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Hattér: A nyugati kultdraban negativ attittidok kapcsolédnak az elhizashoz. Az elhizassal
kapcsolatos elditéletek mér 6vodas kortol kezdddéen kimutathatok. A negativ elGitélet és
diszkriminacié karos hatast gyakorolhat az elhizott gyermekek és serdiilék mentélis és
testi egészségére. A stigmatizacio tipusanak és mértékének felmérése kulesfontossagu lehet
a megfeleld intervenciés programok kidolgozasa szempontjabol.

Célkitiizés: A vizsgalat célja az elhizassal kapcsolatos attitiidok konativ (viselkedéses)
komponensét felméré Kozos Tevékenységek Kérdsiv (Shared Activities Questionnaire)
magyar véltozatdnak kidolgozasa és pszichometriai elemzése volt.

Modszerek: Keresztmetszeti, kérdéives vizsgalatunkban 370, 10-15 év kozotti tanul6 (145
fia és 225 lany) vett részt. Méréeszkozok: Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar valtoza-
ta, vizudlis anal6g skala, melléknévlista.

Eredmények: A konfirmativ faktoranalizis alatimasztotta a Kozos Tevékenységek Kérds-
iv magyar valtozatanak faktorszerkezetét. A mérdeszkoz konvergens validitasa és belsé
megbizhatosaga is aldtdmasztast nyert. Az eredmények szerint az elhizott gyermekek meg-
itélése kedvezétlenebb a Kozos Tevékenységek Kérddiv magyar véltozatanak valamennyi
alskaldjan, mint a normalis stlyt gyermekekeé.

Komkliizio: A vizsgalat megerdsiti az altalunk kidolgozott K6zos Tevékenységek Kérds-
iv magyar valtozatanak konstruktum-validitasat. A kérdéiv az elhizéssal kapcsolatos attitt-
dok konativ komponense igéretes mérdeszkdzének tiinik, s lehetSséget nyjt az elhizassal
kapcsolatos attittidok egy aspektusanak felmérésére. A méreszkoz tovabbi vizsgalatokba
val6 bevonasat javasoljuk.
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1. BEVEZETES

Hoffmann és Hochapfel (2000) meghatarozéasa szerint az elhizas ,a ka-
lériasziikségletet meghalado kaloriabevitel kovetkeztében a test kiillonbo-
z6 tertiiletein létrejové zsirlerakodéas” (313. o.). A testtomegindex (BMI)
alapjan az elhizas harom kategoéridjat kiilonboztetjiik meg. A BMI 30 vagy
afeletti értékétsl beszélink elhizdsrol, 35 vagy afolotti értékétsl kozépsua-
lyos, 40 vagy afolotti értékétsl pedig stlyos vagy morbid elhizasrél (WHO,
1998). A 25-29,9 kozotti értékek esetén tulsalyossagrol van szo.

Az elhizas prevalencidja folyamatosan né, az egyik legnagyobb emel-
kedés az Egyesiilt Allamokban tapasztalhaté. A National Health and Nut-
rition Examination Surveys (NHNES) vizsgélati eredményei szerint
1960-1980 kozott az elhizds prevalencidja az Egyesiilt Allamokban viszony-
lag stabil, 13,3-15,1% kozott volt, de az 1988-1994 kozott végzett NHINES
-III felmérés mar jelentés novekedést, 23,3 %-ot, az 1999-2000 évi felmérés
pedig tovabbi drasztikus emelkedést, 30,9%-ot mutatott (Flegal és mtsai,
2002). Eurépaban szintén magas az elhizas és a talstly ardnya. Branca és
mtsai (2007) 41 eurdpai orszag adatait osszegezve azt talaltdk, hogy a fel-
nétt férfiak 31,9-79,3% talsulyos, 5,4-22% elhizott. A nék esetén a talsuly
aranya 27,8-77,8% , az elhizas aranya pedig 7,1-35,6%. A legmagasabb
arany Albanidban, Bosznia Hercegovinaban és az Egyesiilt Kiralysagban
volt.

Az elhizas hazankban is komoly egészségtigyi probléma. Az Egészség-
tigyi Stratégiai Kutatdintézet egy 2004-es tanulmanya szerint a kifejezett
elhizas Magyarorszagon 1,5 millié embert érint, tovabbi 2,7 millié mindstil
talsulyosnak (Ferenci és Merkei, 2008). A gyerekek korében szintén magas
a testsulyproblémakkal kiizdk aranya. Az Orszagos Elelmezés- és Tap-
lalkozastudomanyi Intézet (OETI) 2005-ben, 7-18 éves tanuldk kirében
készitett reprezentativ felmérése szerint a fick mintegy 18%-a ttlstlyos és
7%-a elhizott, mig a lanyoknal a talsalyosak aranya megkozelitéen 20%,
s az elhizottaké meghaladja a 6 szdzalékot (Antal és mtsai, 2009).

