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Absztrakt

A magyarorszdgi felndte lakossdg egészségiigyi allapotaval kapesolatos korabbi felmérések elsésorban a betegségeket,
alkoholfogyasztast, dohanyzast, egeszségiigyi ellatds igénybevételét, a gazdasagi és szocialis problemakat, valamint a
sziilet¢skor varhato elettartamot vizsgdltak. Magyarorszag a korlatozotesagtdl mentes varhato électartam tekintetében
elmarad a vilag orszagaitol, a WHO 2016-o0s elérejelzese alapjan az 57. helyen all. Tanulmanyunk f6 celja azon fiteségi
parameterek meghatarozdasa, melyek alapjan jelezhet6 az Orszagos Rendor-fékapitanysag dolgozéinak fizikai allapota,
teljesttSképessége. A mérésekben és a kerdotv (ELEF 2019) kitsleeseben 34 f6 vett részt. Az eredmények azt mucattak,
hogy a BMI atlaga a ferfiaknal 27,26+3,26 volt, a néknél 25,86+4,14 kg/m’* (az atlag: 18,5-25 kg/m’). A derék-csipé
hanyados atlaga a néknél 0,85+0,67 (a normal értek 0,75-0,85), a ferfiaknal 0,85+0,67 (normal éreék 0,80-0,90). A
testzsir szazalék 7 nénel volt magasabb a megengedettnel, egynek alacsonyabb volt, a ferfiaknal ugyanez az eredmény
volt megfigyelhets. A 6 perces gyaloglo teszt (649,00%71,29 m) a VO,max (41,17+4,36 ml/kg/perc) eredmenyei kis
méreékben elmaradnak az elvdre éreékekedl. Osszegzésként megallapithacd, hogy a vizsgdlatban résztvevd Orszdgos
Rendér-fokapitanysag dolgozoinak ficeségi allapota nem megfelels, amely igazolja a korabbi kutatasok altal kimutatott
eredményeket az egész magyar lakossagra vonatkozéan.

KULCSSZAVAK: 6 PERCES GYALOGLO TESZT, SZENIOR FITNESZ TESZT, EGESZSEG, VO,MAX.

Abstract

Previous studies of health and wellbeing of the Hungarian adult population primarily focused on illnesses, alcohol
consumption, smoking habits, the use of health services and other health related costs, economic and social problems
and life expectancy at birth. Expected life time without limitations predicted at birth in Hungary lags behind other
countries, according to 2016 WHO data, having the 57th place. The aim of our study was to measure physical fitness
level and performance of the National Police Headquarters. 34 people healthy volunteer subjects participated in the
survey measurements and filling in the questionnaire format (ELEF 2019). Results: The mean BMI was 27.26 + 3.26 kg
for men and 25.86 + 4.14 kg / mz for women (mean: 18.5~25 kg / m2). The mean WH ratio was 0.85 + 0.67 for women
(normal value 0.75-0.85) and 0.85 + 0.67 for men (normal value 0.80-0.90). The body fat percentage was higher than
allowed in 7 women, one was lower, and the same result was observed in men. The results of the VO,max (41.17 + 4.36
ml / kg / min) in the 6-minute walking test (649.00 + 71.29 m) are slightly below the expected values. In summary, the
fitness status of the employees of the National Police Headquarters was unsatisfactory, which confirms the results of
previous research for the entire Hungarian population

KEYWORDS: 6-MINUTE WALKING TEST, SENIOR FITNES TEST, HEALTH, VO,MAX.

/
Bevezetes

Magyarorszag a korlatozottsagtdl mentes varhato
¢lettarcam tekintetében elmarad a vilag orszagaitol, a
World  Health (WHO)
Cl(’irejclzésc alapj:/m az 57. helycn (67,4 év), ]ap:/m az elsé

Organization 2016-08
helyen all (74,9 ¢év). A magyarorszagi felndee lakossag
egeszsegligyi allapotaval kapesolatos korabbi felmeérések
(OLEF 2000), amelyck elsésorban a betegsegeket, az
alkoholfogyasztast, a dohanyzast, az egészségiigyi ellatas
igénybevetelét, az egeszseggel kapesolatos kiadasokat

vizsgalta, illetve a Hungarostudy 2002 ¢s 2006-0s
2013)
kerdsiv alapjan vizsgalea azokat a gazdasagi, tarsadalmi,

felmérése (Szabé—Susﬁnszky—Szﬁnt(’) szintén
szocialis okokat, amelyck az id6 eléeti halalozase
befolyasoltak  Magyarorszagon. A 2019-es  Europai
Lakosségi Egészségfe]mérés a]apj:/m az Osszes halaleset
fele az egeszsegtelen ¢letmod miate kivetkezett be. 2019-
ben minden negyedik felndtt naponta dohanyzott. A

felnéeckori  elhizas  szintén  az egyik leggyakoribb
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betegséget kivaleo ok: 2019-ben a 15 ¢ves vagy annil
idésebbek kozel negyede vole elhizott.

Magyarorszagon 2019-ben kézel 130 ezren haltak
meg. A WHO europai standard népességére szamitott
halalozasi arémyszz’lmai azt mutatjzﬂ(, hogy
Magyarorszagon 2010 ¢s 2019 kdzott mintegy 9%-kal
csdkkent a halandodsag szintje. Ez az éreck a 2000 ¢s 2009
kozoeti idészak 15%-ahoz viszonyitva lassulo javulase
mutat. 2017—bcn az EU—tagz’tHamai kozoee Romania és
Lettorszag utan nalunk volt a halandosag kockazata a
legmagasabb. Az EU tagallamaiban t5bbségeben a két
legnagyobb halaloki csoport tovabbra is a keringési
rendszer betegséget, illetve a rosszindulatt daganatok. A
vizsgale 9 ¢évben hazankban ezeknek a  betegségi
Csoportoknak a volumene alig valtozott, az Osszes
halalozas majdnem felet a keringési rendszer betegseget,
negyedet a daganatok okozzak. A keringesi rendszer
koros allapota az unio tagallamai kozoee Bulgaria utan
fajlagosan tovabbra is Magyarorszagon okozza a legtsbb
halalozast, t6bb mint kétszer annyit, mint az EU
egeszeben, ¢s a visegradi négyek (V4) mindegyikeben is
legalabb 15%-kal kedvezobb az erre visszavezethetd
halalozasok szintje (ELEF 2019). Bizonyftotn hogy az
egeszseges ¢letmod — beleéreve a rendszeres testmozgast,
a helyes taplalkozast ¢s a rekreacios tevekenysegeker —
csdkkenti a  betegseégek  kialakulasanak  kockazacac
(Kopkane et al. 2014). Szamos esetben felvetédik a

