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A Covid-19-pandémia hatása az evészavarokra
BABUSA BERNADETT, TÚRY FERENC

A Covid-19-pandémia során több pszichiát-
riai kórkép vált gyakoribbá, a többi között
az evészavarok esetében is. Növekedett az
anorexia nervosa és a bulimia nervosa, vala-
mint egyéb evészavartünetek incidenciája.
Emellett súlyosbodtak a tünetek és nagyobb
lett a relapszus aránya is. Mindezek hátteré-
ben a következô tényezôk szerepelhetnek:
megváltozott az étel elérhetôsége; fokozó-
dott a félelem az elhízástól, hangsúlyossá
vált a közösségi média és egyes internetes
oldalak szerepe az izoláció következtében,
kifejezettebb lett a társas összehasonlítás;
korlátozottak voltak a sportolási lehetôsé-
gek; növekedett a stresszkeltô életesemé-
nyek hatása, például a családi feszültségeké. 
A pandémia mentális következményei a táp-
lálkozási magatartás terén is a pszichoedu-
káció, az elsôdleges és másodlagos preven-
ció fontosságára hívják fel a figyelmet.

Covid-19, pandémia, evészavarok, 
anorexia nervosa, incidencia

THE EFFECT OF COVID-19 PANDEMIC
ON EATING DISORDERS

The COVID-19 pandemic increased the inci-
dence of many mental disorders inclusive
that of eating disorders as it was realised in
case of anorexia nervosa, bulimia nervosa,
and other eating disorders. As a result, eating
disorder symptoms were worsening and the
relapse rate became higher. In the back -
ground the following factors may have
played an important role: change in the food
availability, increase of fearing weight gain,
the impact of social media, some special
webpages became more important in the
light of social isolation, social comparison
became more pronounced, exercise limitati-
ons, negative effects of stressful life events as
the increase of family conflicts. The mental
health consequences of pandemic highlight
the importance of psychoeducation, primary
and secondary prevention in the field of
eating behaviours as well. 

COVID-19, pandemic, eating disorders,
anorexia nervosa, incidence
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ACovid-19-pandémia, illetve a következ-
ményes korlátozások rontották mind az
általános népesség, mind a speciális beteg-

csoportok mentális állapotát. Több pszichiátriai
zavar kockázata is megnövekedett, mint a szo-
rongásos és hangulatzavarok, az addikciók, az
insomnia vagy a különféle stressz indukálta zava-
rok esetében (1–4). Növekedett az öngyilkos sági
gondolatok és az önsértô viselkedésformák gya-
korisága is (5). Ez a történelmi helyzet a mentál-
higiénés ellátást komoly erôpróba elé állította. A
kórházi és a járóbeteg-ellátás korlátozása a pan-
démia idôszakában hozzájárulhatott a mentális
zavarok incidencianövekedéséhez és súlyosbodá-
sához. Habár a helyzetet enyhíthette a mentális
egészségügyi ellátás online formába való áttérése,

az elégtelen infrastruktúra, illetve a megfelelô
technológiai készségek korlátozottsága akadályt
jelenthetett (5). A következôkben a pandémiá-
nak az evészavarok megjelenésére, tüneteire és
lefolyására gyakorolt hatásait tekintjük át. 

Anyag és módszer

A célkitûzésben megfogalmazott témaköröket a
Google Scholar és a PubMed adatbázisaiban
vizsgáltuk a megfelelô angol nyelvû keresôszavak
alapján (eating disorders + pandemics, illetve
COVID-19). A releváns idôsáv érthetôen 2020–
2021 volt. Összehasonlításul, egy-egy témakörre
vonatkozóan, korábbi kutatásokra is hivatkozunk. 
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A rövid idôszak alatt is nagyon megszaporo-
dott források bôsége miatt nem törekedtünk
rend szerelvû áttekintésre. Az egyes résztémákból
az általunk legjellemzôbbnek ítélt közleményeket
dolgoztuk fel. Magyar nyelvû forrást, egy kivétel-
tôl eltekintve, nem találtunk (lásd a stresszkeltô
életesemények családi vonatkozásainál). 

