilyen a Body Mass Index. A BMI a testtomeg és a testmagassag vetiiletében allapitja meg,
hogy az illetd alultaplalt (<18,5), normal (18,5-24,9), tilstlyos (25-34,9), elhizott (>35) vagy
egy€b tovabbi bontdsai. A probléma, hogy nem veszi szdmitasba a kort, a nemet és egyéb
tényezOket, azonban a magasabb pontszdm 0Osszefliggésben van olyan kockazatok
novekedésével, mint a sziv- és érrendszeri megbetegedések (WHO, 2022). Hazankban a BMI
alapjan szamitott elhizottsag — tehat a 25 feletti pontszam — a lakossag 59,9%-at érinti, amely
az egyébként is magas Eurdpai Unios atlag (52,7%) felett van (Eurostat, 2019).

Az egészség szempontjabol kiemelt szerepe van a fiatalkornak, mivel a gyermek- és a

serdiildkorban vagy a fiatal felnétt életszakaszban kialakitott tudatos életmoddal meg lehet
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elézni a késobbiekben kialakuld betegségeket is (Berke et al., 2012). Jelenleg a héaztartasok
48%-a kovet valamilyen diétat és étkezési trendet, hogy tudatosabb magatartast folytassanak.
Célszerii kiemelni, hogy a kiilonboz6 taplalkozasi formak kovetése leginkabb a noknek
sajatossaga (GfK, 2021) és azoknak, akik az egészségiikkel jobban térédni probalnak (Nabradi
— Szakaly, 2021). Az esetek tobbségében a fogyodkuras (22%) étkezés a jellemzd, amellyel a
mar emlitett elhizds kezelése a cél, de alkalmazzak a cukormentes (21%) vagy a
szénhidratszegény (17%) diétakat is (GfK, 2021).

Nemzetiink nem tulajdonit nagy jelentdséget a funkcionalis élelmiszereknek, amelyek
valamilyen hozzaadott értékkel is rendelkeznek az egészségtudatossag jegyében. A
legfontosabb tényez06, amit rendithetetleniil elvarnak a fogyasztok, az tovabbra is a jo iz (Kontor
et al., 2018; GfK, 2021). Viszont nem is tisztazott a fogyasztok korében a fogalom, ugyanis az
egészségvedd ¢lelmiszereket 1s kiilonbozd definiciokkal illetik. Akik térédnek az
egeészséglikkel, azok gy vélik az egészségveédd élelmiszerek valamitél mentesek, akik nem
tartjak létfontossagunak egészségiiket, gy vélik ez a termékkategéria valamivel dusitott
(Nabradi — Szakaly, 2021). Az ilyen esetekben lenne kiemelt szerepe a vallalatok
marketingkommunikaciojanak, amellyel az egyéb értékek mellett kiemelhetik a termékek
¢lvezeti szerepét is. Egy reprezentativ felmérés alapjan a magyaroknak az étel ize utana csupan
masodlagos szempont annak egészségessége. A bolti vasarlasokkor pedig a frissesség, az iz és
a megszokott, bevalt termék beszerzése a hangsulyos (GfK, 2021). Ha pedig az egészséges
taplalkozas és a testmozgas iranti igényeket tekintjiik, akkor az online tartalmak kivalé képet
adnak. A négy f6 témakor az edzéstervek receptekkel, a javaslatok kérése, a tanacsadas és a
motivalo bejegyzések (Nabradi — Szakaly, 2021).

Sajnalatos mdédon vannak tényezok, amelyek megnehezitik az egészségtudatos életmod
kovetését. A betegségek és egyéb egészségiligyi kérdések esetében szamos helytelen, téves
informacio akadalyozza az egészségértést. Ha megtalaljak az érdekl6dok a hiteles forrasokat az
informécioaradatban, akkor még mindig fenndll az informacidfeldolgozés nehézségének
esélye, ami jellemzd tarsadalmunk egy részére (Kun, 2016). Azonban jo hir, hogy Koltai — Kun
(2016) kutatasa alapjan a magyarok egészségértése megfelelének mondhat6, hiszen tiz f6b6l
csupadn haromnak van kiilondsebb problémaja az egészséggel kapcsolatos informaciok
értelmezésével.

Pozitiv valtozast hozott, amikor megjelent a fogyasztok ugynevezett egészségtudatos €s
fenntarthato csoportja, akik a vasarlasaik soran igyekeznek helyi/hazai termékeket beszerezni,
torekednek a frissességre és a kornyezettudatos magatartés is kozel all hozzajuk, 6k a Lifestyle

Of Health and Sustainability, masnéven LOHAS magatartds mintazatot kovetd fogyasztok
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(Kotler — Keller, 2006). Aranyuk még mindig alacsony, viszont tovabbra is novekszik, igy
2020-ra elérték a 16%-ot Magyarorszagon (Impetus Research, 2020). A tarsadalom nevelése
érdekében lattak napvilagot az olyan szines, képi és konnyen befogadhatoé ajanlasok is,

amelyeket az 1. dbra is szemléltet.

OKOSTANYER®

A lehet6 legkevesebb
zsiradék, sd, cukor Folyadékok

Zoldségek Gabonafélék

PROTEIN A .
Tej és tejtermékek
Gylumolcsok Tojas/halak/hasok

1. abra: Mi legyen egy nap a tanyéron?

Forras: Harvard, 2022a; Okostanyér, 2022

Nemzetk6zi szinten fennall a Harvard University (2022a) altal kozzétett forma, de a
Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsége is elkészitette a Magyar Tudoméanyos Akadémia
Elelmiszertudomanyi Tudomanyos Bizottsaga ajanlasaval (Okostanyér, 2022). A javaslat jol
Osszefoglalja egy atlagos szervezet tapanyagigényét és az érdekléddk tovabbolvashatnak a

témakdrben infografikdk segitségével.

2.1.2. A debreceni egyetemistdk taplalkozdsanak megismerése

Ebben az alfejezetben Osszegytlijtottem néhany, a Debreceni Egyetem hallgatoir6l késziilt
felmérést, ugyanis a kutatas célcsoportjat is 6k képzik.

A debreceni egyetemistak korében kiemelt figyelmet kapnak az egészségtudatos értékek,
mint a sport és a tudatos taplalkozas (Balsa-Budai — Szakaly, 2018; Farkas — Kiss, 2020).
Mindamellett az individualista értékek is megjelennek, tehat a karrierorientaltsag és a markas
termékek vasarlasa is fontos lehet az vizsgalt egyetemistaknak (Balsa-Budai — Szakaly, 2018).
Nagy ardnyban folytatnak rendszeres, legalabb heti szintli sporttevékenységet (61%) és vannak

fiatalok, akik valamilyen specialis étrendet (38%) is kovetnek. Fogyasztdi magatartas



szempontbol érdekes lehet, hogy a megkérdezettek gyakran vagy szinte mindig magunknak
vasaroljak az élelmiszereket (Botos et al., 2021), ez adodhat egyébként az egyetemi élet
sajatossagaibol (pl. kollégium, albérlet, id6hiany).

Az egyetemistak 32,4%-a legalabb hat honapja tudatos taplalkozast folytat, ami sordn mar
nem tér vissza a régi szokasaihoz vagy egész ¢letében egészségtudatossagra torekedett. Tovabbi
28,2% pedig a kozeljovoben 1épéseket kivan tenni az egészségesnek vélt étkezés kialakitasaért
(Fehér et al, 2021). Més csoportositds szerint a debreceni egyetemistak egy része
egészségpreventiv, masik része egészségrizikds. Az egészségpreventiv fogyasztokrol
elmondhatd, hogy valtozatosan étkeznek, figyelemmel vannak a mindségi tapanyagokra és
kevésbé arérzékenyek az élelmiszerek tekintetében. Mig az egészségriziko csapat inkabb a
hedonizmusnak ¢l, hanyagolja egészségét és arérzékeny fogyasztd. Utdbbi csoportra jellemzd
még a dohanyzas és a hit az irracionalis hiedelmekben, szerintiik az egészségtudatossagot nehéz
megvalositani, mert sok id6t és pénzt igényel (Farkas — Kiss, 2020).

A tényleges taplalkozasukat vizsgalva, a Debreceni Egyetem hallgatoi szaméra az
étkezések egyfajta statuszszimbolumként szolgalnak. A taplalkozas szamukra a tarsadalomban
elfoglalt helyet kozvetiti, ezzel keresik az 6romot és igyekeznek Kiteljesedni a diéta divatban
is. Pedig a taplalkozasra csupan tapanyagforrasként kellene tekinteniiik (Kontor et al., 2018;
Papp - Lugasi, 2018; Karnai — Sziics, 2019). A kovetkez6 2. dbra pedig szemlélteti, hogy az

¢lelmiszerek milyen mennyiségben vesznek részt egy egyetemista napjaban.

\
/ N
/ \\ \
// £ k.\«
/ 1,6 alkalom/nap/f6
g (servings a day/person) R \
Disféléek, magok, hiivelyesek

Halak, szarnyasok, tojas

(Nuts, seeds, beans) (Fish, poultry and eggs)
2,3 alkalom/nap/f6é
y (servings a day/person) R
i Y
y [ Tejtermékek (Milk, cheese and yoghurt) ] N
// ‘ 3,7 Mom/ nap/fé \\
4 (servings a day/person) \
A zoasegek és giimaiesik Olajok, zsirok Teljeskiorlésd gabondk |\
/ (Vegetables and fruits) (Healthy fats/oil) (Whole grains)
y 6.4 alkalom/nap/fo
y (servings a day/person) ‘
Vords hisok Finomitott gabonak és tésztak Cukor és édességek Vaj, zsirok N\ ‘
y (Red meat) (White bread and pasta) (Sweets) (Butter, fats) \
5,6 alkalom/nap/f6 \
/ (servings a day/person) b

[ Rendszeres étkezés (Daily exercise and regular meals) I \

2. abra: A debreceni egyetemistak taplalkozasi piramisa

Forras: Karnai — Sziics, 2019



El lehet mondani, hogy a debreceni egyetemistdk taplalkozasi piramisa eltér a
szakirodalmakban ajanlott piramis felépitését6l (Harvard, 2022b). A legmagasabb aranyban
fogyasztott élelmiszerkategoriak a vords husok, a finomitott gabonak, a cukrok és a vajak,
zsirok voltak. A javaslatok szerint ezeknek a taplalkozasi piramis csucsan lenne a helye, tehat
a legkisebb mértékben fogyasztva. Mindamellett sokkal tobb dioféléket, illetve halat kellene
fogyasztaniuk a kiegyensulyozott étkezéshez, mert jelenleg ezek a legkisebb mértékben
fogyasztott kategoriak (Karnai — Sziics, 2019). Az eredmény nem meglepd, ugyanis a
tarsadalomra altalanossagaban jellemz6 a piramis rossz felépitése (Willett, 2019). Fennall az
esély arra, hogy a fogyasztok nem tudjak — vagy nem akarjak — értelmezi az ajanlast, ezért
késziiltek az egyszeriibben befogadhat6 ,,egészséges tanyér” illusztraciok is, amelyeket mar az

eldz0 alfejezetben ismertettem.