ehhez

Szamtalan

kerdes,  hogy MOozZgAsprogramot

milyen

folytassunk? valaszt  talalunk  a
szakirodalmakban, de mindig az adott szemé¢ly szocialis
fitesegi  allapotac  kell

statuszat, egeszsegligyi  €s

figyelembe venni az ¢letmodprogramok
meghatarozasanal (Kopkane et al. 2009).
Az eddigi kutatasok alapjan a kovetkez6 nemzetkdzi
vizsgalati eredmények sziilettek:
e A kanadai felnéte lakossag egeszsegiigyi-ficesegi
allapotat 2007-2009-ben mereck (Shields et al.
2010) a kovetkez6 paraméterek seg{tségévelz BMI,
testtdmeg, testmagassag, derck-csipé hanyados,
szoritoerd, hajlékonysag, VO.mw. Az adatok
alapjan 2007-2009-ben az atlagos 45 éves ferfi
koriilbeliil 9,2 kg (20 font) volt nehezebb, mint
1981-ben, bar a magassaga nem volt jelentésen
eleers, ennck eredmeényeként a BMI t8bb mint 2
kg/m*rel emelkedett. A derck keriilete 6,4 cm-rel
noétt, ami azt jelcnti, hogy az 1981-es étlagos férti
alacsony egeszsegiigyi kockazati tényez6i 2007-
2009-te fokozottan emelkedtek. Egy tipikus 45
¢ves né sulya 5.2 kg-mal emelkedett, ezaltal a
BMI-je kozel 2 kg/mz—rcl volt magasabb, ezért a
normal testsuly kacegoriabol atkeriilt a calsalyos
kategoriaba. A der¢k kormeérete 71 em-rel
emelkedett a ndknél, ez joval nagyobb méreekd a
férfiakehoz viszonyftva. Mindkét nem esetében

megallapithatd a testcdmeg fokozatos emelkedése
az ¢letkor elére haladeaval, illetve az elhizds, mint
egészsegligyi kockazati tényezé fontossiga (a
néknel a hasi elhizas nagyobb mereekd, de a
férfiaknal s derék-, ¢és

csipdkérméret ércckei) (Shields et al. 2010).

emelkedeek a

Az olaszorszagi Parmai Egyetemen 2006-ban
vegeztek hasonlo mereseket (Chetta et al. 2006)
(tcstmagassz’lg, testtdmeg, BMI, 6MWT). A
néknel az atlag testtdmeg magas volt az
¢letkorukhoz kc’pcst, ennek mcgfclcl(’icn a BMI is,
a ferfiaknal ez atlagos vole. A 6 perces gyaloglo
tesztben mindkét nem rosszabb teljesitményt
nyujeott az atlagnal.

Eszak-Afrika keleti tartomdnyaiban  Algéria,
Tunézia, Marokkd, Libia Végzctt Vizsgz’llatokat. A
2016-0s felmérésben (Kheireddine et al. 2016) a
ferfiaknak az atlag ¢letkorahoz kepest magas volt
a testedmegiik, a BMI ¢s testzsir szdzalckuk. A
nék testtomege, BMI-je atlagos volt, a testzsir
szazal¢k viszont magasabb volt az atclagnal. A 6
gyaloglo  tesztben  mindket
teljesitménye kicsit alacsonyabb volt az elvart

perces nem
tavhoz képest.

Az eredmenyeket sszehasonlitva lathato, hogy a
kiilonbz6 orszagokban, a kiilonboz6 ¢letkort ¢s nemd
alanyok testtdmeget, magassagat, BMI-jet, testzsir
szazalekat, valamint az allokepesség meghatarozasahoz a
6 perces gyalogld tesztben nydjrote teljesitményét
Vizsg:ﬂt;ik (Rikli—Jones 1999). Mindegyik orszﬂgban
eleérs eredmények sziilettek nemedl, éleckortdl ﬁigg(jen,
de egy¢rtelmten megallapithato, hogy a tdlsaly, a magas
testzsir szazalck ¢s a nem megfelels  alloképesseg
meghatarozo tenyezd volt az dsszes felméresben.

Célkittizes

Tanulmanyunk {6 cclja azon fittségi paraméterck
alapjan  jellemezhets  az

Orszagos Rendér-fokapitanysag  dolgozoinak  fizikai

meghatarozasa, melyek
allapota, teljesit6kepessege. Celunk, hogy korrelacios
vizsgalatokkal allapitsuk meg az ¢lettani parameéterek ¢és
a ficeseg kozoeei Osszefliggeseket, valamint az ELEF
kerdéiv (2021) segitsegevel felterképezzik az ¢lermodor,
ezt kdvetden pedig korrelacios dsszefiiggest keressiink
az ¢letmod ¢és a ﬁttségi ;ﬂlapot kozott.

A parameterek feleerkepezése utan az eredmények a
késgbbiekben megfelc]é behatasra varhatdan javulni
illecve  a javasole  megfelels  modszerek

fo gn ak,

SCgl/tSC/gC/VCI a kllVS/lI’lt Cermél’lka C]érhetébbek lCSZI’ICk.

. / / / [ . /
Mintavalasztas, mérési modszerek

A mérésekben ¢és a kérdéiv (ELEF 2()19) kitoleéseben
34 f6 vett része (16 ferfi ¢s 18 n6). A testdsszetctel-
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clemzés, a fitnesz teszeek teljesitése, valamint a kérdsiv
kitsleese (online formaban) énkéntes alapon tdreent kée,
elére meghirdetett idépontban. A résztvevsk tobbsége
irodai dolgozo volt.