Eredmények

Az evészavarok változásai 
a pandémia idején

A pandémia többféleképpen hatott a táplálékfel-
vételi viselkedésre és az evészavarokra. 

1. Megnövekedett az evészavarok incidenciája.
Az Egyesült Államokban készült nagymintás
vizsgálat (8471 nô, akiket a pandémia idôszaká-
ban diagnosztizáltak evészavarral, illetve 19 843
nô, akiket a pandémia elôtti három évben azono-
sítottak az evészavar diagnózisával) alapján az
evészavar elsô diagnózisának incidenciája 15%-
kal nôtt az elôzô évhez képest (6). A szerzôk ki -
emelték, hogy hasonló eredményre jutottak,
ami kor a 2020-as évet a 2018-as vagy 2017-es
évekkel hasonlították össze. A pandémia idôsza-
ka alatt az evészavar kialakulására a legnagyobb
kockázatuk a 10–19 éves lányoknak volt, akik
fôként az anorexia nervosa (AN) szempontjából
voltak veszélyeztetettek. Egy ausztrál klinika
vizsgálati adatai alapján 2019-rôl 2020-ra 63%-kal
nôtt az evészavarok incidenciája (7). Egy nagy -
min tás, egyesült államokbeli kohorszvizsgálat
ha sonló eredményre jutott: az evészavar miatt a
kórházi fekvôbeteg-ellátást igénylôk száma meg-
duplázódott 2020 májusát követôen (8).

A gyermekkori AN gya-
korisága szintén megszapo-
rodott a pandémia idején.
Ebben szerepe lehetett a szo-
ciális izolációnak, az iskolák
bezárásának, a délutáni prog-
ramok szüneteltetésének (9).
A lehetséges védôfaktorok
elvesztése elô segít hette az
evészavarral kapcsolatos
kogníciók, illetve a ko mor bid
hangulat- és szorongásos za -
varok fel erô södését. 

2. Gyakoribbá váltak a
zavart evési szokások. Egy

több mint 5000 fôt számláló ausztrál felmérés-
ben a pandémia korai hatását vizsgálták az átlag-
populációban (10). Az eredmények alapján meg-
növekedett a kalóriabevitel korlátozása és a falás-
rohamok gyakorisága, illetve (a pandémia elôtti

idôszakhoz viszonyítva) kevesebb test edzésrôl
számoltak be. A túlevések, illetve az érzelmi
alapú evés gyakorisága szintén megszaporodott a
pandémia korai idôszakában (11). Egy 3500 fôt
számláló vizsgálat alapján a lezárások ideje alatt a
válaszadók több mint fele tapasztalt változást az
étvágyában, és 48% számolt be testsúlynöveke-
désrôl, illetve 10%-kal növekedett a túlzásba vitt
testedzés (legalább heti öt nap) gyakorisága (12).
A félelem a koronavírus-fertôzôdéstôl, az egész-
séggel kapcsolatos aggodalmak, illetve az egészsé-
ges életmód promotálása a mé diumokon keresz-
tül, felerôsíthette az ortorexiás kogníciókat, így
vélhetôen növekedtek az egészséges ételekkel
kapcsolatos kényszergondolatok és a zavart evési
szokások (13).

