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Ki a felelés? — Attekintés a gyermekkori elhizasrol
Szucs Rébert Sandort

A gyermekkorban és fiatalkorban jelentéezlhizas, mint tarsadalmi jelenség mara mar nem
csupan az egyén egészsegugyi allapotat negativaolydsolo ténye# hanem
nemzetgazdasagi szinten jelentk&mmoly és sokoldall probléma. A tulsulyossag bsléle
szarmaz0 egeészségugyi probléemak mindenképpen Boalrgk mind az egyéni, mind a
tarsadalmi jolét csokkenéséhez. Emellett minden&éppeg kell emliteni a tulstlyossagbol
és elhizasbol szarmazé egészségiigyi kiadasok idtsszmelkedését, mely napjainkban a
legégetbb egészségugyi-, €és mar-mar finanszirozhatatlandagagi problémavadstie ki
magéat. Nem elhanyagolhaté azoknak a szama, akikltdzas jarvanyszérterjedésében
jelentbs szerepet tulajdonitanak az élelmiszeriparnak, agas zsir-, so-, cukortartalmu
élelmiszerek gyartdinak, valamint a talzottan istékany marketingkommunikaciénak.
Kutatasomban vizsgalom a gyermek- és fiatalkorizakh felebseinek szerepét és korét
(@llam, Uzleti szektor, szik, miko-, €s makrokultira, egyéni felebégvallalas) keresve a
leginkabb feledsseggel bird szeréitl

Kulcsszavak: gyermek és fiatalkori elhizas, mamkgtimagas zsir-, sO-, cukortartalmu
élelmiszer
JEL-kodok: K32, H51, 112

Who is Responsible? — Review of Childhood Obesity

There is no doubt that overweight and the healtiblpms arising from obesity contribute to
the decrease of both individual and social welfaishould also mention the drastic increase
of health expenses caused by overweight and obésitause recently it has became the most
pressing health and almost a non-financeable ecienprablem. Number of people is non-
negligible who think that epidemic spread of obes#t significantly attributable to food
industry, to producers of foods with high level faft, salt and sugar, and to overdrew
marketing communications. In my paper | examine rtbgponsibility of different players
(state, business sector, parents, micro- and madtare, individual responsibility) and |
looking for the most important influencing factarprocess of childhood obesity.

Keywords: childhood obesity, marketing, food wiijhHevel of fat, sugar and/or salt
JEL Codes: K32, H51, 112

1 A szers a Szolnoki Biskola adjunktusa (szucsrobert AT szolf.hu)
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Bevezetés, célok

A gyermek- és fiatalkorban jelentkieelhizas, mint tarsadalmi jelenség mara mar nemarsu
az egyén egészségugyi allapotat negativan befdéyddéoyesd, hanem nemzetgazdasagi
szinten jelentkaz komoly és sokoldalt probléma. A tulsulyossag ébelile szarmazo6
egészségugyi problémak hozzajarulnak mind az egyémind a tarsadalmi jolét
csokkenéséhez. Meg kell emliteni a tulsulyossagisokelhizasbdl szarmazo egészsegugyi
kiadasok drasztikus emelkedését, mely mara mar serfrosszatavon, hanem révidtavon is
fenntarthatatlan problémanakinik. Napjainkban megéallapithatd és bizonyithatogyh@
gyermekkorban is egyre gyakrabban jelentkelthizas mara nagyobb problémat jelent, mint a
dohanyzas vagy alkoholizmus. Nem elhanyagolhatkreso a szama, akik az elhizasban
jelentbs szerepet tulajdonitanak a magas zsir-, soO-, tarkalmu élelmiszerek
fogyasztasanak. Kijelenthetjik, hogy az elhizas)riisen a fiatalkorban jelentkezlhizas
tekintetében, dsszegs#ien sulyosabb problémaval allunk szemben, mint adgtas vagy
alkoholizmus. Mindez azt jelenti, hogy a tulsullyadiszkodk atlagos kezelési koltségei 42%-
kal haladjak meg a normalis testsulytakénkelstein 2004).

Néhany dolog bizonyos és ténydze2006-ban jelentek megéskzor azok a hirek, melyek
szerint az elhizottak szama meghaladja az@&hszamat a Foldon. Az elhizottsdg hatalmas
szamertékei mellett meg kell emliteni a masik s#gteket is, az éhék szamat. Az utobbi
években 150 millidval étt az éheédk szama a Foldon. Az ENSZ élelmezési vilagszereczet
FAO adatai szerint, mig 2006-ban atlag 12 szazalé&kelkedett az élelmiszerek ara, ez
2008-ban mar 24 szazalék volt, mig 2009 é&$ében megkdzelitette az 50 szazalékot. 2006-
ban 850 millio, 2007-ben 925 millid, 2009-ben tGhmt egymilliard ember éhezett a F6ldon
(Forgacs, 201D Osszehasonlitasképp emlitve az elhizasi ténysizd@impontosan lathatd,
hogy milyen sulyossagu égekérdésél beszélink. A WHO ékejelzése szerint 2015-re
vilagszinten 2,3 milliard ember fog a tulsulyosséag,a 700 milli6 kovérség problémajaval
ktzdeni, ami sorrendben 700 milliéval, illetve 3@@lio foével tébb, mint 2005-benWHO,
2008.