Renddr-
Kikepzo

A mérésck hclyszinc az Orszégos

fekapitanysag  Rendészeti  Oktatasi  ¢s

Kézpontja volt.

Testdsszetetel-elemzés

(USA)

testanalizalo  keésziilek  segitségével  toreent,  el6ete

A testdsszetétel-elemzés

Inbody 230

minden  résztvevé  testmagassagat  megmeértiik
Noniuszos standard magassagmeérével. Az Inbody 230
jelenleg a piacon levé legprecizebb BIA-elven miiksds
eszkdz. A gép megbizhato, pontos eredmeényt ad a
testosszetételrdl (testtdmeg, vazizomtdmeg,
testzsircomeg, teljes testfolyadek, zsirmentes tdmeg), a
testedmeg indexrdl, a testzsir-szazalckrol, a derck-csipd
aranyrol, az alapanyagesere igenyrdl, a zsir ¢s a
zsirmentes témeg szegmensenkénti elemzeserdl (jobb

kar, bal kar, torzs, jobb lab, bal lab), az izom ¢s

zsirkontrollrol, a silykontroll javaslatrol.
Fizikai fittsegi allapot vizsgalata

A vizsgalat az iddsek szamara validale kaliforniai
Fullerton Functional Fitness Teszt (Rik]ifjones 1999)7
mis néven szenior fitnesz teszt alapjan cdreént. A
szenior fitnesz teszteket ugyanaz a 34 Onkentes
jelentkezd akiken

teljesitette, clvegeztik  a

testosszetétel-elemzéseket  és  elézetesen  (online
formaban) kicoledeeek  az  éleemdddal  kapesolatos
kerdsiver. Az FFFT tesze hat reszbdl alle: 6 perces
gyaloglod tesze, sz¢krdl felallas ¢s elindulas, szekrsl
felallas, karhajlicas-nydjeas, valliziiler hajl¢konysaga,

Lo /.. . /
also Vegtag 1zulet1 1azasaga.

A 6 perces gyaloglo tesztet egy zart sportesarnokban
20 m x 5 m-es palyan kellete teljesiteni, egyszerre 3 ember
volt mozgasban. A gyaloglo teszt el6te 10-15 perccel
megmértitk mindenkinek a nyugalmi pulzusat és a teszt
végen a terheléses pulzust is rogzitettiik a Polar Team
H7-es rendszer segitsegével. A VO, max ereeker a
kovetkezs képlettel szamoltuk ki:

ferfiak: 111,33 - (0,42%terheléses pulzus), nék: 65, 81 —
(0,187 *terheléses pulzus) (McArdle et al. 1972).

Startisztikai elemzés

Az adatokat SPSS 24-es verzio (2019) programmal,
leird statisztikai kimutacassal, valaminc Spcarman—fé]c
korrelacios vizsgalattal elemeztiik (Artusi at al. 2002).
Szignifikans eltérésnek fogadtuk el, ha p < 0,05 ¢és 1 <
0,01.

Eredmeények

Testdsszetetel-elemzés

A vizsgalatban reszevevsk atlag eletkora 44,73¢9,12 ¢v
volt. A testtdmeg 7 nének ¢s 15 férfinak volt magasabb a
normal ¢recknel, 1 férfinak pedig alacsonyabb vole a
testtdmege, mint a normal ¢reck. A BMI aclaga a
ferfiaknal 27,26£3,26 volt, ami magasabb a normal
erecknel (18,5-25 kg/m?) (ELEF 2019), ugyanigy a BMI
atlaga is 25,86£4,14 kg/m*. A derck-csipé hanyados a
noknel atlagos hatarérecken van (0,85+0,67 %), a normal
¢ereck (ELEF 2019): 0,75-0,85. Ugyanez figyelheté meg a
ferfiaknal is, naluk a normal éreck: 0,80-0,90 (ELEF
2019); az atlag 0,85+0,67 volt. A testzsir szdzalck 7 nonel
volt magasabb a megengedettnél (ez korosztalyonkent,
testtdmegtdl, magassageol fiiggben eleerd Iehet), 1 nének
alacsonyabb volt, a tébbicknel aclagos volt ez az éreck, a
ferfiaknal ugyanez az eredmeny volt megfigyelheté (1. sz.
tablazac).

Férfi N=16 N6 N=18 Osszesen N= 34
Eletkor (év) 41,1248,73 47,94%8,44 44,739,12
Testmagassig (cm) 181,50£9,59 166,55t5,77 173,55%10,80
Testtomeg (kg) 89,68+11,48 68,37+14,07 78,04£16,68
BMI (kg/m? 27,26+3,26 24,62%4,52 25,86+4,14
Testzsir szazalék (%) 24,44+8,69 28,38+8,95 24,41£8,69
Derék-csips hanyados 0,85+0,67 0,85+0,67 0,87+0,07

1. sz. tablazat: Antropometriai adatok ¢s testdsszetétel

Forras: Sajat szerkesztés
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Szenior Fitnesz Tesztek eredmenyei (FFFT)
(Rikli—Jones 1999)
A FFFT tesztekben a legtdbb tesztnél aclagos

teljesitményt nytjeottak mind a ndk, mind a ferfiak,
kivéve a hatra nydlds tesztben, ahol a feérfiak atlag

credménye: -3,93t10,42 cm, az Osszes atlag pedig -

0,85¢8,78 c¢m lett, ami nem szamit jonak (o vagy pozitiv

eredményt kellett volna produkalni), ez valliziileti

4 4 4 ! !

mozgckonysag  korlatozottsagara utal. A 6 perces
/ . i ! ! !

gyaloglo tesztben mindket nem elmaradr az elvart caveol

(2. sz. tablazar).