2.2. Informaci6forrasok és informaciogyiijtés

A dolgozatomnak fontos részét képezték az informacioforrasok, mivel a primer kutatasok
részben erre iranyultak. Tovabba azokat a problémaékat is szdmon vettem, amelyek negativ

hatassal lehetnek az informaciogytijtésre.

2.2.1. Informacioforrdasok haszndalata

A hagyomdanyos — tehat nem az interneten, digitalisan fellelhetd — informacioforrasok koziil a
taplalkozastudomanyi szakemberek és a baratok, ismerdsok lehetnek nagy hatdssal az
informaciogytijtésre és a taplalkozas kialakitasara. Kiemelten igaz a fiatal kortakra, akikre
tarsadalmi nyomas nehezedik (Szakaly, 2009). Késobb a szakértok jelentds szerepét Fehér et
al. (2021) is megerdsitette, tovabba kiegészitette a szakkonyvekkel. Az offline modon térténd
t4jékozodas soran nem szabad megfeledkezni a csomagolasokrdl sem, amelyek az élelmiszerek
tapértékjelolésén tal egyéb informacidkat is tartalmazhatnak. A cimkéket EU rendelet
szabalyozza, igy mindenképpen szerepelnie kell az energiatartalomnak, a telitett és telitetlen
zsiroknak, a szénhidratnak és ebbdl a cukroknak, tovabba a fehérjének és a s6 mennyiségének
100g-ra vagy 100mg-ra lebontva. Ezaltal a fogyasztok t4jékozddni tudnak a megfeleld étrendiik
kialakitasahoz sziikséges tapértékekrdl, ami utat ad a tudatos taplalkozasnak (Kuti et al., 2021).
A csomagolas mellett van egy még kiemelkeddbb tényezd, amely befolyasolni tudja az
egészségtudatos fogyasztast, ez pedig az egységméret. Habar ez nem informacioforras, érdemes

megjegyezni, hogy a nagyobb egységméretii ¢lelmiszerekbdl tobbet fogyasztottak a
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megvizsgalt alanyok, mint a kisebbdl (Szakaly, 2021).

A tapértéktablazatok, élelmiszerek cimkéinek értelmezése iddigényes lehet, ezért
megoldasként szolgalhatnak az egészségtudatossagot eldsegitdé mobilalkalmazasok. A
fogyasztok igényt tartananak egy olyan applikacidra, amely segiti dket a termékjellemzok
megértésében, azonban ez csak a megkérdezetteknek azon a csoportja, akik valamilyen
specialis étrendet folytatnak vagy rendszeresen sportolnak (Botos et al., 2021). Az
egészségtudatos applikaciokkal mar az online informacioforrasok korét vizsgaljuk, ahol ki kell
emelni, hogy a szakérték honlapbejegyzései bizonyultak a legmegbizhatobb forrasoknak (Fehér
et al., 2021). Koszonhetéen a digitalizacionak, teret kapott az online tanacsadas, a betegek
informaldsa interneten, tovabba a taplalkozdstudomany szakmai egylttmikodése, a
halozatépités és a munkakeresés is egyszeriibbé valt szamukra (Helm — Jones, 2016).

Az Eurostat (2021) adatbazisa alapjan 2016-ban a magyar haztartdsok mintegy 79%-anak
volt internetelérése, ami joval kevesebb volt az Eurdpai Unids atlagtol (84%). Ez az arany 2021-
re jelentdsen megnodvekedett, igy hazdnkban 91%, az EU-ban 92% lett az internetelérés
(Eurostat, 2021). Az aktiv internethasznalok aranya Magyarorszagon 85% volt 2021-ben,
viszonyitasképpen az Eurdpai Uni6 orszagaiban ez atlagosan 88%-ot tett ki (KSH, 2020a). A
hazai aktiv internetezOk 64%-a keres informaciokat online az egészség vonatkoztatasaban,

raadasul ez az arany névekvo tendenciat mutat, ahogyan azt a 3. abra is mutatja.

70%
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50%
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40%
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3. dbra: Az internetet egészséggel kapcsolatos informaciok keresésére hasznalo egyének
(2015-2021)
Forras: Eurostat, 2021



Az EU-27 lakossaganak 55%-a indit kereséseket egészséggel kapcsolatosan, amivel
tovabbra is lemaradt a magyar eredményektdl. Példaul olyan informéciokra kereséseket
sorolhatunk ide, mint a sériilések, a betegségek a taplalkozas, az egészségi allapot javitasa
(Eurostat, 2021). Tehat Osszességében gyakori informaciokeresések kozé tartoznak az
egészséggel kapcsolatos kérdések (Al -Jefri et al., 2018).

Az online vilagban donté szerepiik van a véleményvezéreknek (influenszerek), ugyanis
nagy tomegeket képesek befolydsolni (Rehman et al., 2020). Az influenszer marketing tobb
tényezot tekintve is eltér a megszokott k6zosségi médids hirdetésektdl. A véleményvezérek
befolyassal vannak a jelentds kovetObazisukra, lehetnek kozszerepldk, de akar kiskora
youtuberek is. Ez a reklamtevékenység nem eltitkolhatd, az tizleti kapcsolatot mindig
egyértelmiien fel kell tiintetni (GVH, 2017). Az influenszerek reklamtevékenységet végeznek
vallalatoknak vagy szervezeteknek, amiért cserében kiillonbozé — fizetett vagy barter —
juttatasokat kapnak. A jelenség kiilonbozik az organikus hagyomanyos vagy az elektronikus
szajreklamtol (WOM és e-WOM), hiszen a bejegyzéseket a vallalatok szponzoraljak és nem
teljes mértékben az egyéni véleményen alapul. Tovabba a véleményvezérek szabadsaga miatt
a bejegyzések helye és mindsége is eltérhet a megszokottol (Hughes et al., 2019). Egy rosszul
megvalasztott influenszer pedig negativ gondolatokat is kelthet a vallalatokrol a fogyasztok
fejében. Eppen ezért elengedhetetlen, hogy a hiteles marketing kommunikacié soran olyan
személyek szolaljanak fel, akik megbizhatok és hitelesek, a kommunikaciojuk pedig objektiv

¢s tényeken alapul (Hernadi — Csapdné, 2016).

2.2.2. Az informaciogyiijtés problémai

Az elmult években szamos hatasa volt a digitalizacionak a tarsadalomra. Altalanossagban
nagymértékii informaciodomping jellemzi az internetet, ami az egészség témakorén beliil is
problémat okozhat (Bauer, 2017; Al-Jefri et al., 2018; Shu et al., 2020; Waisbord, 2020).
Raadasul a tarsadalom az interneten is rakeres az egészséggel kapcsolatos témakorokre (Al-
Jefri et al., 2018). A legmeghatarozobb forras a kozosségi média, aminek a legnagyobb
problémaja, hogy egyszerre 1ép fel az informaciotobblet és az informécidhiany (Bauer, 2017).
A COVID-19 vilagjarvany és véddoltasa esetében meriilt fel ujra egy rég elfeledett fogalom: az
infodémia. Akkor all fent infodémia, amikor a rengeteg rendelkezésre all6 informéaci6 virusként
terjed, ezzel megneheziti a tarsadalom életét, korlatozza a probléma megoldasat (Naeem et al.,
2020; Szirmai, 2021). Talan az egészségtudatossag esetében nem beszélhetlink a sz6 szoros

értelmében infodémiarol, mégis egy elég kozeli helyzet alakult ki.
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A kutatisai alapjan Bauer (2017) ugy vélte az interneten fellelhetd informdaciok
helyettesitik a szakemberekkel — orvosokkal, dietetikusokkal — torténé konzultaciot. Csakhogy
Yigazaw et al. (2020) ennck az ellenkezdjét allapitotta meg. Az orvosi konzultacid
hasznalatbavétele és annak mell6zése egyarant kapcsolodhat az internetes keresémotorokhoz,
a videdmegoszto oldalakhoz, a kdzosségi médidhoz, illetve az egészségiigyi applikaciokhoz.
Azonban az internetes egészségiigyi szolgaltatasok csupan kiegészitésként szolgalnak, nem
pedig a hagyomanyos szakértdi segitség helyettesitéiként (Yigzaw et al., 2020).

Tobb tanulmany is arra a kovetkeztetésre jutott, hogy a szakembereknek felelésséget kell
vallalniuk. Jelen kell lenniiik az internetes portadlokon és a hamis informaciok tutjaba kell
allniuk, hogy eloszlassak a tévhiteket €s kiizdjenek az alhirek ellen (Muiiiz — Schau, 2007,
Yazdanparast, 2016; Naeem et al., 2020; Melchior — Oliveira, 2021). Az egyének mellett
érdemes lenne a vallalkozasoknak is tennie az egészségesebb és kornyezettudatosabb piacért,
amit megtehetnek akar az élelmiszer-ellatasi lancukon keresztiil (Kiss et al. 2019). A
vallalkozasok 89%-a rendelkezik széles savl internetkapcsolattal (KSH, 2020b), igy esélyiik
nyilik bekapcsolodni az online k6zosségek életébe.