Az elhizott személyek hajlamosabbak a kiilonb6zé betegségekre (ilyen
példaul a magasvérnyomas-betegség, a II. tipusti cukorbetegség, a zsir-
anyagcsere-zavar, a sziv- és érrendszeri megbetegedések, némelyik daga-
natos betegség, illetve az iziileti-mozgasszervi betegségek (Branca, 2007)
kovérségnek és tulsulynak a testi és egészségiigyi kovetkezmények mellett
sulyos tarsas és lelki kovetkezményei is vannak. A nyugati tdrsadalomban
negativ attitddok kapcsolédnak az elhizashoz, és az elhizas stigmatizéci-
6ja széles korben elterjedt (Friedman és Brownell, 1995). Ez az elGitélet
egyik leggyakoribb formdjanak tekinthet6 (Falkner, 1999). A vizsgalatok
alatamasztottdk, hogy az elhizott emberek hatranyt szenvednek a foglal-
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koztatasban, az egészségiigyben és az oktatasban egyarant (Puhl és Brow-
nell, 2001, 2003).

Az elhizassal kapcsolatos negativ eléitéletek mar kisgyermekkorban
megjelennek, és a serdiilkor felé haladva tovabb erésodnek. Greenleaf és
mitsai (2006) serdiil6ket vizsgalva azt talaltak, hogy a serdiil6k kovér kor-
tarsaikat betegesnek, lustanak és szocialisan alkalmatlannak talaltdk. Ezek
az elGitéletek hatnak a viselkedésiikre, ezéltal kevésbé akarnak veliik ko-
zosen tanulmanyi, szocialis vagy rekreacios tevékenységekben részt ven-
ni. Bell és Morgan (2000) eredményei szerint a gyerekek kevésbé szivesen
toltik egytitt a szabadidejiiket vagy tanulnak egytitt kovér kortarsaikkal.
Az egyik leggyakrabban idézett kutatas Richardson és mtsai (1961) nevé-
hez fdzédik. Vizsgalatukba hatszaz iskolaskort gyermeket vontak be, akik-
nek az volt a feladatuk, hogy tegyék sorrendbe a nekik bemutatott hat
gyermek képét aszerint, hogy kivel baratkoznanak leginkabb és kivel leg-
kevésbé. Az eredmények szerint a vizsgélt gyerekek a kovér gyerekek
képét az utolso helyre soroltdk az egészséges, mankos, tolészékes, ampu-
talt kezd és torz arca gyerekeket dbrazoloé képek soraban, akikkel inkabb
baratkoztak volna, mint a kovér gyerekekkel. Mivel a gyermekkori elhizas
prevalencidja 1961 és 2001 kozott megduplazédott (Styne, 2001), Latner és
Stunkard (2003) megismételték ezt a vizsgalatot. Azt kivantak feltarni,
hogy a prevalencia novekedése hatassal volt-e a teststly stigmatizacidjara.
Mintdjukba 458 egyesiilt allamokbeli, kozéposztalyhoz tartozo, 5-6. osz-
talyos tanulot vontak be. A gyerekeknek sorba kellett allitaniuk hat, veliik
azonos nemu gyermek képét (akik kozott egészséges, kiillonbozé betegsé-
gekben szenvedd és kovér gyermekek egyarant szerepeltek) aszerint, hogy
mennyire kedvelnék Sket. A kutatas eredményei szerint a kovér gyerme-
keket még kevésbé preferaltak, mint az 1961-es vizsgélatban, és a lanyok
negativ attittidje szignifikansan feltilmulta a fitkét. A szerzék konklazio-
ja szerint a kovérség stigmatizaciéja megnétt a gyerekeknél az elmult negy-
ven évben.

Az elhizott didkok a normalis teststlyt kortarsaikhoz képest gyakrab-
ban tapasztalnak kirekesztettséget, sirtibben valnak kortars bantalmazas
adldozatava és tobbszor szamolnak be rosszabb testi, szocidlis, érzelmi és
iskolai életmingségrdl. Emellett magasabb aranyd kozottiik az alacsony
onértékelés, a testi elégedetlenség és a depresszi6 (Storch és Ledley, 2005;
Dierk és mtsai, 2006; Greenleaf és mtsai, 2006). A fenti eredmények ra-
mutatnak az elhizdssal kapcsolatos attitidok mérésének fontossagara,
amely el6segitheti a jelenség és okainak jobb megértését, valamint a meg-
felel6 prevencids programok kidolgozasat.

Hazéankban az elhizas stigmatizdcidjanak és lelki kdvetkezményeinek
vizsgalata még gyerekcipSben jar; kevés a jelenség mérésére alkalmas mé-
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r6eszkoz sziiletett. Eppen ezért vizsgalatunk célja az elhizassal kapcsolatos
attitidok konativ (viselkedéses) komponensét felméré kérdéiv, a Shared
Activities Questionnaire (SAQ) magyar valtozatanak kidolgozasa és pszi-
chometriai elemzése volt. Mivel a kérdéivet mar tobb kiilfoldi kutatadsban
sikerrel alkalmaztak, reményeink szerint a magyar valtozat is értékes esz-
kozzé valik a téma irdnt érdekl6d6 hazai kutatok szamara.