Tesztek Férfi N=16 N6 N=18 Osszesen N=34
Székrol felallas és 4,85+0,61 5,26£0,44 5,07£0,56
clindulis (perc)
Székrol felallas (db) 22,55%5,54 22,886,353 22,70£6,00
Karhajlicas (db) 29,06245,10 29,115,08 29,0845,10
Uls hajlékonysagi teszt 2,93£11,07 4,47%13,76 3,75%12,40
jcbb lib (cm)
Ul6 hajlékonysigi teszc 3,25£10,05 4,58+12,73 3,95%11,40
bal 14b (cm)
Hatra nyalds (cm) -3,93£10,42 1,88+6,08 -0,85£8,78
6MWT (m) 675,93t75,95 625,05%59,05 649,00%71,29
6MWT elvire tav (m) 865,99%73,44 738,95%68.13 798.,73£94,79

2. sz. tablazat: Szenior Fitnesz Tesztek

Forras: Sajat szerkesztes

Korrelacios vizsgdlat

A vizsgalathoz a Spearman-fele korrelacios analizist
(Artusi at al. 2002) hasznaltuk, amely megmutatja, hogy
milyen meéreekben hatarozza meg az egyik valcozo
nagysaga a masik valtozo nagysagat, valamint, hogy van-
e Osszeftigges ker valtozo kozott. Amennyiben van,
milyen annak erdssege ¢s iranya.

Az életkor és a testzsir szazalék kozoteti korrelacio
r=0,56, p<o,001 (kdzepes erdsségl, pozitiv irdnyu), a
testmagassag  ¢s a  testtdmeg  kozdte  1=0,65;
p<o,001(kdzepes erésségl, pozitiv iranyt); a testtdmeg ¢s
a BMI kozott r=0,85, p<o,001 (erds dsszeftigges, pozitiv
iranyt); a testtdmeg ¢s a derck-csips kdzoer r=o0,72,
p<o,001 (erGs Osszefligges, pozitiv iranyu) (3. sz

tablazat).
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Spearman-féle ¢leckor testmagassag testtdmeg | BMI testzsir DCS
korrelacids (év) (cm) (kg) (kg/m?) szazalek (%) | hanyados
korrelacids ¢ ¢ o
B 1,00 -0 -0,0 0,20 0,56 0,2
Cletkor (&v)  egyiitthatd ’ 4 ’ ’ > 23
szignifikancia ) 0,006 0,71 0,25 <0,001 0,17
. |korrelacios
testmagassag . , -0,462 1,000 0,65 0,22 -0,56 0,13
(em) cgyiitthato
cm . . .
szignifikancia 0,006 <0,001 0,21 <0,001 0,43
. korrelacids
testtomeg . , -0,066 0,65 1,000 0,85 -0,04 0,72
(ko) cgyiitthato
& szignifikancia 0,71 0,00 <0,001 0,79 <0,001
korrelacids g™ 86"
B 0,20 220 o, 1,000 0,2 0
BMI (kg/m2) fegyiitthato ’ ’ > ’ 7 ’
szignifikancia 0,25 0,21 0,00 ) 0,11 0,00
, korrelacids
testzsir . , 0,56 -0,56 -0,04 0,27 1,00 0,48
o cgyiitthato
szazalek (%) L -
szignifikancia <0,001 0,001 0,79 0,11 . 0,003
korrelacios 3 8C™ g
B 0,2 0,1 0,72 0 0 1,00
IDCS hanyadosjegyiitthato 3 3 7 ’ 4 ’
szignifikancia 0,17 0,43 0,00 0,00 0,003

3. sz. tablazat: Korrelacio antropometriai adatok kozote

Forras: Sajat szerkesztes

** Korrelacios szignifikancia 0,01

6 perces gyaloglé teszt

A 6MWT tesztben a ferfiak atlagban 675,93+75,95
metert, a nok 625,05t59,05 metert teljesitettek, az
Osszesitett atlag 649,00t71,29 volt (4. sz. tablazat).
Mindkét nem elmarade az elvare taveol (F: 865,99+73,44
m; N: 738,95+68,13 m). Az elvart tav kiszamitasa a

kovetkezs képlettel toreént: 218 + 5.4 x testmagassag
(em) - 532 x ¢v (¢v) — 1.8 x testtdmeg (kg) + 51.31 X nem;
rférfi, omé (Troosters—Gosselink—Decramer 1999).

A ferfiak relativ VO, max erteke atlagban 41,174,36
ml/kg/perc volt, a ndke 38,87+3,94 ml/kg/pere, a
térfiakeé: 43,75%3,30 m]/kg/perc volt. Mind a 6MWT,
mind a VO, max értéke elmarade az elvarcedl, ez azt
jelenti, hogy a vizsgalt alanyok allokepessege nem

megfelelé.
Férfi N=16 N6 N=18 Osszesen N=34
6 MWT (m) 675,93%75,95 625,05£59,05 649,00471,29
Elvire cav (m) 865.99+73.44 738.95¢68.13 798.73£94.79
Relativ. VO, max 43,75¥3,30 38,87+3,94 41,17£4,36
(ml/kg/perc)

4. sz. tablazat: Hat perces gyaloglé teszt lefrd statiszrikai tablazata

Forras: Sajat szerkesztés

A 6MWT tesztben a 1egjobban teljcsft(’i alany (ferfi)
820 métert gyalogolt ¢s a VO, mu ertcke 50,42 volt, a
1cgrosszabbu1 tc]jesftc’i résztvevs (nd) 490 métert
teljesitett, a VO, ma €rtcke 39,69 volt. A korrelacios

6sschﬁggés a 6 perces gyaloglé teszt €s a VO ,ma KOZOLL:
1=0,591, p=o,001 (kdzepes erdssegt, pozitiv iranyd) (1. sz.

gr afikon).
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1. sz. grafikon: Korrelacio a 6 perces gyaloglo teszt ¢s a VO, ma kivise

Forras: Sajat szerkeszees

Elermdddal kapcsolatos kérdstv (ELEF 2019)

A vizsgalatban részevevok onercekelese, vele
cgeszsege (a hazearcasi kolesegvetés ¢s az

! s ee / . .o/

cletkoriilmeny adatai alapjan)

A megkerdezettek 61,8%-a jonak itélce meg, 20,6%
kiclegitonek, 17,6% nagyon jonak vélte egeszségi
allapotat. Ezzel osszeftiggesben a jovedelmiik alapjan
55.8% megfelelonek itélee, 29,4% jonak, 2,9% nagyon
jonak ¢s 8,8% rossznak velte haztartasuk anyagi
helyzetét. Osszehasonlitva ezt az eredményt az Eurdpai
Lakossagi Egeszségfelmeres eredmenyeivel (ELEF 2021),
ugyanez a korosztaly (35-44 ¢v) 76% -a nagyon jonak
(ehhez kepest elmaradnak az altalunk vizsgalt alanyok),
20% megfelelének ¢s 3% rossznak ¢reckelee az egészségi
allapotat. Figyelembe kell azonban venni, hogy az ELEF
jéval nagyobb mintac Vizsgélt.