Az internetezok tobbsége nem tudja megallapitani melyik alhir és melyik valodi
tartalommal feltoltott informacio. Kognitiv vizsgéalatok kimutattak, hogy azokat az
informaciokat hiszik el nagyobb valdszinliséggel, amelyek Osszhangban vannak a sajat
véleményiikkel. Ha egy bejegyzés ellent mond az allasfoglalasuknak, akkor nagy eséllyel
figyelmen kiviil hagyjak és nem hiszik el az olvasottakat (Moravec et al., 2018). Javasolt lenne
az informaciomindség-elemz6 technologidk hasznalata, hogy kevésbé legyen a tarsadalom
kitéve a hamis informacioknak (Lara-Navarra et al.,, 2020). A tényellenérzé oldalak
Osszegytjtik a valdtlan informaciokat €s segitségiikkel konnyen elemezhetové valnak a hirek
(Shu et al., 2020). A megtévesztd, egészséggel kapcsolatos informaciok alapvetéen agressziv
iizenetet hordoznak (Pulido et al., 2020). Terjesztésiik hatterében sok esetben pénziigyi vagy
ideologiai célok allnak, azonban a haztartasokon tdl a cégekre és markaikra is rossz hatdssal
lehet egy-egy hamis informacio (Domenico et al., 2021). A kozegészségligyre is negativ
kihatasai lehetnek a félrevezet6 informacioknak, ezért feliil kellene vizsgalni a hamis hireket
kelt6 személyeket és weboldalakat (Waszak et al., 2018). A digitalizci6 utat engedett az
informaciok nyilvanos terjedésének, barki készithet és oszthat meg egészséggel kapcsolatos
tartalmakat megalapozatlan tilzasokkal és vitathato allitasokkal (Waisbord, 2020).

Miért van sziiksége az internetezOknek a kozdsségi médids hirekre ¢és egyéb
informaciokra? A tarsadalom szereti, hogy a kozosségi oldalak gyors informéciddramlést

nyujtanak, konnyli elérni és olcsé a hasznalatuk. Viszont pont ezek adnak okot az alhirek
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terjedésének is (Shu et al., 2017). A hiteles informaciok elérésének érdekében 1éteznek olyan
kozosségi oldalak, hirportalok, amelyek hasznalataért fizetni kell. Az extrovertalt személyek
hajlandoak is fizetni, ha egy-egy ilyen platform tarsadalmi értéket képvisel szamukra. Az
introvertaltak inkabb az érzelmi értéket tartjdk szem el6tt és jobban jellemzi Oket az
arérzékenység (Lu — Hsiao, 2010).

Azonban nehéz lehet szabadon itélkezni a cikkek igazsagtartalmarél. Nap, mint nap
talalkozhatunk példaul clickbait-tel, amely egy angol kifejezés, arra, amikor az etikussag
hatarait feszegetve igyekszik a cikk szerzdéje Kkattintasokat szerezni az internetezOktol.
Clickbait-r61 beszéliink, amikor egy nagyon vonzo, rendkiviili vagy meghokkentd cimmel
talalkozunk. Ezek a bejegyzések nem jelentik azt, hogy alhirt fedeztiink fel, de megfontoltan
kell eljarni, ugyanis erds tulzasokkal talalkozhatunk, javasolt elolvasni a torzsszoveget is €s
utana itélkezni az igazsagtartalomrol (Blom — Hansen, 2015; Potthast et al., 2016; Shu et al.,
2017).

2.3. Az online kozosségek kultaraja

Az internetet hasznal¢6 vallalkozasok kozel fele (49,8%) hasznalt 2021-ben k6zosségi oldalakat,
amelyeket korabbi adatok alapjan leginkabb az arculat vagy termék érdekében teszik, esetleg
allashelyek hirdetnek meg vagy fogyasztoi véleményeket szereznek, azokra valaszolnak (KSH,
2021). Ahhoz, hogy a vallalatok vagy a szakértok megfelelé kommunikacioval eljussanak a
célcsoportjaikhoz, ismerni kell az online kozdsségeket, hogyan szolitsak meg Oket, milyen
feliileteken és modszerekkel (Muiiiz — Schau, 2007; Yazdanparast, 2016). Az interneten
megfigyelhetd kozosségek tagjait érdemes szamitasba venni, 0sszegezni kell a tulajdonsagaikat
¢s a magatartasukat. Magyarorszagon kiilonbséget lehet tenni az internethasznalat és az iskolai
veégzettség kozott. Az alapfokil végzettséggel rendelkezOk kozel 65%-a, a kozépfoku
végzettségli személyek kozel 85%, a felsGoktatasi oklevéllel vagy diploméval rendelkezdk
pedig kozel 100%-a hasznélja az internetet. A 16-24 év kozotti korosztaly pedig az internetes
vasarlasoktol sem zarkozik el, magas 78%-os aranyban hasznaljak ki a lehetdséget (KSH,
2020c). Az egyetemi hallgatok (N=74%) gyakran hasznaljak az internetet még az egészségiigyi
informaciok felkutatasara is. Ismét kideriilt, hogy a ndk alapvetden tobbszor hasznaljak az
internetet, f6leg, amikor egészséggel kapcsolatban bongésznek (Basch et al., 2018).

Kitekintve az idésebb korosztalyra, koreikben olyan témékra lehet igény, mint az
Oregedés, a diétas taplalkozas, a testmozgas €s a mentalis egészség (Qian — Gui, 2020).

Osszességében az online kozosségek arra haszndljak az internetet, hogy megosszak a
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gondolataikat, reagaljanak masok tevékenységére, képeket posztoljanak vagy fajlokat osszanak
meg. Igénybe veszik az e-mail szolgaltatasokat, a chat csoportokat, a személyes blog oldalakat
is egyarant. Gyakran tesznek fel kérdéseket a vallalatoknak és tartjak a kapcsolatot a barataikkal
(Schau et al. 2018).

Az online kozosségeket akar harom fogyasztoi szerepkorbe (4. dbra) is kategorizalhatjuk.

Onjelslt
szakeértok

Kozvetitok

Tamogatok

[Semlegesek] [ Ellenzék }

Makacs
ellenzok

Beszélgetés
inditok

Aktiv
kételkedGk

Csendes
megfigyelok
4. dbra: Fogyasztoi szerepkorok megkiilonboztetése az egészségtudatossagrol torténo

véleményalkotas alapjan online feliileteken

Forras: Boros, 2020

A ,tamogatok” csoportjanak tagjai szivesen adnak tanacsokat vagy ajanlanak szakértoket.
Azok a személyek tartoznak ide, akik motivaljak a tobbi internetezét az egészségtudatos
¢letmodra és a taplalkozastudomany szakembereit tamogatjdk. Az ,ellenzOket” nem
foglalkoztatja az egészség, mindenrdl megvan a sajat véleményiik és gyakran csupan a
kotekedés vezérli 0ket. A harmadik, egyben legcsendesebb kategoria a ,,semlegeseket’ jelenti,
akik nem mutatnak interakciot vagy esetleg kérdést tesznek fel, hogy érdeklédjenek az
egészségtudatossag témakdorében (Boros, 2020).

Masképpen a személyiségtipusok alapjan is lehet csoportositani a kozosségeket, vegyiik
szamitasba az extro- €s introverzidt. Az extrovertalt és az introvertalt személyiségtipusok més
¢s mas szempontok alapjan bongésznek és kedvelnek weboldalakat. Az extrovertaltak szeretik
a feltindséget, az emberi képeket ¢és az élvezetet keresik. Az introvertalt személyiség tagjai
inkdbb visszafogottabb designt kedvelnek ¢és elonyben részesitik a természetképeket
(Cunningham et al., 2007). Az extrovertalt, nyitott személyek szeretik a tarsasagot és ez az
internetes tevékenységeikben is megnyilvanul, ugyanis sokkal tobb csoporthoz csatlakoznak és
aktivabbak, mint az introvertaltak (Ross et al., 2009). Tovabba az interneten is nagy hangsulyt

helyeznek a tarsadalmi értékekre, amelyeket a kozosségi oldalak nyujthatnak nekik (Ebeling-
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Witte et al., 2007).

Az internet biztonsagot nyujthat az olyan csoportoknak, akiket a tarsadalom kik6zosit
vagy még nem fogadott el. Ezekre adhatnak megoldast az esectleges ételérzékenységgel,
intoleranciaval rendelkez6 egyének zart csoportjai iS, ahol esetleg taplalkozasi tanacsokat
adhatnak egymasnak a csoport tagjai (Hoelscher — Chatzidakis, 2021). Az internet mellett olyan
elényoket lehet felsorolni, mint az anonimitas lehetésége, a konnyl hozzaférhetoség, a
tapasztalat megosztasanak helye, a kapcsolatteremtés vagy a kontroll a sajat bongészésben.
Azonban van néhany korlatoz6 tényezdje is, amelyeket nem szabad figyelmen kiviil hagyni,
amikor az online kozosségek internetes segitségért fordulnak. Fontos, hogy fennall a
megbizhatosaggal szembeni bizonytalansag, tovabba veszélyt okozhat, ha az internetes

tanacsok helyettesitik a tényleges orvosi segitséget (Pretorius et al., 2019).
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3. ANYAGOK ES MODSZEREK

A kovetkezokben pedig ismertetem a szekunder és primer adat- és informaciogyujtési
tevékenységem. A szakirodalmi attekintésben relevans és aktudlis hazai, illetve nemzetkdzi
forrasokat tekintettem meg €s értékeltem. A primer kutatdsom pedig egy kvantitativ kérddives

megkérdezést jelentett.

3.1. Szekunder adat- és informaciégyiijtés

A dolgozat témakorének attekintésére és a primer kutatas megfeleld megalapozasara szolgalt a
szakirodalom széleskorii elemzése. A hazai forrasokon tal nagy aranyban szerepeltek
kiilfoldiek is a kutatdsban, mindvégig torekedtem a szakirodalom aktualitdsara és a relevans,
hiteles tartalomra. Kifejezettem az egészségtudatossagot, az informacioforrasokat, az
informaciogyiijtés problémait és az online kozosségeket vizsgaltam. A statisztikai adatok
hatterét foleg a Kozponti Statisztikai Hivatal és az Eurostat adattablai adtak. A szakfolyoiratok
¢és szakkonyvek felkeresésére a Matarka és Mersz mellett leginkabb az Ebsco és a Research

Gate nyujtott segitséget.

3.2. Primer adat- és informaciogyiijtés

A szakirodalmi attekintésre felépitett primer kutatasom egy feltaro jellegli, kvantitativ

kérddives megkérdezés volt.