3. Súlyosbodtak az evészavartünetek és nôtt a
relapszusarány. Az eddigi vizsgálatok eredményei
szerint az evészavarban szenvedôk 1/3-a tüneti
rosszabbodásról számolt be a Covid-19-pandé-
mia kitörése óta (14). Az AN-ban szenvedôk
még nagyobb mértékben korlátozták az ételbevi-
telüket és fokozott aggodalom jelentkezett náluk
amiatt, hogy nem tudnak beszerezni olyan étele-
ket, amelyek megfeleltek az étkezési tervüknek;
a bulimia nervosában (BN) és a falászavarban
szenvedôk pedig a falásrohamok gyakoribbá
válásáról számoltak be (15). Hasonló eredmény-
re jutott egy ausztrál vizsgálat is: az evészavarban
szenvedôk még nagyobb mértékben korlátozták
a kalóriabevitelt, gyakrabban jelentkezett náluk
falásroham és purgáló viselkedésformák, illetve
gyakrabban és többet edzettek (10). Taquet és
munkatársai (6) vizsgálata rámutatott továbbá
arra, hogy azok, akiket a pandémia idôszaka alatt
diagnosztizáltak evészavarral, gyakrabban kísé-
reltek meg öngyilkosságot, illetve voltak öngyil-
kossági gondolataik, szemben azokkal, akiket a
pandémia elôtti három évben diagnosztizáltak.
Schlegl és munkatársai (16) vizsgálatának ered-
ményei szerint az AN-nel kezelt betegek 70%-a
számolt be az evéssel, testalakkal és testsúllyal
kapcsolatos aggodalmak, illetve a testedzés iránti
késztetés növekedésérôl. Az evészavarok általá-
nos súlyosbodását alátámasztja Asch és munka-
társai (8) nagymintás kohorszvizsgálata, misze-
rint az evészavarral kezelt páciensek hosszabb
idôszakot töltöttek a kórházi fekvôbeteg-ellátás-
ban, mint a pandémiát megelôzô két évben.

Evészavar-specifikus kockázati
tényezôk Covid-19-pandémia
idején
A mentális egészség romlása szempontjából a
Covid-19-pandémia okozta változásokat az ed -
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A mentális egészség
romlása szempontjából 

a pandémia okozta
változásokat a kutatási

eredmények alapján
komoly katalizátor -

tényezôként kell
számon tartanunk.

181-187 babusa_200x280 elfogadott.qxd  2022. 05. 17.  15:24  Page 182

Az alábbi dokumentumot magáncélra töltötték le az eLitMed.hu webportálról. A dokumentum felhasználása a szerzôi jog szabályozása alá esik.



https://doi .org/10.33616/lam.32.015 LAM 2022;32(4–5):181–187.

183BABUSA: A COVID-19-PANDÉMIA HATÁSA AZ EVÉSZAVAROKRA

digi kutatási eredmények alapján komoly katali-
zátor/trigger tényezôként kell számon tartanunk
(5, 17). A mentális állapot romlásában szerepet
játszó tényezôk sora hosszú: a mindennapi rutin
felborulása, az egzisztenciális szorongás növeke-
dése, a családdal való összezártság, a szociális
izoláció, a fizikai aktivitás és az evési szokások
megváltozása, az észlelt kontroll szintjének
csökkenése, a pszichológiai és szociális szem-
pontból protektív tevékenységek elvesztése, az
egészségügyi szolgáltatásokhoz való hozzáférés
korlátozottsága (18, 19). Ezek a tényezôk önma-
gukban is hatalmas megterhelést jelenthetnek az
evészavarban szenvedôknek, vagy azoknak, akik
veszélyeztetettek az evészavarok kialakulása
szempontjából. Az eddig felsorolt tényezôkön
túl, a következôkben kifejezetten azokat a speci-
fikus kockázati tényezôket tekintjük át, amelyek
a pandémia idôszakában hozzájárulhattak az
evés zavarok incidenciájának növekedéséhez és a
tünetek súlyosbodásához.

Az étel elérhetôsége

A pandémia kitörésével és a karantén bevezetésé-
vel sokaknak addig még soha nem tapasztalt étel-
bizonytalansággal (például ételhiánnyal vagy
nehezebben hozzáférhetô ételekkel) kellett
szem benézniük. Az élelmiszerboltok elôtt sorba
kellett állni, az üzletek polcai helyenként üresen
álltak, és az emberek pánikszerûen vásároltak,
hogy feltöltsék a „karanténkészleteiket” (20).
Az ételbizonytalanság specifikus kockázati té -
nyezônek bizonyult az evészavarok kialakulásá-
nak és fennmaradásának szempontjából, bele -
értve a falászavart, a koplalást és a kompenzáló
viselkedésformákat. Továbbá: az elkerülô/rest-
riktív táplálékbeviteli zavarral küzdôk számára
eleve nehézséget jelent egy dietetikai szempont-
ból kielégítô diétás étrendet fenntartani, így szá-
mukra a „biztonságos” ételekhez való korláto-
zott hozzáférés komoly kiváltó (trigger) tényezô
lehet, és tovább súlyosbíthatja a hiányos táplál-
kozást (21). Másfelôl a vírusfertôzéstôl való féle-
lem miatt az emberek nagy része korlátozta a
bevásárlások számát, és nagy mennyiségû feldol-
gozott, könnyen elkészíthetô ételt halmozott fel
a karanténkészleteibe. Az otthoni bezártság és az
ilyen jellegû ételek közelsége hozzájárulhatott az
extra kalóriabevitelhez, illetve a falásrohamok
gya koriságának növekedéséhez. 