Az egeszsegi allapot onéreckelésével dsszefiiggesben
is ¢rvenyes az az altalanos szabilyszertség, hogy az
iskolazottabbak, illetve a magasabb  jovedelemmel
rendelkezsk gyakrabban nyilatkoznak pozitivan errdl,

mint az iskoldzatlanabbak, illetve az alacsonyabb
jovedelembol ¢lsk (ELEF 2021).

Kronikus betegségek eléfordulasa,
korlatozottsag

Magyarorszagon 2010  Ota  mindkét  nemre
vonatkozoan kismértékd, 4 szazalékpontos novekedés
kovetkezett be a kronikus betegsegeket illetSen. 2018-
ban a kronikus betegek aranya 3 szazalckponttal
magasabb, mint az unios atlag, ennek ellenére az EU
tagéllamai kozoret Magyarorszég abba a negyedbe
tartozik, ahol a legnagyobb a kronikus betegek aranya,
¢s a Vg-ck kozoee fajlagosan nalunk nyilackozote a
legtobb ember tgy, hogy tartds egeszsegi problémaja
van (ELEF 2021 5).

Az altalunk vizsgalt alanyok 41,2%-a nyilatkozott
gy, hogy van hosszantartd betegsége, 11,8%-nak van
valamilyen korlatozottsaga, ami nem sulyos, ebbdl
17,6%-n4l 1cgalébb 6 hénapja fennall ez a korlétozottség.

A felnéree

prob]émﬁja a magasvérnyomés—betegség (KSH 2016). Az

népesség  leggyakoribb  egeszségi
elmile két evtizedben évente mindig 1—2%-kal tobb a
beteg, ¢s a magas vérnyomas 2019-ben a 19 éves ¢s annal

iddsebb embereknek mintegy negytizedét érintecte. Az

RENDVEDELEM

44

XL évfolyam 2022./1. szdm



Gordos Ménika

Az Orsz:flgos chd(ir—ﬁ'ikapiténység dolgoz()inak ﬁttségi éllapota és életminéségc kozortei iisschﬁggésck

EU-ban Magyarorszag lakossagit stjtja legnagyobb
3sszehasonlitasra
idgsebbek

koresoportjaban 80%-kal nagyobb a magasvernyomas-

mértckben ez a betegség, az

lehet6séget  add 15 ¢éves ¢s  annal
bctcgck ar:’mya (32%), mint a kézésségi ﬁdag (21%) (ELEF
2021).

A keringési rendszer betegségei koziil fontos
kiemelni az ischaemids szivbetegsegeket — részben a
bctcgck Viszonylag nagy szama miatt, részben pcdig
azert, mert minden negyedik halalesetnek ez az oka. A
19 ¢ves ¢s annal id6sebbek 15%-4t ¢rinti a betegség, de a
4554 ¢ves koresoportban jelenik meg el6szdr nagyobb
szamban, az ilyen koruak 6%-ac sujtja. A 75 éves vagy
annal id6sebbek kézdte mar atlagosan minden masodik
embert elért a betegség. 2011-t6l 2 szazalckponteal néee a
betegek aranya (ELEF 2021).

2019-ben go1 ezer {6t tarcottak nyilvan rosszindulatd
daganatos betegséggel, a szamuk 2011 Ota kozel 50%-kal
note. Osszességében a felndte lakossdg 5%-a szenved
rosszindulatd daganatos betegségben.

A magas vérnyomast kovetSen a gerincbantalmak
legtsbb

munkakeépeelensegert, és

stjjak  a embert, okoznak

gyakran
sokszor vezetnek
mozgaskorlatozottsaghoz. A tekintett  periodusban
szamuk duplajara néee, ¢s 2019-ben mar tdbb mint 2.3
millié fét tartottak nyilvan a haziorvosok ezzel az
egeszsegiigyi problemaval (ELEF 2021).
A hazai felnéte
cukorbetegsegben, 2011-t6l ez az arany 3 szazalckponttal

lakossag  14%-a  szenved
nott.

A valaszolok altal leggyakrabbak eléfordulo betegseg
az asztma volt (8,8%), ezt kdveti a magas koleszterin
szint (5,9%), ugyanilyen aranyban ircak az allergiac
(szénanatha, ckeéma, ¢telallergia, egycb). Ezen kiviil a
vizsgalatban résztvevék a  magas  veérnyomast, az
arthrosist, a derék vagy hz’ttﬂj;’ist, vagy egyéb krénikus
hat vagy gerincproblémat, a nyaki fajdalmat vagy egyeb

kronikus nyaki gerincproblémat soroltak fel.
AZ egéSZSéget bef‘oly{lsolol kOCk‘,lZdtl tény626k

Az Egeszsegiigyi Vilagszervezet szerint naponta
legalabb 400g zoldséget vagy gytimdlesst (azaz 5 adagot)
(WHO 2020) ajanlott megenni. Az MDOSZ ajanlasaban
viszont, az un. okos tanyéron (MDOSZ 2021) a naponta
elfogyasztott etel fele zoldseg vagy gytimdles, ami napi 4
vagy annal t8bb adagot jelent. 2019-ben a magyarorszagi
15 ¢ves ¢s annal iddsebb lakossag kozel hattizede
mindennap evett gyﬁmé’)lcsét, de Zéldséget a fele sem. A
2014. ¢vi adatok szerint a naponta gyiimélesot
fogyasztok aranya tekintetében  Magyarorszag  a
mediterran orszagokkal egyiitt az unios allamok kozote
a legnagyobb gyakorisﬁgﬁ negyedbe rtartozik. A V-
ckkel dsszehasonlitva itt eszik az emberek legnagyobb

része mindennap gytimélesse. A zoldségfogyaszeds napi

gyakorisaga szempontjabol az EU kdzépmezénycbe
tartozunk, de az aclagot nem ¢érjitk el. A V4-orszagok
kozote  csak Lcngyclorszégban magasabb a mnapi
rendszeresseggel  zoldséget, salatat evok aranya. A
z6ldség-gytiméles  adagok szamit figyelembe veéve
Magyarorszag azon orszagok koz¢ tartozik, ahol kevesen
fogyasztanak naponta legalabb 6t adagot. A napi
adagokat tekintve az emberek 8%-anak fogyasztasi
szokasa felel meg a WHO-kritériumnak, az okos tz’myc’r
felceteleinek pedig 18%-uke, és ebben a vonatkozasban a
nék hatarozott Cl6nybcr1 vannak a férfiakkal szemben
(21, illetve 15%) (ELEF 2021).