3.2.1. A kutatas modszertana

A kvantitativ modszertannal elvégzett kérd6iv kérdéssora az 1. mellékletben talalhato, amely
kitoltési ideje nagyjabol 15 perc volt. A feltett kérdések logikai sorrendben kovetkeztek egymas
utan. Az elsé kérdés 9 internetes informacidforras, a mdasodik 11 hagyomanyos forras
igénybevételi  gyakorisdgara irdnyult, kifejezetten a  tdplalkozassal kapcsolatos
informaciogyijtés keretei kozott. A kovetkezd két kérdés az internethasznalatot vizsgalta, ahol
a digitalis és a hagyomanyos forrasok hasznalatanak aranyat és az atlagos napi internetezést
szandékoztam felmérni.

A kovetkezo kérdés az allitassort tartalmazta, amellyel legfobb célom volt a mar korabbi

fogyasztdi szerepkorok igazolésa €s jellemzése (Boros, 2020). A szerepkordk 3 nagy csoportot,
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a tamogatdkat, a semlegeseket €s az ellenzdket jelentették, ezeken beliil tovabbi 2-2 kategoriat
kiilonboztetett meg a szakirodalom. A felmérés érdekében Boros (2020) kutatdsa alapjan
fogalmaztam meg a szerepkorokre 4 allitast egyenként. Ezzel 24 6nalldban megfogalmazott
allitast kérdeztem meg a debreceni egyetemistaktol, akiknek 1-5-ig terjedd Likert-skalan kellett
értékelnitik azokat. Az 1 azt jelentette, hogy egyaltalan nem jellemz6, mig az 5 a teljes
mértékben jellemzd volt.

Megkérdeztem még a szubjektiv egészségérzetet €s a taplalkozasi szokdsokra is tettem
fel kérdést. A hattérvaltozok pedig a testsulyra, a testmagassagra, a személyiségtipusokra, a
nemre, a lakohelyre, a képzési szintre €s a haztartds megélhetésére iranyultak. A kort, mint
valtozot nem tartottam relevansnak, ugyanis az egyetemistak korosztdlya megkozelitdleg egy

adott intervallumba sorolhato.

3.2.2. A kutatas elemzése

A Google Forms segitségével elkészitett kérdéivem lekérdezése CAWI modszerrel tortént,
tehat digitalis eszkdzon kitoltott, internetes kérdéivet alkalmaztam (De Leeuw et al., 2008),
amelyet a debreceni egyetemistakat célzo feliileteken osztottam meg, ezzel 357 hallgatod
kitoltését elérve. A kiértékeléshez az kérdéivem adatait Microsoft Excel fajlban mentettem ¢és
az IBM SPSS Statistic 22 matematikai és statisztikai szoftvert alkalmaztam.

Az elemzgés elsO 1épése az adatbazis tisztitasa volt. A valtozéim nominalis, ordinalis és
aranyskalas mérési szinteket foglaltak magukba. Az adathalmaz kiértékelését leiro statisztikai
modszerek alkalmazasaval végeztem. Szdmitottam atlagot, szorast, mediant és ferdeséget. Ezt
kovetden kereszttablas elemzésekkel kerestem a szignifikans kiilonbséget. Az allitassor
megbizhatdsagi tesztje utan faktoranalizist végeztem a fogyasztoi szerepkérok mintajara, amit
fokomponens elemzéssel is bonyolitottam (Sajtos — Mitev, 2007). Amikor megkaptam az 5
faktort, készitettem jabb megbizhatosagi vizsgalatot is, igy végeredményben 4 faktort tudtam

megkiilonboztetni.

3.2.3. A kutatasi minta

A kérdéivem elemszdma 357 fot jelentett, akik a Debreceni Egyetem kiilonb6zd karjain,
kiilonb6zo képzési szintjein folytatjak a tanulmanyaikat. A minta dsszetétele nem reprezentativ
a debreceni egyetemistakra vonatkozodan, de feltaro jellegli kutatds révén fontos

kovetkeztetések és Osszefiiggések észrevételére, lejegyzésére volt lehetéségem. A minta
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demografiai hattérvaltozoit a 1. tablazat szemlélteti.

1. tablazat: A minta hattérvaltozoinak megoszlasa

Kérdés Hattérvaltozok Minta |Szazalékos
elemszama | megoszlas

Nominalis [Nem
1. Né 249 69,7%
2. Férfi 108 30,3%
Ordinalis |Lakhely
1. Fovaros 5 1,4%
2. Megyeszékhely 150 42,0%
3. Varos 146 40,9%
4. Egy¢éb telepiilés 56 15,7%
Ordindlis |Képzési forma
1. Felsooktatasi szakképzés (FOSZ) 58 16,2%
2. Alapképzés (BSc/BA) 198 55,5%
3. Mesterképzés (MSc/MA) 54 15,1%
4, Osztatlan képzés 35 9,8%
S. Doktori képzés (PhD) 12 3,4%
Nominalis |Jovedelem
1. Nagyon jol megéliink bel6le és még félre is tudunk tenni 99 27,7%
2. Megéliink beldle, de keveset tudunk félre tenni 199 55,7%
3. Elegendd, de félre tenni mar nem tudunk 55 15,4%
4. Néha arra sem elég, hogy megéljiink beldle 3 0,8%
5. Allandé anyagi problémakkal kiizdiink 1 0,3%
Ordinalis |BMI
1. Alultaplalt 30 8,4%
2. Normaél 225 63,0%
3. Tulsulyos 69 19,3%
4. Elhizott 33 9,2%
Nominalis |Személyiségtipus
1. Kifejezetten introvertalt vagyok 30 8,4%
2. Inkabb introvertalt vagyok 89 24,9%
3. Mindkét személyiségtipus jellemz0 rdm 125 35,0%
4. Inkabb extrovertalt vagyok 68 19,0%
5. Kifejezetten extrovertalt vagyok 45 12,6%

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

A mintaban a n6i hallgatok (69,7%) voltak feliilreprezentaltak, észrevételeim szerint
hajlandébbak a kérddivek kitoltésére, mint a férfiak. A lakhely tekintetében a megyeszékhelyen

és varosban ¢€l6 személyek voltak magas ardnyban, ami valoszinlileg Debrecennek és

vonzaskorzetének koszonheto.

A képzési format is megkérdeztem az egyetemistaktol. A legnagyobb aranyban az

alapképzéses hallgatok voltak (55,5%), mig a mesterképzéses €s a felsdoktatasi szakképzéses
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didkok kozel egyenld aranyban (15,1%; 16,2%) toltotték ki a kérddivet. Legkevésbé a PhD,
illetve az osztatlan képzéses egyetemistakat sikeriilt elérnem.

A jovedelembeli kiillonbozdségeket jovedelemkategoridk meghatarozasaval kivantam
felmérni. A mintaban a tanulok azon szerencsés helyzetben voltak, hogy szubjektiv véleményiik
szerint meg tudnak élni jovedelmiikbol, 55,7%-uk keveset félretéve ugyan, de jol gazdalkodik
a vagyonaval.

A hattérvaltozokra vonatkozé kérdések kozott a testmagassag és a testtdmeg is szerepelt,
ebbdl a késébbiekben BMI-t (WHO, 2022) szamoltam és az alabbi 4 kategoriaba soroltam a
hallgatokat: alultaplalt, normal, talsulyos, elhizott (5. dbra). Ahogyan az latszik, a normal
taplaltsagu tanulok voltak jelentds tobbségben, de a tilstlyos kategoria is képviseltette magat

19,33%-ban.

= Alultaplalt

Normal

= Tulstlyos

63,03% » Elhizott

5. dbra: A mintat jellemzé BMI kategoriak

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

A személyiségtipusok feltarasat fontosnak tartottam az egészségtudatos magatartas,
illetve az online feliiletek hasznalatanak vonatkoztatasaban. A kérddiv hosszisaga miatt csupan
egy kérdésben igyekeztem megismerni a mintara vonatkozo6 adatokat. A hallgatok szubjektiv
itélete szerint mindkét személyiségtipus jellemzd rajuk, ezen kivill az introvertalt
személyiségek kis mértékben, de tobbségben voltak. Ezt a jovoben érdemes lenne
részletesebben megvizsgalni, ugyanis egy kérdéssel nem lehet relevansan vizsgélni a valodi

személyiségjegyeket.
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4. EREDMENYEK ES ERTEKELESUK

A kovetkezd fejezetben a primer kutatdsom — tehat a kvantitativ kérdéives megkérdezés —
eredményeit fogom bemutatni és értékelni. A vizsgalat a Debreceni Egyetem hallgatdinak
nézopontjait vizsgalta az egészségtudatos taplalkozas keretei kozott. Miutan a fobb eredmények
ismertetésre keriiltek, a hipotéziseimet fogom értékelni, illetve tovabbi kovetkeztetéseket és
javaslatokat allapitok meg. Kitekintésképpen a jovobeli folytatasi lehetdségekrol és a jelen

kutatés korlatjairol is beszamolok.

4.1. A taplalkozassal kapcsolatos informacioforrasok elemzése

A kérdoiv kiértékelését egyvaltozds elemzésekkel kezdtem, igy a hagyomanyos ¢és a digitalis
informacioforrasokra vonatkozd kérdések eredményeit egyszerii leird statisztikaval tudtam
szemléltetni. Az elsé kérdésem (6. abra) arra vonatkozott, hogy a felsorolt 9 darab digitalis
informacioforrast milyen gyakorisdggal alkalmazzdk az egyetemistdk, ha taplalkozassal

kapcsolatban keresnek tdjékoztatast.

Ko6zosségi oldalak 36,4 20,4 9 12 11,2
Videdmegosztd oldalak 26,6 23,2 14,6 9
Internetes keresémotorok 25,8 20,2 4 16,2 34

Influenszerek internetes bejegyzései  Ji{e) 18,2 0,6 19,3 30,5

Egészségapplikaciok el (bl o) 17,9 47,6

Internetes hiroldalak

Taplalkozastudomanyi szakemberek, dietetikusok
internetes bejegyzései

1,4
Férum oldalak 81 25,8 493
L1
Altalanos blog oldalak 72 ) 28,3 39,5

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

39 16,2 0, 26,1 26,1

= Minden nap u Hetente tobbszor u Hetente egyszer

Havonta kétszer-haromszor ® Havonta vagy kevesebbszer m Soha

6. abra: Az digitalis informacioforrasok igénybevételének gyakorisaga a taplalkozassal
kapcsolatosan (N=357)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022
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A harom leggyakrabban hasznalt digitdlis informacidforras a kozosségi oldalak, a
videdmegosztd oldalak és az internetes keresdmotorok voltak. Az eredmény indokolhat6 a fiatal
korosztaly sajatossagaival, valoszinlileg a kapcsolattartas is a kozosségi oldalakon, a
szérakozas pedig a videdmegosztokon torténik koriikben. A leginkabb elhanyagolt forrasok a
forum ¢és blog honlapok voltak, ugy tlinik ezek haszndlata kezd eltinni a tarsadalomban.
Azonban az egészségapplikaciok sem kaptak magas hasznalati gyakorisagot, személy szerint
ezt ugy értelmezem, hogy még bevezeto szakaszaban jarhatnak az alkalmazasok.