A médiumok hatása

A médiumok által sugárzott, a testtel kapcsola-
tos trigger üzeneteknek való még nagyobb
kitettség kétségkívül hozzájárult az evészavarok

növekedéséhez. A médiumok hatása a Covid-19-
világjárvány idején háromféleképpen is összefüg-
gésbe hozható az evészavaros viselkedésformák
fokozott kockázatával: 1. az elhízástól való féle-
lem növekedése; 2. a közösségi média és a társas
összehasonlítás szerepe; 3. egyes internetes olda-
lak (Thinspiration és Fitspiration) hatása. 

Az elhízástól való félelem növekedése

A Covid-19-pandémia kezdeti szakaszában a
médiumok folyamatosan arra figyelmeztettek,
hogy maradjunk fittek és étkezzünk egészsége-
sen, ennek kapcsán pedig az
egyébként is erôsen megbé-
lyegzett elhízás még inkább
stigmatizálttá vált, és kiala-
kult egyfajta félelem vele
szemben. A kezdeti beszá-
molók arról tudósítottak,
hogy a Covid-19-fertôzött
elhízottak na gyobb eséllyel
kerültek kór házba, illetve
lélegeztetôgépre, mint azok,
akik normális testsúllyal
rendelkeztek. Ezek a tényezôk a túlsúllyal vagy
elhízással élô, evészavarban szenvedôk esetében
további egészségtelen testsúlycsökkentési straté-
giák alkalmazását, így pedig a betegség további
súlyosbodását eredményezhették. A témával kap -
csolatos ko ráb bi kutatások szintén arra fi gyel -
meztetnek, hogy az utóbbi idôben egyre nö vekvô
szociális nyomás az egészséges étkezés és test -
edzés irányába, illetve az „egészséges testsúly”
promotálása paradox módon sokkal inkább árt az
egészség szempontjából, semmint használ (22). 

Az elhízástól való kollektív félelem és a túl-
súllyal kapcsolatos veszélyekrôl szóló stigmati-
záló médiaüzenetek hozzájárulhattak a zavart
evési szokások gyakoriságának növekedéséhez,
különösen az erre érzékeny evészavaros populá-
ció körében (23).

A közösségi média és társas összehasonlítás szerepe

Az evészavarokban a média által közvetített kul-
turális ideálok (például a karcsúság) hatása köz-
ismert jelenség. A korlátozások egyik következ-
ménye a közösségi média intenzívebb használa-
ta, ami növelte a kulturális ideálok jelentôségét.
A társas összehasonlítás, a celebritásokhoz való
igazodás fokozottabb lett, ami az evészavarok
egyik kockázati tényezôjének, a testi elégedet-
lenségnek a fokozódásához vezetett. 