Az dlealunk megkerdezettek 8,8%-a irta, hogy soha
nem fogyaszt gyiimolesot, 2,9% ritkabban, mint hetente
egyszer, 8,8% hetente -3 alkalommal, 23,5% hetente 4-6
alkalommal, 20,6% naponta egyszer, 29,4% naponta
tobbszor. 32,5% fogyaszt napi egy adag gytimdlesde,
20,6% 2 adagot ¢s 11,8% 3 adagot. Ez elmarad a WHO ¢s
az MDOSZ ajanlasacol is.

A friss, fagyasztott, szaritott vagy konzerv zoldseg ¢s
gytiméles  fogyasztasat  kiegeszithetik a  hozzaadott
¢desitdszert, vitamint, asvanyi anyagokat nem
tartalmazo, 100%-0s gytimédles- vagy zoldseglevek,
amelyekbdl a 15 ¢ves ¢s annal id6sebb emberek harmada
iszik legalabb hetente, 8% naponta. Ezt a ferfiak némileg
gyakrabban fogyasztjak, mint a ndk, tovabba mindket
nemnél a 15-24 ¢évesek fele, az 55 ¢vesek ¢s annal
iddsebbek esetén viszont mar csak negyede ¢crendjenck
resze legalabb heti rendszeresseggel. A 100%-o0s zoldseg-
¢s gytimoleslé az iskolazotrabbak, illetve a magasabb
jovedelmaek kozoce nepszerdabb (ELEF 2021).

A valaszadok 412%-a irta, hogy egy adag friss,
fagyasztotr, szaritott vagy konzerv zoldseger ¢s
gytimdlesdt fogyaszt naponta, 17,6% kettd adagot ¢s 5,9%
harom adagot. 100%-os zoldseg- ¢s gytimdleslevet 47,1%-
uk fogyaszt hetente 1ega1ﬁbb egyszer, 8,8%-uk heti -3,
illetve 4-6 alkalommal, csak 2,9%-uk naponta ¢s 32,4%-
uk soha, ez utobbi nagyon nagy arany.

A magyarorszagi 15 ¢ves ¢s annal iddsebb lakossag
kozel 5tode kivet specidlis étrendet, 19 koziilitk minden
negyedik egyszerre tobbet is. A szokasostol eleerd
taplalkozasi  magatartasok a  rosszabb = egészsegi
allapottakra ¢s az iskolazottsag, illetve jovedelem
szerint magasabb tarsadalmi statuszdakra jellemzk. A
dictazas tobb mint keétszer gyakoribb a  kronikus
bctegek kézote, mint a 1akosség masik részében, illetve a
felsofoku iskolai vegzettsegiick kirében azokhoz kepese,
akik 16gf€1j€bb alapfbkl’l Végzettséggel rendelkeznek
(egyforman 12, illetve 25%). Specialis ¢trend kovetése
jobban jellemzi a néket, mint a férfiakac (21, illetve 16%)
(ELEF 2021). A vizsgalatban részvevk nagyobb része
(73,5%) valaszolta, hogy nem kévet semmilyen specialis
¢trendet, 8,8% laktozmentes, 5,9% energiaszegeény, 2,9%
diabetikus és gluténmentes étrendet.
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Testmozgés

A WHO globalis étrend, testmozgas ¢s egészségiigy
stratégidgja (WHO 1985) megallapitja, hogy szilard
bizonyit¢ckok allnak rendelkezésre arra vonatkozdan,
hogy megfelels fizikai akeivitas esetén csokken a
haldlozas, a szivkoszorucr-betegség, a magas vérnyomds,
a sztrok, a 2. tpust cukorbetegség, a metabolikus
szindroma, a Vastagbé]— ¢s emlérak, valamint a
kisebb a

! o ! . . [ ! . !
csipd- ¢s a gerincesont torésenek kockazata; jobb a sziv-

depresszio bekovetkeztének valoszintsege;

¢s legzorendszeri, valamint az izomerdnler eselye;
kénnyebben lehet megtartani az testsulyt, egészségesebb
a testtdmeg ¢s a testdsszetctel.

A WHO ajanldsa szerint a felnéeeeknek hetente
legalabb 150 perenyi kiszepes intenzitast, vagy legalabb
75 perc erdteljes intenzitast aerob fizikai tevekenyseget
kell végeznie (ELEF 2021).
korabbiakhoz

egycrtelmtien romlote a helyzet: a legalabb 15 ¢vesek

2019-ben  az 6t cvvel kepest
54%-a cgyaltalan nem sportol, ¢s minddssze 23% veégez
legalabb heti 150 perc szabadid6s testmozgast. A 15-24
¢ves ferfiak tobb mint a fele tesz eleget ennck a
feltételnek, az azonos kord néknek azonban csak
harmada. Az életkor emelkedésével kozel linearisan
csdkken az aranyuk, ¢s egytrtal eltdnik a nemek eleers
aktivitasa (ELEF 2021).

A kérdésekre vilaszolok 8sszesen 307,94 percet
sportolnak aclagosan, tehat ez megfelel a WHO
kovetelmenyeinek, s6t atlagon feliili.