2. MODSZEREK

2.1. Vizsgalati személyek

Keresztmetszeti, kérd6ives kutatasunk soran klaszter (tertileti) mintavételt
alkalmaztunk (Szokolszky, 2004). A vizsgélatba 6sszesen 6t altalanos is-
kolat vontunk be az orszag kiilonbozé teriileteirdl. A végsé mintaban 370,
10-15 év kozotti (5-8. osztalyos) gyermek szerepelt (145 fia és 225 lany).
Lakohelytiket tekintve a résztvevék 41,6%-a Budapesten, 34,1%-a vidéki
varosban, 24,3 %-a pedig falun él. A résztvevék atlagéletkora 12,8+1,14 év.
A minta testtomegindex-atlaga 19,3+3,14. A két nem testtomegindex-atla-
ga kozott nincs szignifikans kiilonbség (W ,,,=0,075; p=0,940).

(247

2.2. Eljaras

A kutatasban résztvevé iskoldkkal személyesen, illetve e-mailen vettiik fel
a kapcsolatot. A felkérést mindossze egy iskola utasitotta vissza. Az igaz-
gat6 hozzajarulasa utan felkerestiik az osztalyfénokoket. Az oktato kérése
alapjan az els6 szerzé vagy személyesen toltette ki a kérddiveket egy tan-
ora keretében, vagy a megbeszélt instrukcidk alapjan az oktaté egyediil
végezte a kérdé6iv felvételét. A vizsgalat kutatasetikai engedély birtokaban

késziilt (Semmelweis Egyetem TUKEB 26/2009).

2.3. Mérdeszkozok

A demografiai és antropometriai adatok koziil a nemre, az életkorra, az
iskolai osztélyra, a lakohelyre, illetve a testmagasségra és a testsulyra vo-
natkoz6 kérdések szerepeltek. Az elhizottakkal szembeni elGitélet affektiv,
kognitiv és konativ (viselkedéses) aspektusait valtozatos mérdeszkozok
segitségével vizsgaltuk (vizudlis anal6g skala, szemantikus differencidl,

27z

Likert-tipust skalat alkalmazé kérd6iv). Mindhdrom méréeszkoz esetében
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a vélaszad6nak négy rajzot kellett megitélnie (lasd: Fliggelék 2.). A rajzo-
kat egy egyetemista n6 készitette. A figurdk egy normalis testalkata fitt
(A), egy normalis testalkatt lanyt (C), illetve egy kovér testalkatu fiat (B)
és egy kovér testalkata lanyt (D) dbrazoltak. Az dbrak készitésénél figye-
lembe vettiik a Latner és munkatarsai (2007) ltal szamitogéppel kidolgo-
zott hasonlé méréeszkoz relevans szempontjait, tgymint: a rajzokon 1évé
gyerekek kora illeszkedjen a vizsgélati minta korahoz (,ranézésre” kb.
11-13 éves); a figurdk sablonosak, csak a vizsgalt dimenzi6 (azaz a taplalt-
sagi allapot) mentén kiilonbozzenek, mas jellemzék tekintetében (pl. test-
tartds, ruhdzat, arc, haj stb.) ne.

Az elhizassal kapcsolatos attittd affektiv komponensének felmérése célja-
bol vizuélis analog skalat alkalmaztunk (Latner és mtsai, 2007). A résztve-
véknek mind a négy figura esetében egyenként meg kellett jelolnitik egy
100 mm hosszt egyenesen azt, hogy mennyire kedvelik a képen lathato
lanyt, illetve fitt az ,egyaltalan nem kedvelem” (0 mm) és a ,,nagyon ked-
velem” (100 mm) végpontok kozott.

Az eléitéletesség kognitiv komponensét felmérni hivatott, 7-fokt szeman-
tikusdifferencial-skala alapja a Greenleaf és mtsai (2006) 4ltal alkalmazott
melléknévlista. Az eredeti kutatdsban 16 ellentétes tulajdonsagpar szere-
pel, melyet a jelen kutatés céljara tovabbi két melléknévparral egészitettiink
ki, igy 18-tételes lett (3. Fuiggelék). A tételek fele a pozitiv, masik fele a ne-
gativ tartalmt melléknévvel kezd6dik. Példak: okos - buta; 6nz6 - 6nzetlen;
megbizhaté - megbizhatatlan; tigyetlen - tigyes; szép - csinya. A maxi-
malisan elérheté pontszdm 126. A magasabb pontszam kedvezébb meg-
itélést jelent. Az eredeti kozléstél (Greenleaf és mtsai, 2006) eltéréen a di-
akoknak nemcsak a veliik azonos nemt elhizott és normalis testalkatt
figurat kellett megitélnitik, hanem mindkét nem elhizott és normalis alkatt
figurajat is. A mérSeszkoz belsé megbizhatésaga megfelelének bizonyult,
az egyes rajzok esetében a skala Cronbach-alfdja 0,73-0,75 kozotti értéket
vett fel.