A szamok és vélemények hazankban is elréitdntBedros Rébert (2012a Magyar
Obezitologiai és Mozgasterapias Tarsasag elntkeedgdridsebb adatok alapjan Ujra
megebsitette, hogy a magyar lakossag kétharmada tartazikelhizott vagy talsulyos
kategoridkba. Az Eurdpai Uniéban a magyék a legelhizottabbak, mig a férfiak a negyedik
helyen allnak. Magyarorszagon &krnkorérben az elhizas-tulsuly gyakorisaga 63% riaie
esetében ez az arany 61%al(6, 201)

Szamos iras foglalkozik a gyermek- és fiatalkomizs egészségugyi veszélyeivel,
gazdasagi kérdéseivel, kockazataival. Egy olyanddsorél beszélink, amely tobb
tudomanyterilet képviseihek munkajat alkotja, példaul: orvosok, taplalkstz@omanyi- és
egészsegugyi szakemberek, marketingesek, kozgakgagpgaszok, pszicholdégusok,
szociolégusok, stb. a sort hosszasévithetnénk.

Kevesen foglalkoznak azonban annak vizsgalatdegly ki tekinthet felelssnek (ha van
egyaltalan felefs) a gyermek- és fiatalkori elhizas terjedésérisémban erre a kérdésre
keresem a valaszt. Gondolatmenetemben a szekusdminger kutatasok szerves egységet
alkotnak, folyamatosan informalva az olvasot adsokrol.

93



Anyag és modszertan
Jelenlegi irasom soran dsszesen 3 primer kutatésedmeényeit hasznalom fel.

1. Doktori (PhD.) kutatdasomban a gyermek- és fiatdlkarjelentkeé& elhizassal, annak
koltségvonzataval, veszélyeivel, a magas zsir,- sokortartalmi eélelmiszerek
eléallitdinak marketingtevékenységével foglalkoztam.kédtatasban a gyermek- és
fiatalkortak szegmensét, 129Gt kérdeztem meg az elhizas veszébfeaiz Eszak-
Alfoldi Régiéban, a magas zsir-, sO-, cukortartalmi{elmiszerek gyartéinak
marketingkommunikacios tevékenységighatekonysagarol 2009 novembere és 2010
marciusa kozott. A kutatdsban csak kozépiskolagato(fiatalkoraak) vettek részt, 13

és 19 éves kor kozottiek. A mintaba keriltek attagtetkora ¢+ o) 16,10 + 1,328
ev; terjedelem (R) 13 — 19 év; mdédusz 15 év. A enimem szerinti megoszlasa: 55,4%
né és 44,6% feérfi.

2. A népegészseégugyi termékdij kapcsan 504 kerdeztem meg egy online kérd
segitségével 2011. aprilis 27. és 2011. junius dzok. A minta atlagos életkora

(Xt 0) 27,29 + 10,099 életév, terjedelme (R) 14-65 éodus 20-24 év. A minta
nem szerinti megoszlasa: 60,0%és 40,0% férfi. A lekérdezés orszagos volt.

3. A kutatas jelenlegi fazisaban, 2012-ben, egy székénegkérdezés segitségével
egészséqgugyi szakemberek (haziorvosok, kdérhazi oszadok, gyodgyszerészek,
apoldk, asszisztensek, stb.) véleményét kérem gyexmek- és fiatalkori elhizas
kérdéskoreiben. A résztvévszakemberek szdma eziddig 1126 A kutatdsban
egészséqgugyi terileten végzett szakemberek vesrdskt. A szakébi minta
kompetenciajat bizonyitja, hogy a megkérdezetteke6ktd 31 H tudoméanyos
minésitéssel (PhD) is rendelkezik. A kutatas 2011 déesében kezill6tt, lezarasa
2012 A4prilisaban fog megtorténni. A kutatds on-limegkérdezés és irasbeli
megkérdezés (papir alapu ké&ng formajaban valdosul meg, melyben szakmai
szervezetek (Magyar Orvosi Kamara, Kardiologusok ovBisége, Magyar
Elhizastudomanyi Tarsasag, Magyar Kérhazszovetsggstudakozo.hu) is segitettek
munkamat. A lekérdezés orszagos.

A gondolatok megfogalmazésanal a 2 lezajlott éslenieg is folyd kutatas eredményeit
szintetizadlom, keresve a gyermek- és fiatalkorizéh felebsét.