Dohényzés

A 15 ¢ves ¢s annal id6sebbek 6, a férfiak 9, a nok 4%-
a naponta legalabb 20 szal cigarettat sziv el. A WHO
(WHO 2021) szerint a dohz’myzés a f‘ogyaszték felének az
¢lecée koverteli, évente a Vilégban tébb mint 8 millid
ember halala a dohanyzassal hozhato dsszefiiggesbe. E
halalesetek koziil tobb mint 7 millié a dohanyzas
kozvetlen kévetkezménya mfg koriilbelil 1,2 millio
nemdohdnyzé halalac a masodlagos fiistnek  valo
kitettseg okozza. Jelenleg a 15 ¢éves ¢s annal idésebb
lakossag 27%-a dohanyzik, 1,7%-a tébb mint egy ¢ve, 1%-
a kevesebb mint egy ¢ve abbahagyta a dohanyzast. A
lakossag egynegyede napi rendszerességgel dohanyzik.
Ezek az adatok azt murtatjak, hogy 5 ¢v alatt a
magyarorszﬁgi népesség ﬁtlagos dohinyzési szokasai
nem valtoztak (ELEF 2021).

Az altalunk felmére do]gozék kozil csak harman
ireak, hogy dohanyoznak (2 férfi, 1 n6), hatan mar tsbb,
mint egy éve abbahagytﬁk a dohz’myzést, a tobbiek soha
nem dohanyoztak, ez az orszagos atlaghoz képest
nagyon jo arany.

Alkoholfogyasztas

A WHO mcgéllapl’tésa szerint az a]koholfogyasztz’ls
vilagszerte ¢vente 3 millio halalesethez, valamint t5bb
millié ember fogyatckossagahoz és egészségromlasahoz
vezet. Osszességében a kdros alkoholfogyasztds okozza a
betegségek globilis terhének (Lonnroth et al 2008) 5, a
ferfiak esetében 7, a nék esecében 2%-at.

A veszélyes  alkoholfogyaszedst  tekintve  a
Magyarorszagon ¢l6 férfiak (6%) az unios tagallamok
rangsorz’\ban a 23. hclyct fog]a]jz’\k el, a ndk (1%) a
kilencedik helyen helyezkednek el, azaz a ferfiak
szempontjabol a terheltebb, a néknél viszont a kevesbé
¢rintect orszagok koze tartozunk (Lonnroth et al. 2008).
Nagyivénak nevezzitk azokat a férfiakat, akik hetente
t8bb mint 14 pohar, ¢s azokat a néket, akik hetente t5bb
mint 7 pohdr szeszes italt fogyasztanak el, valamint
azokat, akikkel legalabb hetente eléfordul, hogy egy
alkalommal megisznak legkevesebb 1 liter bort, vagy 2 dl
roviditale, vagy 2 liter sdrt vagy cidert. Egy pohar szeszes
ital = 5dl sor/cider vagy 2dl bor vagy scl révidital.

A megkerdezettek  11,8%-a  fogyasze  heti 34
alkalommal alkoholt, I7,6%—a heti 1-2 nap, 23,5%-a
havonta 2-3 nap, 14,7%-a havonta egyszer ¢s 32,4%-a
ritkabban, mint havonta egyszer (ferfiak ¢s a nék aranya

nagyjabol megegyezik mindegyik esetnél).
Szﬁrévizsgzﬂatokon vald részverel

Az emlérak — a tiidérak utan — a nék leggyakoribb
daganatos megbetegedése. A 2018-as adatok szerint
szazezer n6 249 ¢letévet veszit el a potencialis 70 evbdl
ennck a betegsegnek a  kovetkezeeben. A magyar
egeszsegiigyi hatosagok a megbetegedés legnagyobb
kockazatanak kitett, 45-64 ¢ves néi koroszealynak
ketévente ajanljak a szirévizsgalacon valo részvételt
(ELEF 2021). Az érintett néi koroszealy 86%-a ¢lete soran
vett mar részt mammografias vizsgalaton, 37%, illetve
mintegy hattizede a javasolt idéintervallumban
vegeztette el a tesztet (ELEF 2021).

A valaszadd nék kozil 6-an voleak az elmule 1 évben
mammografia sziirésen, 6-an tobb, mint 1 éve, de 2 ¢ven
beliil, 1 n6 t8bb, mint 3 éve volt szirésen. Az altalunk
vizsgalt csoportban 18-bol 5 né, vagyis 27,7% nem volt
még soha mammografia vizsgilaton, ez elmarad az
orszagos atlagtol. Aki volt sztirésen, mindenki allami
szolgaltatast vett igénybe.

13-an voltak az elmdlt 12 honapban méhnyakrak
sztirésen; 3 nd tdbb, mint 2, de 3 éven beliil; 1 n6 t8bb,
mint 1, de 2 ¢ven beliil ¢s 1 ember t8bb, mint 3 éve.

A prosztatarak ¢vente kdzel masfel ezer szemely
halalac okozza, ¢s mar a 4o-es éveikben jaro ferfiakac
sdjté halalokok kozoct megjelcnik A Semmelweis
Egyetem Urologiai Klinikaja azt javasolja, hogy a ferfiak
45 éves  kortol Vegyenek részt szﬁrc’ivizsgzﬂaton.
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Szakemberek szerint (Szabd et al. 2021) ezt a tesztet
¢vente szitkséges megismeételni. A 15 ¢éves ¢s annal
id6sebb férfiaknak minddssze 30%-a jért ¢lete soran
- ! I .

prosztataszirésen, a nagyobb kockazatnak kitett 45.
! . ! .. .. . .

evitket mar betsledceeknek is csak mintegy fele (ELEF
2021).

Az altalunk megkérdezete feérfiak s-en voltak az

! 14 i s I4 .
elmdle 12 honapban prosztatarak szdrésen; 4-en t6bb,
mint 1, de 2 éven beliil; 1 férfi 5bb, mint 2, de 3 éven
beliil; 1 ember tdbb, mint 3 ¢ve; 5-en soha nem voltak
még ilyen szdrésen. Ez nagyjabol megfelel az orszagos
atlagnak.