Számos kutatás mutatott rá arra, hogy a mé -
diumokban a vékony/izmos testideál bemutatása
a testtel való elégedetlenséget, önértékelés-csök-

A világjárvány során
növekedett az anorexia
nervosa és a bulimia
nervosa, valamint egyéb
evészavartünetek
incidenciája.
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kenést, zavart evési szokásokat és attitûdöt ered-
ményezhet, így az evészavarok pszichopatológiai
képében az egyik fô rizikótényezônek minôsül
(24). A pandémia idején, különösen a karantén
idôszakában, a fiatalok körében jelentôs mérték-
ben fokozódott a közösségi média használata.
A serdülôkorúak referenciacsoportja az élô kor-
társakról áttevôdött az online térbe, és a képszer-
kesztô programokkal és filterekkel feljavított
képekkel hasonlították össze magukat. Ez a fajta
összehasonlítás negatív testkép kialakulásához és
alacsony önértékeléshez vezethet, ami egészség-
telen testsúlycsökkentési stratégiák alkalmazását
eredményezheti, illetve hozzájárul az evészava-
ros kogníciók és tünetek súlyosbodásához (25).

Egyes internetes tartalmak (Thinspiration,
Fitspiration) hatása

A karantén idôszakában az egyébként pozitívnak
számító „Maradj fitt és étkezz egészségesen!”
felhívás könnyen negatív hatást válthat ki az evés -
zavarok esetén, ugyanis már pusztán a fitnesszel
vagy az egészséges táplálkozással kapcsolatos
online információk keresése is veszélyeket hor-
dozhat magában. A keresô algoritmusok nagy
valószínûséggel hoznak káros „Thinspiration”
(vékony testalkat elérésére és fogyásra buzdító)
posztokat vagy veszélyes diétareklámokat. Az
eddigi kutatási eredményekbôl tudjuk, hogy az
ilyenfajta vizuális tartalmak fogyasztása egy ér -
telmû kapcsolatot teremt a testtel való elégedet-
lenség növekedésével és az önértékelés csökke-
nésével (26). Ezek a tényezôk pedig az evészava-
rok kialakulásának jól ismert kockázati tényezôi.
Továbbá a Thinspiration mozgalommal kapcsola-
tos posztok gyakran kapcsolódnak össze Pro-
Ana és Pro-Mia oldalakkal, melyek az evészavart
egyfajta életstílusnak, nem pedig betegségnek
tartják (27).

A Fitspiration tartalmak
(izmos, ámde karcsú test
elérését szorgalmazó posz-
tok) a fitnes zközösség által
felkínált „egészséges” alter-
natívája a Thinspiration
posztoknak, melyek az iz -
mos és kidolgozott testet
idealizálják, vagyis az egész-
séges táplálkozást és az
ed zést hirdetik (28). Bár

ezek látszólag pozitív tartalmak, az eddigi vizsgá-
latok alapján ugyanolyan negatív hatásuk lehet,
mint a Thinspiration tartalmaknak: negatív han-
gulat, a testtel való elégedetlenség fokozódása és
csökkent önértékelés. Ennek magyarázata sze-
rint a Fitspiration posztok is szigorúan egyféle

testet idealizálnak: a vékony, szálkás és izmos
testet, stigmatizálják az ettôl eltérôket, és hirde-
tik a túlzásba vitt testedzést és a diétákat, vagyis
ugyanúgy potenciálisan veszélyes üzeneteket fo -
gal maznak meg (29). A Fitspiration posztok
nép szerûségének növekedését jól példázza az a
vizsgálat, amelynek eredménye szerint azok a
14–22 éves fiatalok, akik 2020. szeptember és
november hónapban online módon kerestek
egész séggel kapcsolatos információt, a Covid-19
után a leggyakrabban a fitnesz és testedzés kife-
jezésekre kerestek rá (30).

Korlátozott sportolási lehetôségek

A mérsékelt testedzés pozitív testi és pszichés
hatásai jól ismertek. A pandémiával kapcsolatos
intézkedések magukkal hozták a fitnesztermek
bezárását és sok egyéb beltéri sportolási lehetô-
ség átmeneti felfüggesztését. A kültéri testedzés-
re való áttérés sokak számára nehézkesnek bizo-
nyult, a szociális távolságtartás, illetve az idôjárás
körülményeinek való kitettség miatt. Azok, akik -
 nél a testedzés az evészavarhoz kapcsolódó kom-
penzáló viselkedésformaként jelentkezett, meg-
növekedett distresszrôl számoltak be. A kom   -
pulzív testedzés, mint az érzelemszabályozás
egyik eszközének teljes vagy részleges el vesz -
tése, felerôsíti az egyéb maladaptív, egész ség telen
kompenzáló viselkedésformákat, úgymint a napi
kalóriabevitel szigorú korlátozását és a purgáló
eljárásokat (31).