A gyermek és fiatalkori elhizas felalsei
Napjainkban szamos olyan téngeztaldlhaté, melyek kozvetlenll vagy kozvetve
befolyasoljak a gyermek- és fiatalkori elhizastbéfolyasolo tények szama majdhogynem
végtelen, igy meg sem kisérlem az Osszes téhyelsorolni. Jelen irAsomban a léigh
felelosok kbzeé az alabbiakat sorolom:

« Aallami felebsségvallalas, torvényalkotoi febskég,

e amagas zsir-, s6-, cukortartalmu élelmiszerektgidak marketingtevékenysége,

* szubi felelésség,

» tarsadalmi szokasok, tradicio, kultira valtozasakfokulturalis tényeik),

» baratok, ismdisok, referenciacsoport tagjainak magatartdsa (raiknaralis

tényedk),
» egyéni felebsségvallalas.

Allami felelgsség, a torvényalkotas felissége

Egy modern allamnak szamos feladata és dsé€lge van. Magyarorszagon, a torténelmi
multunkbdl adéddan sajatossagként nevéezlaet hogy az allami gondoskodast elvarjuk, a
legfobb problémak megoldasat az allamtdl, torvényalkétdeméljik. Nincs ez masként a
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magas zsir-, sO-, cukortartalmu élelmiszerekkelckalatosan sem. Joggal merllhet fel a
kérdés; mit és mennyit tehet az allam az elhizészaszoritasa érdekében. A kérdés az 6rok
k6zgazdasagi kérdés; milyen mértékben avatkozzoazb@lam a piacok ttkbdésébe. Egy
olyan terlleten, mint a taplalkozas, ami alapgataz egyén szuverenitasanak része, kell-e,
szabad-e az allamnak szabalyokat alkotnia. A véémaveben nemleges lehetne, akkor, ha
az egyén tevekenységevel (taplalkozasi szokasaivedin befolyasolna az allami
koltségvetést, az egészségbiztositas intézmenyét.

Schutter (2012)felhivta a figyelmet, és 0(jra nyomatékositotta Bpészsegugyi
Vilagszervezet allaspontjat; a népegészséglgyiéedin bevezetése szikséges az elhizas
elleni kiizdelemben. Az add bevezetésével a magas-, sO-, cukortartalmu élelmiszerek
fogyasztasa csokkenhet. A népegészségligyi termaélatipnban a magyar lakossag tobb,
mint 60%-a utasitja el. 2011-es primer kutatasdmes@nyeim alapjan az elutasitasi arany a
felnétt lakossag korében 61,2%. Az elutasitasi aranyorgzmagokban is hasonlo, az Egyesilt
Allamokban 72% Iontopoli, 2010. A 2012. aprilisi primer kutatasi eredményeimpigda
meg kell jegyeznem, hogy az egészségigyi szakeknb@3-a egyetért a népegészséglgyi
termeékdij bevezetésével. Az adéo meértéke kulcsfeamps kérdés, hiszen arrugalmatlan
kereslett termékekél beszélink, vagyis kismértékaremelés hatasira a kereslet nem
csokken, csupan az allami bevételek emelkednek. #gas zsir-, s6-, cukortartalmu
élelmiszerek az élvezeti cikkekhez hasonlatosalyekefogyasztasanak korlatozasara tett
torekvések kétséges kimendéek Iehetnek. Példaként emlithetjuk a ,szesztilalom”
bevezetését 1920-ban. A korlatozas eredményekdpgyasztas egyaltalan nem, vagy csak
nagyon kis mértékben csokkent; helyette viszordgaott a feketekereskedelem. A veszély
jelenleg is fenndll. Veszélyforras, hogy az adodaetwése az aremelésen keresztil a rosszabb
minésédi termékek fogyasztasanak iranyaba tereli a keedslet

Hasonlo allami és jogi kezdeményezést jelentettEgyesult Allamokban a 2004-es
,Cheeseburger-térvény” vagyis a ,Personal Respditgibn Food Consumption Act”. A
torvényjavaslat az élelmiszeripari vallalatok véwél célozta meg. A Iényege az volt, hogy az
elhizott személyek ne indithassanak jogi eljardstmészeripari vallalatok ellen olyan
jogcimen, hogy a vallalat a fetal az elhizasukért. A kezdeményezés az egyéenbésisgre
hivta fel a figyelmet; To prevent legislative and regulatory functionsin being usurped by
civil liability actions brought or continued againsfood manufacturers, marketers,
distributors, advertisers, sellers, and trade asatons for claims of injury relating to a
person's weight gain, obesity, or any health cooditassociated with weight gain or
obesity”” A térvényjavaslat 2004-ben és 2005-ben is elutssitéertilt az Egyesiilt Allamok
szenatusa altal. Ennek ellenére tobb kezdemény@ztEnt vilagszerte (hazankban is) a
magas zsir-, so-, cukortartalmu élelmiszerek fongalhsanak korlatozasara, példaul iskolai
biufékben. A kezdeményezés sok esetben nem jogokadapnyugszik, hanem kozosseégi
elhatarozason.