A kovetkezé (7. dbra) kérdésem 11 hagyomanyos forrast azonositott, ahol ismét a
hasznalat gyakorisagat adhattdk meg a megkérdezett egyetemistdk, amikor taplalkozasi

kérdéseikre keresnek valaszt.

Elelmiszerek cimkéi, tapértéktablazatok
Iskoliban tanultak

Ismerds, barit, csalid

Televirids misorok

Szorolapok, plakatok, reklamok

Egészségiigyi szakért§ személyes tajékoztatisa 0

Rédios miisorok ,9 6,4 19,6 58,3
Magazinok, napilapok cikkjei ,9 7,8 24,6 47,9
Szakboltokban szakképzett felvilagositas o 5 39 23,5 58,8
Saalckonyvek, szakfolySiretok R AN S
Egészségiigyi kiadvanyok, ingyenes kiadvanyok ,8 4,2 24,6 58
0% 20% 40% 60% 80% 100%
= Minden nap 1 Hetente tobbszor u Hetente egyszer

Havonta kétszer-haromszor ® Havonta vagy kevesebbszer m Soha

7. abra: A hagyomanyos informaciéforrasok igénybevételének gyakorisaga a
taplalkozassal kapcsolatosan (N=357)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022
A megkérdezettek legnagyobb része szinte sosem hasznélja a felsorolt offline forrasokat,

legalabbis arra a célra nem, hogy a taplalkozasi kérdéseiknek utdnajarjanak. A leginkabb

alkalmazott forma az élelmiszerek cimkéinek, tapértéktablazatanak a bongészése volt, ez kapta
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a legnagyobb gyakorisagot. Azonban az iskoldban elsajatitott ismeretek €s az ismerdsok, a
baratok és a csaladtagok is nagyon kedvelt formdjanak mutatkoztak a tijékozodasnak. Az
egészségligyi szakértokkel vald személyes konzultacid valosziniileg azért jellemezhetd ilyen
alacsony gyakorisaggal, mert minden napos vagy heti szintli tanacskérésre csak korlatozva van

lehetdség.

= Szinte mindig
hagyomanyos
forrasokbol tajékozodok

= Tobbségében
hagyomanyos
forrasokbol tajékozodok

= Mindkét forrasbol
egyforman tajékozodok

Tobbségében online
forrasokbol tajékozodok

= Szinte mindig online
forrasokbol tajékozodok

8. abra: Az informaciogyiijtés forrasa (N=357)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

Sajat bevallas alapjan is bebizonyosodott (8. abra), hogy a megkérdezettek kozel fele (49%)
tobbségében online forrasokbol szokott tdjékozodni. Egyenléen mindkét forrasbol pedig a
megkérdezettek 25,2%-a. A csupan hagyomanyos forrasbol tajékozodo egyetemistak pedig

jelentéktelen ardnyban (1%) voltak a mintaban.
4.2. A taplalkozas és a szubjektiv egészségérzet elemzése
A tovabbiakban az eredményeimet kétvaltozos elemzésekkel kaptam meg, ahol a szignifikans

Osszefiiggéseket kerestem. Az egészségtudatos taplalkozds és az egészségérzet kozotti

Osszefliggést a 9. abra mutatja, amelyet egy kereszttablas dsszehasonlitassal végeztem.
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m Nagyon rossz mRossz ® Atlagos ®J6 mNagyon jo

73,5%
58.3% 60,0%
AL 4% 46,2%
33,3%
22,5%
15,9% 15,0%
0
8,3% 3,(?/0 7.6%
0,
[1,7% 2,5% 3,5% l 1,2%
B e B

Egyaltalan nem Tobbnyire nem Téaplalkozasom Tobbnyire Nagyon
taplalkozok taplalkozok egészséges is meg egészségesen egészségesen
egészségesen egészségesen nem is taplalkozok taplalkozok

9. abra: Az egészségesnek vélt taplalkozas osszevetése a szubjektiv egészségérzettel
(N=357)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

Mivel a p<0,01, igy relevansnak talaltam elemezni az Osszefliggést. Kiemelt fontossagu,
hogy akik taplalkozasa atlagos, azok az egészségérzetiiket atlagosnak vagy atlagoshoz
kozelinek mondja. Akik nem taplalkoznak egészségesen, altaldban rossznak érzik
egészségiiket, mig az egészségesen taplalkozo egyetemistak egészségesnek vélik sajat magukat
is. Erdekes lehet, hogy nagyon rossz egészségérzetrdl a megkérdezett 357 hallgaté koziil senki
sem szamolt be.

A kovetkezokben (10. dbra) egy hattérvaltozoval vetettem Ossze az egészségérzetet, ahol
szintén szignifikans eltérés figyelheté meg (p<0,01). Mindez arra enged kovetkeztetni, hogy
akik megélnek jovedelmiikbdl, de keveset tudnak félretenni sokkal jobb egészségérzetet

tarsitanak maguknak, mint akik rosszabb helyzetben ¢élnek.
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m Nagyon rossz mRossz ®Atlagos ®mJ6 mNagyon jo

60,6% 57,5%

53,8
37,5%
B 33,3%
25,0%
0.5% 18,9%
14,5%
8,3%
5% I 1 095 2,5%
-

Nagyon jol megélink Megéliink beléle, de  Elegendd, de félre Allandé anyagi Néha arra sem elég,
beldle és még félre is  keveset tudunk félre tenni mar nem tudunk problémakkal kiizdiink hogy megéljiink beldle
tudunk tenni tenni

10. abra: A haztartas jovedelmi helyzetének Osszevetése a szubjektiv egészségérzettel
(N=357)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

Tovabba érdekes lehet az a tény, hogy akik allando6 problémakkal kiizdenek, rosszabbnak érzik
egészségliket azoknal, akik nem tudnak megélni jovedelmiikb6l. Azonban ez visszavezetheto a

minta alacsony szamara is.

4.3. Egészségtudatos taplalkozas faktoranalizise az online véleménynyilvanitas alapjan
Kovetkezd célom volt, hogy faktoranalizist végezzek az adathalmazomon az allitassor
segitségével. Mindenekeldtt ellendriznem kellett a 24 allitds megbizhatdsagat, hogy a

faktoranalizishez megfelel-e az éllitassor. A kiindul6 valtozokat és alapstatisztikait a 2. tablazat

szemlélteti, kiilon a fogyasztdi szerepkordk bontasaban.

22



2. tablazat: A kiindulé valtozék alapstatisztikai

Statisztikai mutatok
N | Atlag | Széras | Medién |Ferdeség

Allitas

Aktiv kételked6k (Ellenz6k)

5.1. Az interneten csakis a taplalkozastudomany szakértdinek hiszem el az
étkezésrol talalt informaciokat.

5.7. Van egy erés elképzelésem a megfeleld taplalkozasrol és csak a
tudomanyos tényekkel alatamasztott informaciokat tudom elfogadni.

5.13. Altalaban kételkedek az internetes informaciok megbizhatosagaban. 357 3,29 0,96 3,00 0,056
5.19. Rendkiviil fontos szamomra, hogy az egészséges taplalkozasrol talalt
informaciok honnan szarmaznak.

Makacs ellenzék (Ellenzok)

357 2,88 1,12 3,00 -0,104

357 3,24 1,22 3,00 -0,229

357 3,75 1,07 4,00 -0,510

5.2. Nehezen meggy6zhetd személy vagyok, inkabb a tapasztalataimban bizok. 357 3,38 1,03 3,00 -0,349
5.8. Eldfordul, hogy vitaba keveredek a szilard véleményem miatt. 357 2,72 1,38 3,00 0,257
5’. 14,. Erorsen'klallok a sajat véleményem mellett, legyen sz6 akér a 357 3.36 115 3,00 0,238
taplalkozasrol.

5.20. Teljesen bizalmatlan és hitetlen vagyok azzal kapcsolatban, amit az
interneten olvasok az egészséges taplalkozast illetden.

Onjelolt szakérték (Tamogatok)

5.3. Altaldban én adok taplalkozasi tandcsokat és javaslatokat a barataimnak
¢és/vagy csaladomnak.

357 2,72 1,05 3,00 0,151

357 2,59 1,23 2,00 0,379

5.9. Nincs tudomanyos ismeretem, de elég felvilagosult vagyok az egészséges
taplalkozas kapcsan.

5.15. Szivesen megosztom a tapasztalataimat masokkal az egészséges
taplalkozast illetGen.

5.21. Az egészségtudatos taplalkozas a véremben van. 357 2,46 1,12 2,00 0,358
Kozvetitok (Tamogatok)

5.4. Batran ajanlok forrasokat (internetes oldalakat, konyveket) az egészséges
taplalkozashoz.

357 3,21 1,14 3,00 -0,299

357 3,66 1,08 4,00 -0,661

357 2,66 1,37 3,00 0,274

5.10. Ugy gondolom az egészséges taplalkozas Osszetett és széleskorii tuddst
igényel, ezért sziikség van a szakértokkel folytatott konzultacidkra.

5.16. A taplalkozassal kapcsolatban mar talaltam olyat vagy konzultaltam
olyan megbizhat6 személlyel, akit az interneten ajanlottam masoknak is.
5.22. Szerintem mindenkinek egyeztetnie kellene szakértével a taplalkozasat
illetéen.

Beszélgetés inditok (Semlegesek)

5.5. Az esetek tobbségében kikérem masok véleményét a taplalkozasi
tudnivalokkal kapcsolatban.

5.11. Erdeklédve az egészséges taplalkozas irant az interneten
kérdezek/beszélgetést kezdeményezek, hogy tobbet megtudjak a témakorrol.
5.17. Szoktam az interneten kérdéseket feltenni, mert bizonytalan vagyok a
helyes taplalkozassal kapcsolatban.