A Kozds Tevékenységek Kérdoiv a Morgan (1996, nem publikalt kézirat, id.
Campbell, 2008) altal kidolgozott Shared Activities Questionnaire (SAQ)
magyar valtozata. A SAQ 6nkitolts kérd6iv, amely azt hivatott felmérni,
hogy az éltalanosiskolas-korta gyermekek milyen szivesen vesznek részt
kozos tevékenységekben értelmi vagy testi fogyatékos kortarsaikkal. Az
Gjabb kutatdsokban a kérdéivet a kovér gyermekekkel szembeni viselke-
déses hajland6sdg mérésére is alkalmazzdk (pl.: Bell és Morgan, 2000;
Greenleaf és mtsai, 2006). A reliabilitas- és validitasvizsgalatokat 2008-ban
végezte el Campbell, amelyek megfelel6 pszichometriai jellemzéket mu-
tattak.

A kérdéiv 24 tételbdl all, amelyek harom f6 faktorba rendezhetdk: szo-
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cialis faktor (pl. ,Szivesen baratkoznék vele az iskoldban”); tanulméanyi
faktor (pl. ,Szivesen tanulnék vele helyesirast az iskoldban”); rekreacids
faktor (pl. ,Szivesen mennék vele moziba”). A résztvevSknek az altaldban
rajzon vagy videén bemutatott célszemélyeket harom vélaszlehetGség alap-
jan (igen, talan, nem) kell értékelnitik aszerint, hogy szivesen részt venné-
nek-e veliik a kiilonbdz6 tevékenységekben.

A hazai méréeszkoz kidolgozasa az eredeti teszt szerzéjének, Mor-
gan-nek az engedélyével tortént. Az eredeti méréeszkdzhoz hasonldan a
kérdéssor 24, egyenes irdnyu tételt tartalmaz, amelyek harom, 8-8 tételes
alskalara oszlanak. Igy szocialis, tanulményi és rekreécios alskalat kiilon-
boztetiink meg. A résztvevéknek jellemeznitik kell a fia-, illetve lanyala-
kokat aszerint, hogy szivesen vennének-e részt veliik az egyes tevékeny-
ségekben (valaszlehetSségek: igen [2 pont], taldn [1 pont], nem [0 pont]).
Az alskalak osszpontszdmait (terjedelem: 0-16 pont) a tételek egyszerd
Osszegzésével képezziik. A magasabb pontszam a kedvezSbb megitélésre,
azaz az elGitélet kisebb mértékére utal. A kérddivet az 1. Fliggelék mutat-
ja be.

Az elemzések az SPSS 14.0, a ROPSTAT és az AMOS 17.0 statisztikai
programcsomagokkal torténtek. A médszereket az egyes pszichometriai
elemzések leirasakor az eredmények kozott ismertetjiik.

3. EREDMENYEK

3.1. A Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar valtozatanak
pszichometriai elemzése

3.1.1. Faktorszerkezet

A méréeszkoz faktorszerkezetének (3 faktor, 8-8 tétellel) vizsgalata kon-
firmativ (megerdsit6) faktoranalizissel tortént, mert ez az elemzési mod
alkalmas az a priori mérési modellek tesztelésére (Kline, 2005). Az elemzést
mind a négy abra (normalis testalkatu fiti, normalis testalkata lany, kovér
fia, kovér lany) kapcsan lefolytattuk. Az illeszkedési mutatok (Byrne, 2001)
valamennyi esetben alatamasztjak a kérdé6iv hipotetikus faktorstruktarajat.
A khi-négyzet probak rendre szignifikdnsak ugyan, azonban mivel ez a
mutaté érzékeny a mintaméret nagysagara és a strukttra komplexitasara,
azilleszkedés josaganak megitélése soran figyelembe vettiik a khi-négyzet
és a szabadsagfok hdnyadosat is, amely minden esetben az elfogadhat6
tartoményba (2-5 k6zé) esett. Az altalunk valasztott liberalis illeszkedési
mutatok (komparativ illeszkedési mutato, illetve Tucker-Lewis-féle illesz-
kedési mutatd) ugyancsak alatdmasztottak a kérdéiv faktoridlis szerkeze-
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1. tablazat. A Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar véltozatanak
konfirmativ faktoranalizisekor kapott eredmények

Illeszkedési mutatok Normalis Normalis Kovér fia Kovér lany
testalkat fia | testalkata lany
% (CMIN) 535,9 728,3 674,2 655,7
Szabadsagfok (DF) 249,0 249,0 249,0 249,0
CMIN/DF 2,152 2,925 2,707 2,633
TLI 0,906 0,909 0,903 0,922
CFI 0,922 0,925 0,919 0,935
RMSEA 0,056 0,072 0,068 0,067
CI,, RMSEA 0,049-0,062 0,066-0,078 0,062-0,074 0,060-0,073
Alacsony (<0,5) 1 0 0 0
faktorsalyt mutat6
tételek szdma
A faktorsulyok 0,42-0,76 0,64-0,84 0,60-0,82 0,61-0,83
terjedelme