Nem egyediili kisérlet és javaslat volt a ,Cheesgdutdrvény”. Hasonl6 elveken nyugvo
kezdeményezést a dohanyipari termékek ellen ithtdlink. A mozgalom kiemelkédalakja
John Banzhaf, aki a dohanyipari termékek reklarigam énditott hadjaratot, és sikerrel jart.

Fentiek alapjan kijelenth&t hogy az allam és jogalkotas intézménye keretédtket
teremthet a gyermekkori elhizas visszaszoritasakélkn, azonban a probléma egyedili
megoldasat de elvarni nem szabad és nem lehetséges. Meglasisan2012-es primer
kutatasi eredményeim is igazoljak, mely szerint azan egészséglgyi szakemberek a
népegeszségugyi termékdij hatasossagat 5 fokokalins?,12-es értekkel jelolték meg, ahol
az 1 érték azt jelenti, hogy az adé a gyermekKbizast nem képes visszaszoritani, mig az 5
erték a teljes visszaszoritasi képesseget jeldli.

H.R. 554 (108): Personal Responsibility in Food Consumption Act;
http://www.govtrack.us/congress/bills/109/hr554
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A magas zsir-, s6-, cukortartalmu élelmiszerek gpémak marketingtevékenysége
Piacgazdasagi korulmeények kozott minden véllalapwedd érdeke a profitszerzeés, igy
természetes, hogprofitorientalt vallalatok dnszabdlyozédsi magatadédl a gyermek- és
fiatalkori elhizas problémajanak megoldasat varmnm szabadEzen vallatok hatékony
marketingeszkozzel képesek a gyermek- és fiatadkofagyasztasi szokasait befolyasolni.
Batada et al. (2008kutatasa szerint az élelmiszerreklamok 74%-a mai&al valamilyen
mesefigurat, vagy jatékot a hatas fokozéasa érdekéletve a reklamok 86%-a emociondlis
ervet vet be. Primer kutatdsaim igazoltak, hogyaidmert szemeélyek, mesefigurak (brand
licencing), nyereményjatékok, a termékhez ingyeméded ajandéktargyak befolyasol6 hatast
képesek kifejteni. Egy jol megvalasztott kdzismsremély, mesefigura 20,3%-ban, egy
nyereményjaték 50,1%-ban, a termékhez ingyenesénajandéktargy mintegy 55,0%-ban
képes befolyasolni a fiatalkori fogyasztét. Az atilelenesetben hattérbe szorul, ha a
profitérdektl van sz6. A 2012-ben, egészségulgyi szakemberedbkir lefolytatott primer
kutatasi eredményeim ravilagitottak egy fontos ténya megkérdezett egészsegugyi
szakemberek 32%-anak véleménye szerint a magas 28ir cukortartalmu élelmiszerek
reklamjait egyenesen be kellene tiltani, mig 65%rist korlatozasra lenne szikség. Az
ingyen ajandékok esetében a tiltast javaslok (51#gménye a tulsulyos. A részletes
adatokat az 1. abra tartalmazza.

# Hatarozottan be
keliene tiltani ezeket
areklamokat.

395 !’l%

W Tiltani nem kell
ezeket areklamokat,
de korlatozasra
sziikség van.

il 5em tiltasra, sem
korlatozasra nincs
szlk=ég.

W Mem tudom
megitéini.

® Hatarozotian be kellene tilkani
ezeket az ajandekokat, ugyanis
agyermekek a jatékért veszik
meg atermeéket

L Meg kell vizsgalni a korlatozas
lehetoseget, mert
hefolyasolhatia a termek
gladhatosagat

L Sem tiltdsra, sem korlatozasra
nincs szikség.

B MNem tudom megitélni.

1. dbra: Az egészségtelen élelmiszerek reklamjainads ingyen ajandéktargyak
adasanak megitélése az egészségugyi szakemberelékén (n=1126 6) (%)
Forras: Sajat kutatas, 2012
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A hazai szakemberek véleménye nem egyediilallo. Aaerkai Egyesilt Allamok
Kalifornia Allama 2010 méajusaban rendeletet foghebB:2 aranyban a magas zsir-, so-, és
cukortartalmua élelmiszerek mellé adott ajandéektakgiyitasarol a gyorséttermi lancokban. A
rendelet megtiltja, hogy a gyermekeknek a 458 kahé& magasabb tapériek
gyermekmeniikh6z a gyorséttermekben barmiféle pramdcéllal adott jatékot, timnyag
figurat mellékeljenekEonisteel, 2010

A kezdeményezés és vélemény mindenféleképpen ntetfodd, azonban egy dolgot
nem szabad elfelejteni: a magas zsir-, sO-, cuktaltal élelmiszerek gyartdi nem tesznek
egyebet, mint olyan terméket gyartanak, amire fegi kereslet mutatkozik. A keresletet
nem 6k generaljak, az meglévjelenség; csupan a fogyasztoi igényeket elégiiikmint
minden mas vallalat. Ebben az értelemben a kizgodldelebsség semmiképpen nem a
gyartoké, és a megvalodsitott marketingaktivitasé2042-es primer kutatasi eredményeim
alapjan kijelenthetem, hogy a hazai egészséglugkesaberek a gyartéi felidséget 5
fokozatu skalan 3,89-es értékkel jelolték meg, aapl1l értek azt jelenti, hogy semmi
felelésségik sincs a téméban, mig az 5 érték a telédséget jelenti.