5.23. Akar névteleniil is, de szoktam kérdéseket feltenni az egészséges
taplalkozassal kapcsolatban.

Csendes megfigyel6k (Semlegesek)

5.6. Inkabb csendesen figyelem a hozzaszolasokat, minthogy leirjam a
véleményem vagy a kérdésem.

357 3,63 1,05 4,00 -0,342

357 2,22 1,37 2,00 0,702

357 3,07 1,18 3,00 -0,095

357 2,93 1,12 3,00 -0,060

357 2,06 1,17 2,00 0,883

357 1,62 1,02 1,00 1,646

357 1,55 0,92 1,00 1,640

357 4,18 1,12 5,00 -1,291

5.12. Teljesen kozombos vagyok az egészséges taplalkozas irant. 357 2,13 1,29 2,00 0,959
5 .,1 8. I'(evesbe szeretek az interneten kérdezni vagy megosztani a 357 387 136 4,00 0,964
véleményemet.

5.24. Keriilom a tanacsadast és a tanacsok kérését az interneten. 357 3,46 1,33 4,00 -0,380

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

A ferdeség harom tizedesjeggyel szerepel, illetve lathato negativ és pozitiv eredmény is.

A negativ szam megmutatja, hogy az eloszlas bal iranyban ferde, ez azt jelenti, hogy magasabb
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szamban fordulnak el azok, akiknek szamit az adott érték. A pozitiv értékek jobbra mutatnak
ferdeséget, tehat tobben vannak, akiknek nem Iényeges az adott allitas (Sajtos — Mitev, 2007).

A kiindulo allitassor megbizhatdsaganak tesztelése érdekében megbizhatdsagi statisztikat
alkalmaztam, amely a teljes allitassor figyelembevételével 0,708 Cronbach’s Alpha-t
eredményezett. Javitasokat végezve toroltem az 5.6.,5.12., 5.18. és az 5.24. allitasokat, amelyek
meglepd modon mind a ,,csendes megfigyelokre” vonatkozé valaszok voltak. A 20 allitasra
torténo lecsokkentés utan a Cronbach’s Alpha eredménye 0,795 lett. Ezutan megtekintettem a
KMO, tehat a Kaiser-Meyer-Olkin értéket, amely 0,781 volt, tehat hasznadlhatom a valtozokat

faktoranalizisre.

Sajatérték

1= -

M

T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 B 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Faktorok szama

0

11. abra: A faktorok és sajatértékeik

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

A 11. abra pedig a faktorok sajatértékeit szemlélteti. A kizaras utdn az eredeti 24 faktor helyett
20 faktorral vizsgalddtam tovabb. A konyokkritérium szerint a faktorok szdma annyi kell
legyen, ahol a sajatérték meghaladja az 1-et. Az abran ez nehezen kivehetd, de a Maximum-
likelihood alapjan nem éri el a 6-ot, igy a faktorok szama elsésorban 5 lesz (Sajtos — Mitev,

2007). Az igy létrejott faktorokat a 3. tdbldazat ismerteti.
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3. tdblazat: A 20 allitasbél képzett faktorok csoportositasa

Faktorok csoportositasa

Allitasok

5.23. Akar névteleniil is, de szoktam kérdéseket feltenni az
egészséges taplalkozassal kapcsolatban.

5.17. Szoktam az interneten kérdéseket feltenni, mert bizonytalan
vagyok a helyes taplalkozassal kapcsolatban.

5.11. Erdeklédve az egészséges taplalkozas irant az interneten
kérdezek/beszélgetést kezdeményezek, hogy tobbet megtudjak a
témakorrol.

5.21. Az egészségtudatos taplalkozas a véremben van. 644

5.3. Altalaban én adok taplalkozasi tandcsokat és javaslatokat a
barataimnak és/vagy csaldidomnak.

5.7. Van egy erés elképzelésem a megfeleld taplalkozasrol és csak
a tudomanyos tényekkel alatamasztott informaciokat tudom 447 350
elfogadni.

5.15. Szivesen megosztom a tapasztalataimat masokkal az
egészséges taplalkozast illetden.

5.9. Nincs tudomanyos ismeretem, de elég felviligosult vagyok az
egészséges taplalkozas kapcsan.

444 344 317

5.22. Szerintem mindenkinek egyeztetnie kellene szakértével a
taplalkozasat illetéen.

5.10. Ugy gondolom az egészséges taplalkozis Gsszetett és
sz¢leskori tudast igényel, ezért sziikség van a szakértokkel
folytatott konzultaciokra.

5.4. Batran ajanlok forrasokat (internetes oldalakat, konyveket) az
egészséges taplalkozashoz.

5.1. Az interneten csakis a taplalkozdstudomany szakértinek
hiszem el az étkezésrdl talalt informaciokat.

5.19. Rendkiviil fontos szamomra, hogy az egészséges
taplalkozasrol talalt informaciok honnan szarmaznak.

5.16. A taplalkozassal kapcsolatban mar talaltam olyat vagy
konzultaltam olyan megbizhatd személlyel, akit az interneten 391
ajanlottam masoknak is.

5.5. Az esetek tobbségében kikérem masok véleményét a
taplalkozasi tudnivalokkal kapcsolatban.

5.13. Altaldban kételkedek az internetes informaciok
megbizhatosagaban.

5.20. Teljesen bizalmatlan és hitetlen vagyok azzal kapcsolatban,
amit az interneten olvasok az egészséges taplalkozast illetéen.

5.2. Nehezen meggy6zhetd személy vagyok, inkabb a
tapasztalataimban bizok.

5.8. Elofordul, hogy vitaba keveredek a szilard véleményem miatt.

5.14. Er6sen kiallok a sajat véleményem mellett, legyen sz6 akar a
taplalkozasrol.

Forrés: Sajat szerkesztés, 2022

A faktorok megbizhatdsdga érdekében tovabbi vizsgalatokat folytattam, amelynek

eredményeit a kovetkez6 tablazat szemlélteti (4. tablazat).
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4. tablazat: A kapott faktorok megbizhatésaga

Ertékdimenziok Cronbach’s Alpha értéke | Megfelel/Nem felel meg

1. faktor
Magas foku érdeklddési attitid 0,772 Megfelel
(3 elem)
2. faktor
Egészségtudatos értékek 0,662 Megfelel
(5 elem)
3. faktor
Szakértelem iranti igény 0,692 Megfelel
(7 elem)
4. faktor
Bizalmatlan magatartas 0,547 Nem felel meg
(3 elem)
5. faktor
Erds akaratu jellemvonas 0,730 Megfelel
(2 elem)

Forras: Sajat szerkesztés, 2022

A megbizhatosagi vizsgalat utan a 4. faktort el kellett hagynom, ugyanis viszonylag
alacsony értéket képviselt a Cronbach’ Alpha eredménye. Ezzel megmaradt az 1. faktor: Magas
foku érdeklodési attitid, a 2. faktor: Egészségtudatos értékek, a 3. faktor: Szakértelem iranti
igény ¢€s az 5. faktor: Erds akaratu jellemvonas. A kovetkezOkben ezeket szeretném jellemezni.
1. faktor: Magas foku érdeklodési attitiid

Az elsé faktorra jellemzd allitasok leginkdbb az érdeklodés jelét mutattak
egészségtudatos taplalkozas irant. A Boros (2020) fogyasztoi szerepkordk alapjan a
Semlegesek csoportjanak feleltethetd meg ez az érték, ugyanis foleg a Beszélgetés inditok
rendelkeznek a faktorra jellemzo tulajdonsagokkal.

2. faktor: Egészségtudatos értékek

A masodik faktor a Tamogatok csoportjanak Onjeldlt szakértdinek vonasaival egyezett.
Olyan allitasok jellemzik, amelyek a magabiztossagot igazoljak a tudatos taplalkozasban.

3. faktor: Szakértelem iranti igény

A harmadik faktorban egyértelmiien a Tamogatok tabora szerepel, azon belil is a
Kozvetitok csoportja, de az Aktiv kételkedd jellemz6i is megmutatkoznak.

5. faktor: Erés akaratu jellemvonds

A kovetkez6 faktor az olyan allitasokat foglalja magaba, amelyek az Ellenzok
csoportjanak Makacs ellenzdinek feleltethetdk meg. Ugyan csak két allitas sorolhaté ide, mégis

megbizhatonak tekinthetd.
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4.4, Hipotézisek értékelése

Az eredményeim alapjan a kovetkezOkben igazolni vagy elvetni fogom a meghatarozott

hipotéziseimet.

H1: Egészségesebbnek érzik magukat azok az egyetemistak, akikre jellemzé a tudatos
taplalkozas.

Az els6 hipotézisre a primer kutatds segitségével kerestem a valaszt. Segitségemre volt a
kereszttablas Osszevetés, igy a szubjektiv egészségérzet és a taplalkozas mindsége kozott
szignifikans kiilonbséget véltem felfedezni (p<0,01; Khi négyzet=0,00). Feltiin6en
mutatkozott, hogy az egyetemistak is kapcsolatot éreznek az egészségiik és a taplalkozasuk
mindsége kozott. A taplalkozasukkal nem tor6dé hallgatok nagyobb aranyban soroltdk az
egeészségliket rossz kategoridba, mint egyéb mas szintekre. A taplalkozasukat egészségesnek is
meg nem is megitélok az atlagot jelentik €s ez a szubjektiv egészségérzetben is megmutatkozott.
A tobbnyire egészséges taplalkozasu tanulok korében volt a legmagasabb a nagyon jo
egészségérzet, de a nagyon egészséges taplalkozasu hallgatok is magasan jo egészséggel birnak.
Fontosnak vélem kiemelni, hogy a szakirodalom (Balsa-Budai — Szakaly, 2018; Farkas — Kiss,
2020; Botos et al., 2021) is magas egészséghez fliz6d0 értékeket tarsit a debreceni
egyetemistaknak, ami fontos tényezo lehet az értékitéletiik kialakitasaban.

Eredményeim alapjan a H1 hipotézist elfogadom.

H2: Az online jelenlét tekinteteben megfigyelheto az egyetemistak harom szerepkore: tamogato,
ellenzo és semleges.