Hazankban a vastagbélrak a masodik leggyakrabban
eléfordulo  rosszindulatd  daganatos  megbetegedes,
i .. . 1/
¢vente tébb mint 3 ezer ember halalahoz vezet.
Leginkabb a 40. ¢letév utan jelentkezik, de jellemzéen 50
¢s 70 ¢ves kor kozotr a legmagasabb az eléfordulasi

gyakorisaga, utana  fokozatosan  csdkken. Az
14 I ee . I/

egeszsegiigyi  hatosagok  ebben  a korcsoportban
ketlépesés  szervezett  szhrdvizsgalator  végeznek,

amelynek els6 része a szekletvérvizsgalat, a masodik a
szitkség esetén végzett vastagbel-titkrozes. A tesze
javasolt periodicitasa legfeljebb ket ¢v (ELEF 2021). Az
50-69 ¢vesek 16%-anal vegeztek szeklervérvizsgalatot az
adatfelvetelt megel6z6 kee évben. Ebben a tekintetben
nincs kiilonbseg a ferfiak ¢s a nék kozoee. Az 55 ¢ves ¢s
annal idésebbekre vonatkozo becsiilt arany 17%, ami azt
jelzi, hogy ebben a korcsoportban gyakrabban veszik
igenybe a szdres lehetdseger, mine a fiatalabbak (11%)
(ELEF 2021).

Az altalunk megkérdezete nék 50% -a (9) volt mar
¢leteben szekletvizsgalaton, ebbdl 8-an tobb, mint 3
¢ven beliil, 1 n6 1 even beliil; a tobbick meg soha nem. 4
né volt mar vastagbéltiikrozésen ¢éleceben, a tobbick
soha. A ferfiak kozil a 16-bol 9-en voltak mar
(csbb, 50%),

vastagbeleiikrozesen viszont csak 1 ember volt koziiliik.

sz¢kletvizsgalaton mint
(A szekletvizsgalaton valo részvetel megfelels aranyd, a
vastagbeleiikrozesen valo részvetel sszessegeben nem
marad el az orszagos atlageol).

Legfobb okok, amicrt nem veteek igenybe az
orvosi ellatast

Nemzetkdzi  Osszchasonlitasban  a magyar
lakossagbhol azok aranya, akik orvosi vizsgalat vagy
kezelés iranti kie]ég{tetlen szﬁkségletrél szamolnak be
az EU-atlag b6 masfelszerese (ELEF 2021).

A magyarorszagi lakossag egészség-magatartasat
illetden aggodalomra ad okot, hogy az unioban hazank
1akossﬁga a masodik ,,1egtilr€]mcscbb”, vagyis Lettorszég
utan  Magyarorszagon halogatjak a legtdbben az
orvoshoz fordulast azért, mert abban biznak, hogy
magul<tél meggyégyu]nak (ELEF 2021). A meghiﬁsula’s

okai kozote az id6 hianya tckintet¢ben a négy
legnagyobb kockazatnak kitett orszag kozoee vagyunk,
kétszer annyi magyarorszagi személy emlitette ezt
legfontosabb okként, mint atlagosan az EU-ban (ELEF
2021).

Az alealunk megkerdezettek 17,6%-a valaszolea, hogy
az elmult egy évben elsfordult mar, hogy késobb jutott
hozza egeszsegiigyi szolgaltatashoz, 5,9% anyagi okok
miatt nem jutott hozza a sziikséges orvosi ellatashoz,
ugyanennyien nem engedhetecck meg maguknak a
fogorvosi ellatast, 2,9% nem tudta kivaleani a
gyogyszerét, 38,2% nem engedhette meg maganak a
mcntéhigiéniés ellacase.

Osszefoglalés, k@VCthZtﬁtéSﬁk

Osszegzésként megallapithatd, hogy a vizsgalacban
reszevevd Orszagos Renddr-fokapitanysag dolgozoinak
ficeségi allapota nem megfelels, amely igazolja a korabbi
kutatasok altal is kimutatott eredményeket az egesz
magyar lakossagra vonatkozdan. Erre utalnak az
antropometriai méresek, a testdsszetetel-elemzesek,
valamint a FFFT teszeek, kiilondsen a 6 perces gyaloglo
teszt eredmenyei. Fontos, hogy a fizikai-egészsegiigyi
allapot  szorosan Osszefiigg az egyén ¢letmodjaval,
rendszeres  mozgassal,

taplalkozasi  szokasaival, a

dohanyzas, az alkohol ¢s a

Ezek  pedig
befolyasoljak a rizikofakeorok kialakulasac: cdlsaly,

pihenéssel, a

drogfogyasztassal. nagymeértekben
egycb  iziileti
problémak (hac-, térd-, derckfajas) (Gordos—Nagy 2021).

magas vernyomas, cukorbetegseg,

Az Orszagos Rendér-fokapitanysag  dolgozoinak

vonatkozd  kérdéives  felméresbsl

hogy

osszefiiggesben van jelenlegi fizikai allapotukkal.

életmédjﬁra
kimutathato, cleemodjuk  egyertelmden

Meg kell emliteniink, hogy a mérésen ¢s a ficesegi
teszteken részevevek a helyszinen szoban kaptak egy
rovid elemzést eredmenyeikrdl, illetve ezt kovetrden
irasban is biztositottunk szamukra egy pontos elemzést
a tesztek eredményeirdl, tovabba gyakorlati ¢s eckezesi
tanacsokat azzal kapesolatban, hogy hogyan tudnak
javitani jelenlegi fitesegi allapotukon.

A kutatassal kapcsolatos tovabbi céljaink kozoee
tjabb merések ¢s tesztek elvegzese szerepel, valamint az
¢letmodhoz kapesolodo kérdsivek  kiéreckelése, ezen
kiviil
reprezentativ minta felallitasa, amelynek segitsegével
konkrét

Magyarorszag  felnee  lakossagac  jellemzo

koveckeztetéseker  vonhatunk  le  azzal

kapcsolatban, hOgy mi]ycn 6SSZCfﬁggéS van a

felndeckordak fitesegi allapota ¢és jelenlegi ¢letmodia
kozoce. Ceélunk, hogy a felmérés paraméterci alapjz'm
fogalmazzunk  meg az

tanacsokat,  javaslatokat

! ! ! . ! o . I
eredme nyek hOSSZU tavon toreteno ] avitasara

vonatkozoan (Gordos—Nagy 2021).
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