Szibi felelgsség

A gyermek és fiatalkoriak szegmense egy olyan asmipgelent, melynek nincs 6nallo
jovedelme, nincs kialakult preferenciarendszeresz8kunder irodalom egyértelen utal a
szUbk szerepére a beszerzési folyamatban, a gyermstadatpi szocializaciojaban, illetve a
magas zsir,- so,- cukortartalmu élelmiszerek esaté&b hozott mintak altal a gyermekkori
elhizas novekedésében. A szék gyermek kozotti kapcsolat 16gb jellemje a kdlcsonds
befolyasolas, kilondsen a szokasok, fogyasztéi teega €s a fogyasztas Aaltal kivaltott
koltségek terén. A gyermekek ugyanis kovetik aadiatzokasokat €s magatartasi normakat,
mintékat, mely jelenség az étkezési szokasokradagdszthed. Amennyiben a gyermek latja,
hogy a szifl vasarolja a magas zsir-, s6-, cukortartalmu teekeét gy annak fogyasztasa
természetes és koveténchinta lesz szamara. Az 6ndllé siilibeszerzés aranya a chips és
cukrozott tUdiditalok esetében 18,4%, illetve 21,1% 2010-es prikgatasi eredményeim
alapjan.

A helyzet azonban korantsem ennyire egyisz@r csaladi dontési folyamatok az elmult
évtizedben sokat valtoztak. Az évtizedekkel ételautokratikus dontési folyamat mara a
multé. A csaladi dontések ma konszenzus eredméppekésziletnek meg, ahol minden
csaladtag befolyasolé d@rel bir. Nincs ez masképp a gyermekek esetében $édna
komolyan szamolnunk kell gyermekek esetében a ,gg&gi faktorral”. A vidampark
latogatasok 20-40%-a sohasem valosulna meg, harangikek nem nyaggatnék szuleiket. A
befolyasolas mertéke meérietA szibk 30%-a a gyermek valasztasa szerint vasarol
fogkrémet, mig az arany 45% a vaj, és a lekvarbse(Singh — Kaur, 2011)Egy 2006-0s
amerikai kutatas szerint példaul az élelmiszernasar7 szazalékaba van beleszolasa a
gyermekeknek, és az arany még az autovasarlashét-&3 szazalédomaolk, 2010

A tarsadalmi szokasok, tradicié, kultura valtozagaakrokulturalis ténye#k)

A kérdéskor igen Osszetett és soktéigezeljes vizsgalata lehetetlen. Tény azonban, leogy
modern civilizacios tarsadalmak komoly betegségé€az elhizas, a 2-es tipusu diabétesz, a
sziv- és érrendszeri megbetegedések, ami vaz-oésrendszeri problémakkal parosul. A
globalizacio, a technoldgiai és tarsadalmi d@fls magaval hozta a fogyasztasi szokasok
globalizalédasat is, azt, hogy a modern tarsaddbaraka fogyasztott élelmiszerek kore
komoly mérték hasonlésagot mutat. A régi szokdsok megvaltozgakWikitech (2011)
informacioi szerint a gyermekek naponta atlagosanorét toltenek képerk elott
(szamitogép, televizio, video jaték, stb.) Egy 2@%1kutatas ravilagitott arra, hogy a
gyermekek 67%-a képes hasznalni egy DVD lejatse@%-a fel tud csatlakozni a
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vildghaldra, 50%-a képes szamitdgépes jateékokszgat, 45%-a a jatékkonzolok kezelését
probléma nélkil megoldja, mig 43%-a tudja az iPHovegy hasonld okostelefont hasznalni.
A gyermekek 87%-a viszont képtelen egy defektesigueayjavitasara, 78%-a képtelen egy
satrat felallitani vagy tabortlizet gyujtani, migggermekek 59%-a nem tudna egy fara
felmaszni The Daily Telegraph, 20}2

Lathato, hogy a tarsadalmi szokasok komoly valtomamentek keresztil, a fizikai
aktivitas jelentsen lecsokkent. A CDC becslései szerint, ha azeésfizikailag inaktiv
amerikai aktiv lenne, akkor évente 55 milliard ddlllehetne megtakaritani az egészségugyi
kiadasokonPRratt et al. 200].