A szakirodalomban szerepeltetett 4. dbra adta a harom szerepkor alapjat, amelyre a
kutatds irdnyult (Boros, 2020). A szerepkordknek tovabbi bontdsai vannak, igy ennek
figyelembevételével fogalmaztam meg 24 allitast a kérddivhez. Az éllitdssor megbizhatdsagi
vizsgalatokon esett 4t és a kapott eredmények alapjan kialakitottam 4 faktort: Magas foku
érdeklédési attitlid, Egészségtudatos értékek, Szakértelem irdnti igény, Erds akarata
jellemvonas. Az eredmények részben tovabb taglaltam, hogy a tdmogatd csoportnak a
Szakértelem iranti igény és az Egészségtudatos értékek, a semleges csoportnak a Magas foku
érdeklddés, az ellenzd csoportnak pedig az Erds akarata jellemvonas is megfeleltethetd volt.
Mindez 6sszhangban van a Boros (2020) altal felallitott szerepkorokkel is.

Eredményeim alapjan a H2 hipotézist is elfogadom.
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4.5. Fontosabb megallapitasok és javaslatok

A kutatés jellege feltaro volt, az eredményekbdl és a létrehozott 4 faktorbol (Magas foku
érdeklédési attitlid, Egészségtudatos értékek, Szakértelem iranti igény, Erds akaratu
jellemvonas) érdekes eredményekre jutottam.

Mas kutatasi megallapitasokat is szeretnék roviden ismertetni. ElsOsorban az
informacioforrasokra térnék ki, ugyanis a primer kutatas egyértelmiien ravilagitott arra, hogy a
taplalkozas iranti érdeklddés soran leggyakrabban hasznalt informaciéforrasok az internetrdl
keriilnek ki (Fehér et al., 2021). Ezek pontosan a kozosségi oldalak, a videdmegosztd
platformok, illetve a keresémotorok voltak (6. dbra). Viszont nem elhanyagolhatdo a
hagyomanyos forrasok koziil a baratok és csaladtagok segitsége, az alaptudas, amit iskoldban
sajatitottunk el, illetve a termékek cimkéi (7. dbra), amelyekkel mondhatni a legtobbet
talalkozunk (Szakaly, 2009; Botos et al., 2021).

A digitalizacio hatasara jelent6s mértékii valtozasok kovetkeztek be és ezzel a szakérték
is tisztdban vannak, ugyanis utjanak indultak tobbek kozott az online tanacsadasok is (Helm —
Jones, 2016). Mig egyes kutatok (Bauer, 2017) tgy vélték az internet helyettesiti majd a
taplalkozastudomanyi szakembereket, addig masok ellenkezd eredményekre jutottak, az
internetet csupan kiegészitésnek hasznalhatjak majd a fogyasztok (Yigzaw et al., 2020). A
primer kutatdsaim (6-7. dbra) és a szekunder informaciok is (Muifiiz — Schau, 2007,
Yazdanparast, 2016; Naeem et al., 2020; Melchior — Oliveira, 2021) arra mutattak ra, hogy
valoban kell a szakértdi jelenlét az internetes platformokra, azonban ez féleg az informacio
nagy mennyisége miatt lenne javasolt

Javasolt lenne 6tvozni a két csatornat (hagyomanyos és digitalis) a vallalatoknak és a
szakértoknek is, hogy a fogyasztok megfeleld informéciokhoz jussanak. A 360 fokos
marketingkommunikécié elengedhetetlen napjainkban. Mellesleg ajanlott lenne felhivni a
figyelmet az interneten terjed6 alhirekre és hiteltelen forrasokra, hogy az internet is

biztonsdgosabb informacids kdrnyezet lehessen.

4.6. Korlatozé tényezok és jovobeli lehetoségek

A kutatasnak természetesen vannak korlatozd tényezdi is, viszont ezek felismerése sokat
segithet a jovobeli kutatdsok kifejlesztésében. Elsdsorban kiemelném, hogy a kutatds nem

reprezentativ a Debreceni Egyetem hallgatdira, azonban nem is allt szandékomban, illetve
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modomban ezt elérni. A kutatds soran feltaro jelleggel jartam el, igy az eredményeimet nem
lehet altalanositani a debreceni egyetemistakra, viszont olyan Osszefliggéseket ismertem fel,
amelyek eldre lendithetik a jovobeli kutatdsokat. A célom csupan egy alap nytjtasa volt a
kutatas kiterjesztéséhez, illetve tesztelni szerettem volna az altalam megirt allitassort. A primer
kutatasok korét pedig a jovoben ki kell boviteni. Jelen eredmények egy ujabb kérddiv mellett
segitséget nytjthatnak kvalitativ kutatasok lebonyolitasahoz olyan eszkdzokkel, mint példaul a
fokuszcsoportos megkérdezés, a mélyinterju vagy a netnografia.

A kérd6iv viszonylag hosszii volt a figyelem lekotéséhez, igy tobbek kozott a
személyiségtipusok megfeleld feltarasara sem tortént meg. Az elkdvetkezokben szeretném
jobban megismerni az online kdz0sségek pszicholdgiai hatterét €s attitiidjeit, hogy relevansan
tudjak itélkezni a szerepkordk felett. Megfeleld kutatasi tervvel, validalt allitassorral és az
emlitett kvalitativ modszerekkel késébb hozzajarulhatnak e célokhoz.

Gatlo tényezdje volt még a kutatdsnak az alacsony szamu kitoltés és a minta mindsége.
Viszonylag nehéz volt dsszegylijteni 357 hallgatot, amit valdszinlileg a kérddiv hossza €s a
téma nemtetszése valtott ki. Bizonyara a kérddiv kitoltdinek tulnyomo része a
Gazdasagtudomanyi Karrol szarmazott, ugyanis nem allt médomban minden karra megfeleléen
eljuttatni a kérddivet, viszont ezt az ardnyt nem tudtam mérni, mert nem szerepelt a kérddiv
kérdései kozott. Tovabba a szerepkorok demografiai hattérvaltozoit sem tartam fel
klaszterelemzéssel, ennek egyik oka a minta mindsége volt. A jovOben mind a kvalitativ, mind
a kvantitativ kutatast érdemesnek tartom nagyobb mintan, a Debreceni Egyetem 6sszes karjara

Kiterjeszteni.
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OSSZEFOGLALAS

A dolgozatom kezdetén a bevezetés és a célkitlizés szolgalta azt a célt, hogy ismertesse a kutatni
kivant témakort €s annak aktualitasat. Az egészségtudatos taplalkozas, az informaciogytjtés s
az online k6zosségek alappilléreit alkottak a kutatasnak.

A szekunder vizsgalatok soran feltérképeztem az egészségtudatos magatartast. A magyar
lakossagnak vélhetéen nincsenek jO mutatdi az egészséget illetben, tovabba a debreceni
egyetemistak taplalkozasi piramisa is helytelen, mégis annal inkabb pozitiv a helyzet a fiatalok
esetében. A kedvenc informacioforrasokrol is sz6 esett, ugyanis fontosnak véltem felmérni a
hagyomanyos ¢€s az internetes eszk0zOk hasznalatat. Viszont az egészségértés €s az
informaciodomping — foleg, ha 4lhirekkel teli — hamar gatat szabhat a tudatos életmod
kialakitdsanak. Utoljara az online kozosségeket tartottam érdemesnek felkutatni, ugyanis a
primer kutatas faktoranalizise erre a korre €lezddott ki.

A primer kvantitativ kérddives felméréssel, amit a debreceni egyetem 357 hallgatdja
toltott ki, sikeriilt 0sszefiiggéseket taldlni a szubjektiv egészségérzet és az egyéb tényezdok
kozott. Emellett az informacioforrasok esetében is kideriilt, hogy a hagyomanyos mar-mar
jelentéktelen mértékben haszndlt forrds, mig az internetesek koziil a kozosségi oldalak, a
videdmegosztd platformok és a keresOmotorok a leghasznalatosabbak. A tovabbi kutatasok
soran sikeresen megallapitottam 4 faktort, amelyeket meg tudtam feleltetni a korabbi
szakirodalomban talalt fogyasztéi szerepkoroknek. Ezzel sikeresnek vélem a kutatds ezen
részet.

A kovetkez6 fejezetben mindkét felallitott hipotézist el tudtam fogadni, amelyeket a
primer kutatasokkal igazoltam. Azonban késobb ravilagitottam a szekunder €s primer kutatas
Osszhangjara is a tovabbi kovetkeztetéseimnél. A javaslatok megfogalmazasanal szintén
figyelembe vettem a szekunder kutatasi eredményeket is. Ajanlasaimat a kovetkeztetésekre
reflektdlva fogalmaztam meg.

Végiil a kutatas né¢hany korlatjat is ismertettem, amelyek gatat szabtak vagy éppen yj
lehetdségek lehetnek a jovoben. Ezaltal szeretném a kutatast a jovOben kiterjeszteni és a
faktoroknak megfeleltetve klasztereket is beazonositani, illetve megfeleltetni a mar ismertetett

fogyasztdi szerepkoroknek.
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MELLEKLETEK

1. szamu melléklet: Kérdoiv vazlat

INFORMACIOFORRASOK HASZNALATANAK GYAKORISAGA A TAPLALKOZASBAN
1. Milyen gyakran hasznalod az alabbi INTERNETES eszkozoket a taplalkozassal kapcsolatos

informaciok keresésére?

Minden
nap

Hetente
tobbszor

Hetente
egyszer

Havonta
kétszer-
haromszor

Havonta vagy
kevesebbszer

Soha

1.1. internetes hiroldalak (pl. HVG,
Index stb.)

1.2. internetes keresdmotorok (pl.
Google, Yahoo!, Bing stb.)

1.3. egészségapplikaciok (pl. Yazio,
KalériaBazis stb.)

1.4. videdmegoszto oldalak (pl.
YouTube, TikTok)

1.5. kozosségi oldalak (pl.
Facebook, Instagram, Pinterest,
Snapchat)

1.6. taplalkozastudomanyi
szakemberek, dietetikusok
internetes bejegyzései

1.7. influenszerek internetes
bejegyzései

1.8. altalanos blog oldalak (A blog
egy olyan webhely, amire egy
személy, cég vagy szervezet
cikkeket irhat.)