A korlátozások nyomán a testi aktivitás csök-
kent, és nagyobb lett a szerepe az akár pótcselek-
vésként, akár önmegnyugtató viselkedésként fel-
fogható étkezésnek. Ez testsúlynövelô hatású.
Nogueira-de-Almeida és munkatársai (32) a
gyer mekkori elhízás fokozódását találták a pan-
démia következtében. Ennek okául a szociális
izoláció szerepét vetették fel. Hangsúlyozták azt
is, hogy az elhízás fokozódása a respiratorikus
elégtelenség kockázati tényezôje. 

A sportolási lehetôségek korlátozása, illetve
a mindennapi aktivitási szint csökkenése hatással
lehet a saját testhez való viszonyuláshoz is. A
tes  ti elégedetlenség és a testsúllyal kapcsolatos
aggodalmak fokozódása az evészavartünetek
gyakoriságának növekedéséhez vezetett a pandé-
mia idôszakában is (33).

Stresszkeltô életesemények

A Covid-19 megjelenése mindenki számára
stresszkeltô életeseménynek számított, függetle-
nül a mentális és fizikai állapottól. A pandémia
gazdasági következményei világszerte pénzügyi,
szociális és munkahelyi stresszoroknak számíta-
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nak. A stresszkeltô életesemények az evészavarok
kialakulásában, fennmaradásában, és a visszaesés-
ben is kiemelkedô szerepet játszanak (34, 35).
A pandémiával és a korlátozásokkal járó kö -
vetkezmények sorra növelték a stresszkeltô élet-
események számát: társas és támogató közegek
elvesztése, barátoktól és családtagoktól való
távolmaradás, anyagi bizonytalanság, a munkahe-
lyek bizonytalansága, és gyász a hozzátartozó
elvesztése miatt. A SARS 2003. évi kitörése kap-
csán végzett vizsgálatokban azt találták, hogy a
vírusfertôzésen átesettek fokozottan veszélyez-
tetettek a megnövekedett distressz és az evéssel
kapcsolatos diszregulációk miatt, mind az evé-
szavarok kialakulása, mind a visszaesés szem-
pontjából (36).

A pandémia alatt ugrásszerûen megnôtt a csa-
ládon belüli erôszakos esetek száma (37). Az
evészavarok kialakulásában és fennmaradásában
kiemelkedô szerepet töltenek be a traumatikus
események, mint például a családon belüli erô-
szak, legyen akár elszenvedôje vagy szemtanúja
az érintett (38). A pandémia kezdeti szakaszában
kialakult karanténhelyzet és a családdal való
összezártság sok esetben fokozta a szülôk
közötti konfliktusokat, ez pedig a gyerekek ese-
tében hozzájárulhatott a zavart evési szokások
– például korlátozott ételbevitel, érzelmi evés
(39) – és az evészavarok kialakulásához (40). A
családi tényezôk döntô szerepet játszanak az
evészavarok kialakulásában és fennmaradásában,
és a pandémia kapcsán kialakult, a családdal való
összezártság alatt pedig még hangsúlyosabbá vál-
tak. Így a családon belüli stressz fokozódása, a
szülôi túlkontrollálás, a családi konfliktusok
megszaporodása hozzájárulhatott az evészava-
ros, fôként AN-es esetek számának növekedésé-
hez (áttekintés: 41). 

Megbeszélés

A Covid-19-pandémia következményeként je len -
tôs mértékben megnôtt azok száma, akik evés -
zavar miatt kérnek segítséget – felnôttek és gyer-
mekek egyaránt. A segítséget keresôk többsége
új eset, azonban a szokásosnál nagyobb arányban
lehetett tapasztalni a teljes vagy részleges remisz-
szióban lévôk visszaesését. A megnövekedett
esetszám, illetve az egészségügyi vészhelyzet túl-
terhelte a szakembereket és növelte a várólis -
tákat. 