A makrokulturalis tényesk megvaltozasa nem egy tényehanem ténydik 6sszessége.
Természetesen hozzajarul a gyermekkori elhizésdi&sghez, azonban altalanos és kdzvetett
hatast fejt ki. A valtozas, mint jelenség tarsadailknés torténelmiink természetes velejaroja,
még akkor is, ha ez a valtozas napjainkban hilegtetbbességet ért el. A valtozast, mint egy
altalanos jelenséget, melyet befolyasolni nem tkudwhibazott dolog lenne egyediliként
okolni a gyermekkori elhizas fetedeként.

Baratok, ismetssok, referenciacsoport tagjainak magatartasa (mikrdturdlis tényezk)

A mikrokultara olyan értékek és szokasok Osszessapelyek jeleriisen befolyasoljak az
egyén fogyasztéi magatartasat, de ezek az értézakasok nem feltétlentl érvényesek a
teljes tarsadalomra, hanem csupan egikedab k6zosseg, csoport tekinti sajat tagjainak
szadméra alapkovetelménynek, mintdnak. Szamos itgmyest tudunk emliteni, igy
irasomban nem torekszem a teljességre, ahogyarkmkbenyezeti tényaik esetében sem
tettem. A referenciacsoportok magatartdsa az efpygyasztéi magatartsat is befolyasolni
képes. A 2010-ben lefolytatott primer kutatasaimasovizsgaltam a megkérdezett kora és a
gyorséttermi latogatas gyakorisdga kozotti osszgdeiy A részletes adatokat az alabbi 1.
tablazat tartalmazza.

1. tAblazat: Gyorséttermi étkezés gyakorisaga korzerinti bontasban
(n=1297 6) (%)

Gyorséttermi étkezés intenzitasa

Legalabb .

Hetente | Hetent heti 2 Havont | Ritkabb | Osszesen
Naponta tébbszor e latogatas, | hetente a an
heavy user

14 0,8 0,8 5,4 7,0 14,6 44.6 33,8 100,
_ 115 0,8 3,6 5,6 10,0 14,3 50,4 25,2 100,(¢
2116 0,6 1,9 9,7 12,2 8,7 56,5 22,6 100,0
©[17] 08 6,5 93 16,6 85 49,6 254 100,0
T 2,6 2,1 5,8 10,5 11,5 47,6 30,4 100,0
19 2,4 2,4 12,2 17,0 4,9 48,8 29,3 100,0
Atlag 1,1 3,2 7,5 11,8 11,8 50,4 26,4 100,

Forras: Sajat kutatas, 2010

A fenti tablazat az életkor és a fogyasztasi intéasztiikrében egyérteliimés eés trendet
nem mutat. A fogyasztasi szocializacio — mint atewgy szekunder irodalom adatai is
mutatjdk — ekkorra mar megtortént, a gyorsétterraiodatassal kialakitott pozitiv
képzettarsitas a gyermekkor legelején torténik. Hyyvizsgélt életkori intervallumban
drasztikus kilengések nem tapasztalhatok (Cranvee,087). Megfigyelhét azonban a 16-
19 évesek gyakoribb gyorsétterem latogatasa, melyitdélésem szerird gyorsétteremnek,
mint k6zdsségi térnes a szabadon elkoltibebvedelem emelkedésének kdoszodhdlieg
kell emliteni, hogy a gyorséttermi latogatas gya&dmga a fiatalok véleménye szerint nem
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jovedelemflgg elsssorban, nem a jovedelem, a szabadon elkdltlEnzmennyiség a
legfontosabb tényéza latogatas soran.

A gyorsétterem latogatasnak, mint fogyasztasi tmekd a fast food jelenségnek is
megtalalhatd a maga ellentrendje a slow food sag¥héh, 1986 6Ota. A mozgalom
jellemzje, hogy a gyorsétkezdei fast food étkezési stllentettjére, a ,lassiu”, odafigyela
hagyomanyos és nemes taplalkozasra iranyitja alfiggt; kilonésen a hagyomanyos ételek,
régi ételkészitési fortélyok, kométos evés, azeétdls italok 6sszehangolasa, egészséges
alapanyagok, a gasztronOmiatorténeti értekek apod#dls a mozgalom gondolatvilaganak
koézéppontjdban. A slow food, mint mozgalom azonégyebre versenyképtelen a fast food
jelenséggel, legalabbis a fiatalok szegmensébefuke, 201}

Egyéni felebsségvallalas

Nem utolsé sorban vizsgalnunk szikséges az eggdelbdséget a gyermek- és fiatalkori
elhizas témakorében. Kozgazdasagtani értelembegyén, mint racionalis és tudatos Iény
hasznossagérzetének maximalizalasara toreks&gurlock (2004) kisérletében 100
taplalkozastani szakéit kérdezett meg, hogy milyen gyakran kellene az ereltnmek
gyorséttermi ételt ennilk megitélésiik szerint. BOD-csak 2-en mondtak, hogy hetente
kétszer, vagy tobbszor. 28 szerint hetente egysmayy havonta egyszer-kétszer. 45 azt
nyilatkozta, sose lenne szabad. Ennek tudatdbagzels alapjan kijelenthetnénk, hogy —
figyelembe véve az egészségigyi szakemberek agdinlas az egyén egészségesen
taplalkozna, és rendszeres fizikai aktivitast falgs egészsége niggése erdekében. Ez
azonban nem valésul meg, pedig az ellejge, a magas zsir-, sO-, cukortartalmu
élelmiszerek fogyasztasara, az inaktivitdsra sesedn kényszeriti a fogyasztot. Ennek
tukrében az egyéni felidsegvallalas vizsgalata elkerilhetetlen.