Megjegyzés. TLI: Tucker-Lewis fit index vagy nonnormed fit index; CFI: comparative fit
index; RMSEA: root mean square error approximation; Cl,: 90%-os konfidencia-interval-
lum.

tét. Ertékiik valamennyi esetben meghaladta az elfogadhato illeszkedést
jelz6 0,9-es hatarértéket. Az RMSEA 0,056-0,072 kozotti értéket vett fel,
amely ugyancsak elfogadhato, kozepes illeszkedésre utal. A tételek mind-
egyik modell esetében szignifikdnsan (p<0,001) toltédnek a feltételezett
faktorukra, és a faktorsulyok egy kivételével (normalis testalkata fid, ta-
nulmanyi alskala) minden esetben meghaladjak a 0,5-6s értéket. A konfir-
mativ faktoranalizis eredményét az 1. tdblizatban mutatjuk be részlete-
sen.

3.1.2. Bels6 megbizhatosig

A mérSeszkoz bels6 megbizhatésaganak ellenérzésére Cronbach-alfa mu-
tatét szamitottunk. A bels6é konzisztenciat gyengité tételek azonositasa
céljabol itemanalizist végeztiink. Az elemzéseket mind a négy dbra (nor-
malis testalkatt fia, normalis testalkatt lany, kovér fia, kovér lany) eseté-
ben lefolytattuk.

Eredményeink szerint a Kozos Tevékenységek Kérddéiv magyar valto-
zatdnak valamennyi alskél4ja (alskalanként 8-8 tétel) kimondottan jo bel-
s6 megbizhat6saggal bir: a Cronbach-alfa 0,83-0,93 kozotti értéket vesz fel.
A tételszelekcios eljards soran nem bukkantunk gyenge tételre: a legala-
csonyabb item-total korreldcios egytitthat6 értéke is meghaladta a 0,4-et.
A Cronbach alfékat és az itemanalizis eredményeit a 2. tdblizatban foglaljuk
Ossze.
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2. tablazat. A K6zos Tevékenységek KérdSiv magyar valtozatdnak bels6 megbizhatésaga

Normalis | Normalis | Kovér fiu Kovér

testalkata | testalkata lany
fia lany
Szocialis alskala Cronbach-alfa 0,87 0,93 0,90 0,93

Item-totél korreld- | 0,52-0,68 | 0,63-0,80 | 0,61-0,76 | 0,64-0,78
ci6 terjedelme
Tanulmanyi alskala | Cronbach alfa 0,83 0,91 0,89 0,91
Item-totél korrela- | 0,41-0,70 | 0,63-0,76 | 0,61-0,76 | 0,61-0,79
ci6 terjedelme
Rekreacios alskala | Cronbach alfa 0,85 0,92 0,89 0,91
Item-totél korrela- | 0,47-0,68 | 0,60-0,79 | 0,56-0,74 | 0,57-0,80
ci6 terjedelme

3.1.3. Konvergens validitds

A méréeszkoz konvergens validitasanak ellenérzésére korrelacios elem-
zést folytattunk le az elhizéssal kapcsolatos eléitélet altalunk alkalmazott,
két masik méréeszkozével (vizualis analog skala, melléknévlista). A Pear-
son-féle korrelacios egyiitthatok minden esetben a vart irdnyban alakultak
és szignifikansak (p<0,001) voltak (3. tdblizat). A normadlis testalkatu fit
esetében a melléknévlistaval kapott mérsékelt erésségii korrelacids egytitt-
hato kivételével (r=0,36), valamennyi korrelaciés egytitthat erés kapcso-
latra utal (terjedelem: 0,51-0,68), amely eredmény alatdmasztja a Kozos

Tevékenységek Kérddiv magyar véltozatanak konvergens validitasat.

3. tablazat. A Kozos Tevékenységek Kérdéiv magyar valtozatanak osszpontszama és az
elhizottakkal szembeni el6itélet tovabbi méréeszkozei kozotti Pearson-féle korrelacios

egyiitthatok
Ko6zos Tevékenységek Melléknévlista Vizualis anal6g skala
Kérdéiv magyar valtozata
Normalis testalkatu fia 0,36* 0,65*
Kovér fia 0,54* 0,62*
Normalis testalkatti lany 0,51* 0,65*
Kovér lany 0,59* 0,68*

*p<0,001
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3.2. Az elhizassal kapcsolatos attittidok alakulasa

A Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar valtozata alskédldinak alapsta-
tisztikdja a 4. tdblizatban talalhat6. Hipotézistink szerint az elhizott gyer-
mekek megitélése kedvezdtlenebb, mint a normalis testsalytaké. A kiilon-
boz6 taplaltsagi dllapott gyermekek megitélésének 6sszehasonlitasa ossze-
tartoz6 mintés, egyszempontos varianciaanalizissel tortént. Tekintettel a
valtozok nem normalis eloszlaséra, az elemzés soran a nem-paraméteres
Friedman-probat alkalmaztuk. Az eredmények a varakozasunknak meg-
felel6en alakultak. A Friedman-teszt minden esetben szignifikansnak
(p<0,001) bizonyult. A rangatlagok Tukey-féle paronkénti 6sszehasonlita-
sdnak eredménye szerint a kovér fitk és kovér lanyok megitélése kozott
egyik alskala esetében sincs szignifikdns kiilonbség, azonban az elhizott
gyermekek nemtdl fliggetlentil szignifikansan (p<0,01) kedvezétlenebb
megitélésben részestilnek, mint a normadlis testalkatt gyermekek. A leg-
kedvezébb megitélésben a normalis testalkata lanyok részestilnek. A nor-
malis stlyt és elhizott fitk, illetve lanyok megitélésének tsszehasonlitasa
soran kapott eredményeket a 4. tiblizatban mutatjuk be. Az azonos nemd,
am kiilonboz6 taplaltsagi dllapota gyermekek megitélése kozotti kiilonb-
ség hatdsméretének becsléséhez Cohen-d mutatot szamitottunk. Az ered-
mények szerint a fitk esetében a két taplaltsagi allapot megitélése kozott
a kiilonbség mértéke a Tanulményi alskalan kicsi (Cohen-d = 0,33), a Szo-
cialis alskdlan (Cohen-d = 0,51) és a Rekreacios alskalan (Cohen-d = 0,64)
pedig kdzepes. A lanyok esetében a hatas mértéke a Tanulmanyi alskalan

4. tablazat. A Kozos Tevékenységek Kérdsiv magyar valtozata alskaldinak alapstatiszti-
kéja és a Friedman-proba, valamint a Tukey-préba eredményei

Atlag | Széras | Friedman- | Tukey-proba | Cohen-d
proba

Szocialis | Normalis testalkata fia | 6,6 4,38 X2(3)=313,6 T<]080)=12,69 0,51

alskala |Kovér fia 43 14,33 (p<0,001) |(p<0,01)
Normalis testalkatta lany | 9,7  |5,04 T y050=25,06 | 1,02
Kovér lany 4,7 4,66 (p<0,01)

Tanul- |Normalis testalkata fia | 6,9 4,18 x2(3)=223,5 T(1083)=9’16 0,33

manyi | Kovér fia 54 453 (p<0,001) |(p<0,01)

alskala | Normalis testalkatt lany | 9,4 4,97 Tpsy=19.27 0,73
Kovér lany 58 |4,84 (p<0,01)

Rekrea- | Normalis testalkata fia | 5,6 4,12 X2(3)=399/5 T<1095)=19/07 0,64

cios Koveér fia 31 3,77 (p<0,001) |(p<0,01)

alskala | Normalis testalkatt lany [8,5 | 5,11 T00=27,81 | 1,04
Kovér lany 3,7 4,16 (p<0,01)
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1. abra. A kiillonb6z6 nemd és testalkatd gyermekek megitélése
a Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar véltozatanak egyes alskalain
(atlag és 95%-0s megbizhatosagi intervallum)

kozepes (Cohen-d = 0,73), a Szocidlis alskdlan (Cohen-d = 1,02) és a Rek-
reacios alskalan (Cohen-d = 1,04) pedig nagy (4. tablazat). Az 1. dbra szem-
lélteti a megitélés alakulasat a tapléltsagi allapot figgvényében.

4. MEGBESZELES

Keresztmetszeti, kérd6ives kutatasunk célkittizése az elhizassal kapcsola-
tos attitidok konativ (viselkedéses) aspektusét felméré kérdéiv pszicho-
metriai elemzése volt. Az elsé szerzé altal kialakitott kérdéivet az alapul
szolgalo kérddiv neve (Shared Activities Questionnaire) nyomén a K6zos
Tevékenységek Kérdéiv magyar véaltozatanak neveztiik el. A 24-tételes
kérdéiv harom alskalaja a kovetkezé: szocidlis, tanulmanyi és rekreacios
alskala. A valaszad6knak jellemeznitik kellett normalis testalkatq, illetve
kovér fit- és lanyalakokat aszerint, hogy mennyire szivesen vennének részt
veliik az egyes tevékenységekben.

A tanulmanyban el6szor a K6zos Tevékenységek Kérddéiv magyar val-
tozatanak pszichometriai elemzését végeztiik el, majd azt teszteltiik, hogy
normalis testalkatti és elhizott gyerekek képének megitélése kiilonbozik-e
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az egyes viselkedéses hajlanddséag (szocidlis, tanulmanyi és rekreécios te-
vékenységek) mentén.

A konfirmativ faktoranalizis aldtdmasztotta a Kozos Tevékenységek Kér-
déiv magyar valtozatanak hipotetikus faktorstruktardjat (3 faktor, egyen-
ként 8-8 tétellel). Az alskéldk bels6é megbizhat6saga kifejezetten jonak bi-
zonyult. A méréeszkoz konvergens validitdsat megerdsitette a Kozos Te-
vékenységek Kérddiv magyar valtozatanak mérsékelt, illetve erds, pozitiv
irdny, linedris kapcsolata az el6itélet tovabbi, dltalunk alkalmazott méré-
eszkozeivel, tgymint az elhizassal kapcsolatos attittidok kognitiv és affek-
tiv komponenseivel.