Az evészavarok kedvezô kimenete szem pont -
jából döntô jelentôségû a korai intervenció. A
pan démia következményeként leterhelt egész-
ségügyi ellátórendszerbe való bekerülést jelenleg
több hónapos várólista elôzi meg, és ez a helyzet

a fizikai és mentális állapot további romlását
eredményezi, kedvezôtlenebb prognózissal. 

A Covid-19-pandémia világszerte kihívás elé
állította az egészségügyi ellátórendszereket, és a
szociális távolságtartásnak megfelelô, hatékony
terápiás módszerek kidolgozását és alkalmazását
tette szükségessé. Válságos helyzetben az evés -
zavarok kezelése során is
elôtérbe került a telemedi-
cina, és a pandémia követ-
keztében szinte egyik nap-
ról a másikra kerültek át az
online térbe a terápiás alkal-
mazások. A videókonferen-
cia-hívással folytatott on -
line kezelések hasonló ha -
tékonysággal mûködnek az
evészavarok kezelésében is,
mint a személyes jelenléttel folytatott terápiák
(42). Így például az online térben folytatott kog-
nitív viselkedésterápia (43), továbbá a családterá-
pia (44) is hatékony intervenciónak bi zonyult az
evészavaros páciensek esetében.

A telemedicina jegyében az e-pszichoterápia
mellett több jó gyakorlat is kialakult. Így például
az SMS vagy e-mail-üzenetek, és a mobilappliká-
ciók megfelelô kiegészítôi lehetnek a korai inter-
venciónak, az önsegítésnek, a terápiának, illetve a
relapszusprevenciónak (45).

Mivel a pandémia idején jelentôs mértékben
megnôtt a relapszus mértéke a részleges vagy
már teljes remisszióban lévô evészavaros betegek
körében, így az utógondozás jelentôsége felérté-
kelôdött. Neumayr és munkatársai (46) vizsgála-
ta alapján az AN-es betegek intenzív osztályos
kezelését követôen a mobiltelefonos applikáción
keresztül megvalósuló 8 hetes utógondozó prog-
ram hatékonyan segített a kezelés által elért ered-
mények fenntartásában és a relapszus megelôzé-
sében.

Amikor az egészségügyi ellátás hozzáférhetô-
sége korlátozott, a telemedicina mellett igen
nagy szerepe lehet az önsegítô kézikönyveknek.
Az evészavarok kognitív viselkedésterápiáján ala-
puló önsegítô könyvek bizonyítottan hatékony
intervenciós formák (47). Az érzelemszabályo-
zás zavarát központba állító új terápiás megol-
dásként megjelenô dialektikus viselkedésterápia
önsegítô formája szintén ígéretes és hatékony
intervenciónak bizonyul az evészavarok, azon
belül is a BN és a falászavar kezelésében (48).

Következtetések

A jelen pandémia nagyszabású mentálhigiéniai
kísérleti helyzetnek, egyben próbatételnek is
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tekinthetô. Az ellátórendszernek akár hosszú
távra is fel kell készülnie a pandémia mentális
következményeinek csökkentésére. A néhány
évvel ezelôtt megjelent, és a Covid-19 kitörésé-
hez hasonló pandémiák (például SARS, MERS)
kapcsán elôrevetíthetô a pandémia pszichiátriai
zavarokra gyakorolt hosszú távú hatása (49).
Fontos szerepe lehet a pszichoedukációnak és
elsôdleges prevenciónak. A másodlagos pre -
ven ció terén rövid szûrôvizsgálatok bevezetése

is indokolt lehet, leginkább iskolai közössé-
gekben. 

Az áttekintés nem törekedett teljességre, ami
korlátozásnak tekinthetô a források szubjektív
válogatása következtében. Mindemellett a pan-
démia aktualitása szükségessé teszi a figyelem
felkeltését. A bemutatott szempontok nemcsak
az evészavarok, hanem a különbözô pszichoszo-
matikus zavarok tekintetében is tanulságul szol-
gálhatnak. 
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