Magyarorszagon a magas zsir-, s6-, cukortartaleliné&zerek fogyasztasa egyre nagyobb
népszeiségnek orvend, a termékek fogyasztasi intenzitasagam a fiatalkordak
szegmensében. A fiatalkortak korében lefolytatotl(Res kutatasom eredményeként
megallapithaté volt, hogy a fiatal férfiak 38,0%aa,rok 29,7%-a fogyaszt legalabb heti
rendszerességgel chipset. A fiatal férfiak 70,5%-fiatal rok 57,8%-a fogyaszt legalabb heti
rendszeresseggel kolat. Fel kell hivnom a figyelmehindennapos kola fogyasztok magas
részaranyara is (21,2%). A legalabb heti rendsgégegel gyorsétteremben étkkzaranya
férfiak esetében 17,1%, migok esetében 11,1%O0ket a McDonald’s besorolasanak
megfeleben ,heavy user” kategéridba sorolhattam be. Kordsanény fogyasztonak (super
heavy user) nevezi a McDonald’s azokat, akik het8d5 alkalommal étkeznek itt.

A helyzet a feldttek (foként 20-25 év kozottiek) esetében kissé kedbbzallapotot
tukréz. A 2011-ben lefolytatott kutatasi eredméretek 2. abra tartalmazza.
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2. abra: Néhany termék fogyasztasi intenzitas a fial felnéttek kérében (n=504 6) (%)
Forras: Sajat kutatas, 2011

A 2. abrabdl lathatd, hogy a gyermek- és fiatalkhioz képest a magas zsir-, so6-,
cukortartalmu élelmiszerek fogyasztasa csokkematal ffelndttek korében; azonban az még
mindig magas intenzitast mutat. Mindezt fokozzazikdi aktivitas csokkenése. Az egyéni
felelosség ez esetben is megkigetezhetetlen. Senki nem tiltja a modern kor embaré
sporttdl, a fizikai aktivitastol,&, azt egyenesen ajanljak szamara. Ennek elleméeskt tesz
egéeszségének m@geése érdekeben. Egy Europai Unids tanulmany dzeild-24 év kozotti
magyar fiatalok esetében a férfiak 11%-a, &k minddssze 6%-a sportol rendszeresen,
szemben az Unids 19%, illetve 8%-0s arannyal. A éafneti tdbbszori sportolasi gyakorisag
hazankban 23%, mig az Uniés atlag 40%-ot mutatkisge kompenzalja, hogy a barmilyen
fizikai aktivitds ardnya hazankban 72%, mig Unitbaglban 65%EEurobarometer, 2009

Nehéz azonban a véalaszok pontos megitélése. 20pdiresr kutatdsi eredményeim azt
mutattak, hogy a megkérdezettek 53%-a vallotta laagyy rendszeresen sportol. Az értek
kénnyen belathatd, hogy tul magas, vagyis a valkakpaott magas az irracionalis valaszok
szama. Mindenképpen érdekes adsemegfelelési kényszerrel, tartalommal rendelkez
valaszok igazsagtartalmanak vizsgalata. A fogy&szil, amikor a sportolasi tevékenység
gyakorisagat kellett bevallani, akkor a napi és tidibszori alkalommal sporttevékenységet
folytatok aranya mar csupan 37% volt. Lathatd, hagyegyén, dnvédelmi mechanizmusanak
kovetkeztében a valaszokat ,szépitgeti”, jelentEsenagyvonaltan felfelé kerekit. A tényen
viszont nem lehet szépiteni, a magyar tarsadaldotn, thint 60%-a a tulsulyos vagy elhizott
kategoriak valamelyikébe sorolhatd. Ennek tikrébam egyéni feldisségvallalas
fontossaganak megfogalmazasa nem kerdilimetgy.