1.9. férum oldalak (Egy olyan
weboldal, ahol hasonl6 érdekl6désii
személyek megvitathatnak témakat,
illetve informaciot és ismereteket
cseré¢lhetnek egymassal.)

2. Milyen gyakran hasznalod az alabbi HAGYOMANYOS eszkozoket az egészséges taplalkozassal
kapcsolatos informaciok keresésére?

Minden | Hetente | Hetente Havonta Havonta vagy | Soha
nap tobbszor | egyszer kétszer- kevesebbszer
haromszor
2.1. szakkonyvek,
szakfolyoiratok
2.2. élelmiszerek cimkéi,
tapértéktablazatok

2.3. szakboltokban
szakképzett felvilagositas

2.4. ismerds, barat, csalad

2.5. egészségligyi kiadvanyok,
ingyenes kiadvanyok (PL.
varétermi prospektusok,
tajékoztatok, szovetségek
tanulmanyai)

2.6. iskolaban tanultak

2.7. magazinok, napilapok
cikkjei

2.8. szordlapok, plakatok,
reklamok




2.9. televizidos miisorok

2.10. radiés musorok

2.11. egészségiigyi szakértd
személyes tajékoztatasa

INTERNETHASZNALAT

3. Az alabbiak koziil melyik jellemz6 rad leginkabb?

Szinte mindig hagyomanyos forrasokbol tajékozodok
Tobbségében hagyomanyos forrasokbdl tajékozodok
Mindkét forrasbol egyforman tajékozoédok
Tobbségében online forrasokbol tajékozodok

Szinte mindig online forrasokbdl tajékozoédok

4. Mennyi idot toltesz egy nap atlagosan internetezéssel? (Beleértve a laptopot, a telefont és egyéb
eszkozoket is.)

Kevesebb, mint 1 6rat
1-2 orat

3-5 orat

6-10 orat

T6bb mint 10 6rat

ALLITASSOR

5. Hatarozd meg 1-5-ig mennyire jellemzéek rad az alabbi allitasok. Ahol az 1 — egyaltalan nem
jellemz0, az 5 — teljes mértékben jellemzo.

Aktiv kételkeddk (ellenzok)

5.1. Az interneten csakis a taplalkozastudomany szakértéinek hiszem el az

étkezésrol talalt informéacidkat. 1123145
5.7. Van egy er6s elképzelésem a megfeleld taplalkozasrol és csak a tudomanyos 1121345
tényekkel alatamasztott informaciokat tudom elfogadni.
5.13. Altalaban kételkedek az internetes informaciok megbizhatosagéban. 112]13]4]|5
5.19. Rendkiviil fontos szamomra, hogy az egészséges taplalkozasrol talalt 112 45
informacidk honnan szdrmaznak.
Makacs ellenzok (ellenz6k)
5.2. Nehezen meggyo6zhetd személy vagyok, inkabb a tapasztalataimban bizok. 11213 |4]|5
5.8. El6fordul, hogy vitaba keveredek a szilard véleményem miatt. 11213|4]|5
5.14. Er6sen kiallok a sajat véleményem mellett, legyen sz6 akar a taplalkozasrol. |12 |13 |4 |5
5.20. Teljesen bizalmatlan €s hitetlen vagyok azzal kapcsolatban, amit az
) . 1z A 1123|415
interneten olvasok az egészséges taplalkozast illetéen.
Onjel6lt szakérték (tamogatok)
5.3. Altaldban én adok téplalkozasi tanacsokat és javaslatokat a barataimnak

. . 1123|415
és/vagy csaladomnak.
5.9. Nincs tudomanyos ismeretem, de elég felvilagosult vagyok az egészséges

Ay . . 1123|415
taplalkozas kapcsan.
5.15. Szivesen megosztom a tapasztalataimat masokkal az egészséges

1 S 1123|415
taplalkozast illetéen.
5.21. Az egészségtudatos taplalkozés a véremben van. 112]3]4]|5
Kozvetitok (tAamogatok)
5.4. Batran ajanlok forrasokat (internetes oldalakat, konyveket) az egészséges

1z . 1123|415
taplalkozashoz.
5.10. Ugy gondolom az egészséges taplalkozas Gsszetett és széleskorii tudast 112031als5
igényel, ezért sziikség van a szakértokkel folytatott konzultacidkra.
5.16. A taplalkozéssal kapcsolatban mér talaltam olyat vagy konzultaltam olyan 1123415




megbizhat6 személlyel, akit az interneten ajanlottam masoknak is.
5.22. Szerintem mindenkinek egyeztetnie kellene szakértével az egészséges
Ay a1 1123|415
taplalkozasat illetGen.
Beszélgetés inditok (semlegesek)
5.5. Az esetek tobbségében kikérem masok véleményét a taplalkozasi
o 1123|415
tudnivaldkkal kapcsolatban.
5.11. Erdekl3dve az egészséges taplalkozas irant az interneten 1121345
kérdezek/beszélgetést kezdeményezek, hogy tobbet megtudjak a témakorrol.
5.17. Szoktam az interneten kérdéseket feltenni, mert bizonytalan vagyok a
1 . 1123|415
helyes taplalkozassal kapcsolatban.
5.23. Akar névtelenill is, de szoktam kérdéseket feltenni az egészséges
Ay . 1123|415
taplalkozassal kapcsolatban.
Csendes megfigyelok (semlegesek)
5.6. Inkabb csendesen figyelem a hozzaszolasokat, minthogy leirjam a 11213145
véleményem vagy a kérdésem.
5.12. Teljesen kozombos vagyok az egészséges taplalkozas irant. 112]13]4]|5
5.18. Kevésbé szeretek az interneten kérdezni vagy megosztani a véleményemet. |1 (2|3 |4 |5
5.24. Keriilom a tanacsadast és tanacsok kérését az interneten. 112]13]4]|5

SZUBJEKTIV EGESZSEGERZET

6. Milyennek érzed osszességében az egészséged? (Az egészségérzet magaba foglalja a fizikai, a
szellemi és a szocialis allapotod.)

e Nagyon jo

e J6

e Atlagos

e Rossz

e Nagyon rossz

7. Az alabbiak koziil melyik jellemzo rad leginkabb?
Nagyon egészségesen taplalkozok

Tobbnyire egészségesen taplalkozok
Téplalkozadsom egészséges is meg nem is
Tobbnyire nem taplalkozok egészségesen
Egyaltalan nem taplalkozok egészségesen

HATTERVALTOZOK
8. Testsulyod @ ...,

9. Testmagassagod ............

10. Személyiségtipusod (Introvertalt: Kevés beszéd jellemzi, szeret a hattérben maradni, nem szereti,
ha rajta a figyelem kozéppontja. Extrovertalt: Konnyen baratkozd, tudja hogyan banjon az emberekkel,
szereti a trsasagot és altalaban a kdozéppontban all.)

o Kifejezetten introvertalt vagyok

o Inkabb introvertalt vagyok

o Mindkét személyiségtipus jellemzo ram
o Inkabb extrovertalt vagyok

o Kifejezetten extrovertalt vagyok

11. Nemed

e NO

o Férfi



12. Lakéhelyed
e Fdvaros
e Megyeszékhely
e Varos
o Egyéb telepiilés

13. Képzési szinted a Debreceni Egyetemen?
o FelsOoktatasi szakképzés (FOSZ)
Alapképzés (BSc/BA)

Mesterképzés (MSc/MA)

Osztatlan képzés

Doktori képzés (PhD)

14. Haztartasod megélhetése

Nagyon jol megéliink beléle és még félre is tudunk tenni
Megéliink beldle, de keveset tudunk félre tenni
Elegendd, de félre tenni mar nem tudunk

Néha arra sem elég, hogy megéljiink beldle

Allandé anyagi problémakkal kiizdiink



2. szamu melléklet: Fokomponens matrix

Allitasok

5.3. Altaldban én adok taplalkozési tandcsokat és javaslatokat a
barataimnak és/vagy csaladomnak.

5.4. Batran ajanlok forrasokat (internetes oldalakat, konyveket)
az egészséges taplalkozashoz.

5.16. A taplalkozassal kapcsolatban mar talaltam olyat vagy
konzultaltam olyan megbizhat6 személlyel, akit az interneten
ajanlottam masoknak is.

5.15. Szivesen megosztom a tapasztalataimat masokkal az
egészséges taplalkozast illeten.

5.21. Az egészségtudatos taplalkozas a véremben van.

5.7. Van egy er6s elképzelésem a megfelel taplalkozasrol és
csak a tudomanyos tényekkel alatamasztott informaciokat tudom
elfogadni.

5.8. Eléfordul, hogy vitaba keveredek a szilard véleményem
miatt.

5.1. Az interneten csakis a taplalkozastudomany szakértinek
hiszem el az étkezésrol talalt informaciokat.

5.19. Rendkiviil fontos szamomra, hogy az egészséges
taplalkozasrol talalt informéciok honnan szarmaznak.

5.11. Erdeklédve az egészséges taplalkozas irant az interneten
kérdezek/beszélgetést kezdeményezek, hogy tobbet megtudjak a
témakorrol.

5.17. Szoktam az interneten kérdéseket feltenni, mert
bizonytalan vagyok a helyes taplalkozassal kapcsolatban.

5.23. Akar névtelenil is, de szoktam kérdéseket feltenni az
egészséges taplalkozassal kapcsolatban.

5.13. Altalaban kételkedek az internetes informéaciok
megbizhatdsagaban.

5.2. Nehezen meggy6zhetd személy vagyok, inkabb a
tapasztalataimban bizok.

5.22. Szerintem mindenkinek egyeztetnie kellene szakértovel a
taplalkozasat illetden.

5.10. Ugy gondolom az egészséges taplalkozas dsszetett és
sz¢leskorii tudast igényel, ezért sziikség van a szakértokkel
folytatott konzultaciokra.

5.14. Erésen kiallok a sajat véleményem mellett, legyen sz6 akar
a taplalkozasrol.

5.20. Teljesen bizalmatlan és hitetlen vagyok azzal kapcsolatban,
amit az interneten olvasok az egészséges taplalkozast illetden.

5.9. Nincs tudomanyos ismeretem, de elég felvilagosult vagyok
az egészséges taplalkozas kapcsan.

5.5. Az esetek tobbségében kikérem masok véleményét a
taplalkozasi tudnivalokkal kapcsolatban.

434

,481

,403

,401

472

Faktorok csoportositiasa
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