Eredményeink szerint az altalunk vizsgalt gyermekek korében szamot-
tevé elhizassal kapcsolatos negativ attitdd van jelen. A valaszadok kevés-
bé szivesen vennének részt kozos (tarsas, tanulmanyi vagy rekreacios)
tevékenységekben egy elhizott gyermekkel, mint a normalis testsalytiakkal.
Mindez teljes mértékben 0sszecseng Greenleaf és mtsai (2006), valamint
Bell és Morgan (2000) korabbi eredményeivel. Eredményeink aldtdmaszt-
jak a Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar valtozatdnak konstruktum-
validitasatis. A kérdéiv igéretes eszkdznek tinik az elhizassal kapcsolatos
attitidok viselkedéses aspektusanak gyermekek és serdiil6k korében tor-
ténd felmérésére.

A kérdéiv alkalmazéasanak korlatait szamba véve meg kell emlitentink,
hogy azt 10-15 év kozotti gyermekek vizsgalatara dolgoztak ki. Erdekes
kérdés, hogy felnéttek kozott az eléitéletesség hasonlé lehet-e, mint gyer-
mekekben. Tekintve, hogy a kérd6ivben szerepld tételek jellegzetesen gyer-
mekek tevékenységi korét érintik, felnéttek szamara mas, felnétt aktivita-
sokat tartalmazo tételek lennének alkalmazhatok. Azt is meg kell emliteni,
hogy a kérdéivet eredetileg fogyatékkal él6kkel kapcsolatos attitidok vizs-
gélatara tervezték. Ebbdl a szempontbdl az elhizds nem feltétlentil tekint-
het6 fogyatéknak, azaz feltehetd, hogy az elhizassal szemben némileg mas
tipusu elGitéletesség ragadhatd meg. A kérdéiv ezért a célpopulédcionak
tarthat6 gyermekek vizsgalatdban lehet hasznos, akik korében feltétlentil
érdemes a felnéttektdl eltérd eszkozokkel vizsgalni az elGitéletességet. Ezek
a vizsgéalatok elsésorban az iskolai prevencié szempontjabél hozhatnak
fontos ismereteket. A tovdbbiakban érdemes lenne a gyermekek kozott
kiilonb6z6 korosztalyokban értékelni az attitidoket - elképzelhetd pél-
daul, hogy a felné6ttekre jellemz6 karcstusagideal a nemi szerepek kialaku-
lasakor, a pubertas utdn nagyobb nyomast jelent a fiatalokra.

A vizsgalatok kiilon aga lehet a kultarkozi kilonbségek elemzése. Jol
ismertek a kovérséggel kapcsolatos etnikai kiilonbségek (Forgacs, 2004).
A talstlyossagot jobban elfogad6 kultardkban valdszintileg a gyermekek
korében sem észlelhet6 a nyugati civilizacié orszagaiban tapasztalhat6
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attitdd. Az Egyesiilt Allamokban példaul a fehérek és feketék kozott je-
lent6s kiilonbség van a taplaltsagi allapot megitélésében. Hazai koriilmé-
nyek kozott a romak korében volna érdemes 9sszehasonlité vizsgalatot
végezni.

Tekintettel az elhizas negativ tarsadalmi megitélésére és ennek poten-
cialis, karos kovetkezményeire az elhizott emberek mentélis és fizikai egész-
ségére, valamint életmindségére nézve, a tovabbi kutatasok sziikségessége
vitathatatlan. Mindez el6segitené az elhizassal kapcsolatos negativ eld-
itélet és diszkrimindaci6 kialakulasi folyamatanak feltdrasat és jobb meg-
értését, hozzajarulva a megfelel§ intervencidk kidolgozéasdhoz az eléitélet
e tarsadalmilag elfogadott forméja elleni kiizdelemben is.

1. FUGGELEK

A Kozos Tevékenységek Kérd6iv magyar valtozata

Kérlek, itéld meg az dbran lathato fiat/lanyt aszerint, hogy szivesen ven-
nél-e részt vele a kovetkezé tevékenységekben:

Szivesen néznék vele tévét. igen | talan | nem
Szivesen lennék a padtarsa. igen | talan | nem
Szivesen megosztandm vele az uzsonnamat. igen | taldn | nem
Szivesen meghivnam a sziiletésnapi bulimra. igen | talan | nem
Szivesen iilnék mellette ebédkor. igen | talan | nem
Szivesen mennék vele reggelenként iskolaba. igen | talan | nem
Szivesen a barati tdrsasdgomba fogadnam. igen | talan | nem
Szivesen valasztanam a legjobb baratomnak az iskolaban. igen | taldan | nem
Szivesen tanulnék vele a konyvtarban. igen | talan | nem
Szivesen valasztanam paromnak egy iskolai feladathoz. igen | talan | nem
Szivesen olvasndm ugyanazt a kényvet. igen | talan | nem
Szivesen tanulnék vele. igen | talan | nem
Szivesen festenék vele. igen | taldn | nem
Szivesen késziteném vele a matematika hazi feladatot. igen | talan | nem
Szivesen vallalnék vele el6adast. igen | talan | nem
Szivesen segitenék neki a hézi feladatban. igen | talan | nem
Szivesen elmennék vele sétalni egy parkba. igen | talan | nem
Szivesen elhivndm hozzank vacsordzni. igen | taldn | nem
Szivesen elmennék vele vasarolgatni. igen | talan | nem
Szivesen elmennék vele moziba. igen | talan | nem
Szivesen jatszanék vele az iskolaban. igen | talan | nem
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Szivesen valasztanam 6t testnevelésoéran a csapatomba igen | taldn | nem
(pl. kézilabda csapatba).