A ,f 6 ok” megnevezése

Az egyes okok, melyeket irasom sordn emlitettemdntiozzajarulnak a gyermek- és
fiatalkori elhizashoz. A hatas lehet kdzvetlen v&gyvetett. Szakmai vélemeényt egyeduli
kutatoként nem szabad formalni annak tekintetéhegy a fentebb emlitett tényie kdz il
melyik a legfontosabb; mar csak az objektivitasdstdsa miatt sem. A sorrend felallitas
azonban mindenképpen fontos. A sorrend felallithad2012-es primer kutatasom soran 1126
egészségugyi szakembert kértem meg. Osszesitetmé@yiket az alabbi, 3. abra
tartalmazza.
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3. abra: Egészsegugyi szakemberek vélemeénye a gyekmeés fiatalkori elhizas okainak
fontossagi (emlitési gyakorisaganak) sorrendj@t (n=1126 ©)
Forras: Sajat kutatas, 2012

Lathato, hogy a hazai szakemberek legfontosablemként a mozgasszegény életmddot
emlitették, mig az egészségtelen taplalkozas a dikaselyre kerilt. Ezek a tényéz az
egyéni felebsséget hangsulyozzak. Nem elhanyagolhatd azonbanagas zsir-, sO-,
cukortartalmi élelmiszerek marketingtevékenységit rkivalté ok sem. Igy az allami
keretfeltételek, szabalyok megteremtése is kiendélkdontossaggal bir, a sHil
felelésségvallalas fontossdgaval kardltve. MegéllapitHaagy az altalam fentebb részletezett
tényedk egyeznek a szakértvéleményekkel.

Osszefoglalas, javaslatok
Fenti okfejtésBl lathatd, hogy a gyermek- és fiatalkori elhizasmakcs egyediili feléke,
hanem feldlsei vannak. Nem lehet kijelenteni, hogy csupang2ie felebs tulsulyaért, bar
kétségtelen, hogy végsorons fogyasztja el a magas zsir-, sO-, cukortartalrelndszereket.
Az egyen tartja alacsony szinten fizikai aktivitdala mértékét és fokozza a képefrslott
toltott idét. Ennek ellenére a ténynek nem kizardlagos detel A gyermek- és fiatalkorban
kialakitott markaliség (példaul a magas zsir-, sO-, cukortartalmi médekrekkel
kapcsolatban) egy egész életen at kitart és kodéterintaként szolgal. Ezt segiti a gyartok
marketingaktivitasa, €s a rossz seiminta a taplalkozas teriletén. Az dsszes tobbreg
hatdsa, magatartasa szintén komoly hatassal biyeamgk- és fiatalkorban jelentk&z
elhizasra. A szerefitnek egyuittnikddve, a szinergia hatasokat kiaknazva kell tevgkeani
a gyermek- és fiatalkori elhizas visszaszoritasieké&tben. Barmelyik szeréplha a tobbi
szerepd hatasat csokkentve cselekszik (kivald allami kexgleyezés ellenére a fogyasztasi
szokasain nem akar véltoztatni a fogyasztd), akkpozitiv hatas azonnal véget ér. Térékeny
folyamat a gyermek- és fiatalkori elhizds ellenirchaahol barmely szereplnegativ
hozzaallasa, cselekedete a teljes folyamatot bt

Javaslat megfogalmazasa a gyermek- és fiatalkbizdd elleni kiizdelemben korantsem
jelent egyszdr feladatot. A 2012. majus 24-én tartott VIII. Nertkdzi Taplalkozasmarketing
Konferencian elhangzott érdekes gondolat alapjfiekithe, hogy a modern kor embere
ragaszkodik az izekhez, az izek intenzitdsahozagamélvezeti értékhez. A magas zsir-, so-,
cukortartalmu élelmiszerek pont ezt kinaljak a faggtoknak, ezért nem is hajlanddak igazén
lemondani réluk. Komoly kihivast jelent az olyareléliszerek megalkotasa a gyartoknak,
melyek hasonld élvezeti értéket képesek nyujtanfogyaszténak ugy, hogy azok az
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egészséges életmadd elvarasainak is megfeleljenieklert elfogadhaté aron. Ez nemcsak a
gyartoknak jelentene komoly piaci lebg€get, hiszen a pozitiv szinergia hatdsok egészen a
tarsadalombiztositas intézményéig elérnének. Ambeny ezt sikeril megvalositani, a
megoldashoz vez&étiegfontosabb |épést megtettik. Ameddig ezt nerarglkmegvalositani,
addig szamos egys#fab javaslattal terelhéta kereslet, formalhat6é a fogyasztéi magatartas.
Valamennyi primer kutatasom igazolta azt, hogy a@éseséges taplalkozas fontossagat
hangsulyozo6 (tarsadalmi) kampanyokat a fogyaszadlkivil szivesen fogadjak, fogékonyak
az Uj informaciokra. Megitélesem szerint kulcsfestmu a megfelélhangnem megtalalasa a
fogyasztoval, a szOrakoztatva, raébresztve térténitdsi modszer. Ezek mellett azonban a
szabalyozasnak is fontos szerepe van, mely jelenthenagas zsir-, s6-, cukortartalmu
élelmiszerek marketingkommunikaciéjanak szabalyéizasa termékek addval tori@n
terhelését.
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