Szivesen tolteném vele a szabadidémet. igen | talan | nem
Szivesen mennék vele étterembe. igen |taldn | nem

PN/

Pontozas. Az ,igen” véalasz 2 pontot, a ,,talan” valasz 1 pontot, a ,nem”
valasz pedig 0 pontot ér. A skédlaképzés a tételek egyszert tsszeadasaval
torténik. Szocialis alskala: 1-8. tétel; tanulményi alskala: 9-16. tétel; rekre-
acios alskala: 17-24. tétel.

2. FUGGELEK

Melléknévlista

A kovetkezékben azt szeretném megtudni, hogy mit gondolsz a képen
lathat6 gyerekrdl. Tobb tulajdonsagpart soroltam fel, pl. kedves - gorom-
ba. Kérlek, olvasd el figyelmesen a tulajdonsagokat, és amelyiket jellem-
z6bbnek tartod a képen lathaté gyermekre, ahhoz tedd kozelebb az X-et.
Ha nem tudod eldonteni, tedd a k6zépsé szamhoz az X-et. Minden tulaj-
donsagpart a korabbiaktdl fuiggetlentil értékelj, tehat a vdlaszadas soran
soha ne tamaszkodj a korabban adott valaszaidra.

1. |eleven 1 2 3 4 5 6 7 |lassu
2. | kellemetlen 1 2 3 4 5 6 7 | kellemes
3. |baratsagos 1 2 3 4 5 6 7 |Dbaratsagtalan
4. |lusta 1 2 3 4 5 6 7 |szorgalmas
5. |okos 1 2 3 4 5 6 7 |buta
6. |6nzé 1 2 3 4 5 6 7 | 6nzetlen
7. |magabiztos 1 2 3 4 5 6 7 | bizonytalan
8. | megbizhato 1 2 3 4 5 6 7 |megbizhatatlan
9. |ugyetlen 1 2 3 4 5 6 7 |ugyes
10. |kedves 1 2 3 4 5 6 7 |goromba
11. |boldogtalan 1 2 3 4 5 6 7 |boldog
12. |jokedvi 1 2 3 4 5 6 7 |rosszkedvi
13. |beteges 1 2 3 4 5 6 7 |egészséges
14. |rendetlen 1 2 3 4 5 6 7 |rendes
15. |szép 1 2 3 4 5 6 7 |cstinya
16. |koszos 1 2 3 4 5 6 7 |tiszta
17. |félénk 1 2 3 4 5 6 7 | verekedds
18. |tordédik a kiilsejével | 1 2 3 4 5 6 7 |nem torédik a
kiilsejével
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Pontozas. A pontozas 1-7-ig torténik, minél pozitivabban itélik meg a
bemutatott figurat anndl magasabb pontszdmot kap. A kérdéivben fordi-
tott tételek: 1, 3, 5,7, 8,10, 12, 15, 17, 18.

3. FUGGELEK

Az elhizassal kapcsolatos attitiidok méréséhez hasznalt abrak

A normalis testalkatd fit képe (A) A kovér fia képe (B)

G
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A normalis testalkatd lany képe (C) A kovér lany képe (D)
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MEASUREMENT OF THE ATTITUDE TOWARDS OBESITY
IN CHILDHOOD - PSYCHOMETRIC CHARACTERISTICS
OF THE HUNGARIAN VERSION OF THE SHARED
ACTIVITIES QUESTIONNAIRE

Introduction: Western societies show negative attitudes towards obesity. Prejudice related
to obesity can be demonstrated already from early childhood. Negative prejudice and
discrimination can have a deleterious effect on the mental and somatic health of overweight
children. Assessing the type and extent of the stigmatization may be crucial in the develop-
ment of adequate intervention programs.

Objectives: Our main goals were to develop the Hungarian version of the Shared Ac-
tivities Questionnaire, a measure assessing the behavioural component of attitudes towards
obesity, and to conduct the psychometric analysis of this instrument.

Methods: Our cross-sectional questionnaire study involved 370 participants, students
between 10-15 years of age (145 boys and 225 girls). Measures: Hungarian version of the
Shared Activities Questionnaire, Visual Analogue Scale, and Adjective Checklist.

Results: The confirmatory factor analyses supported the original structure of the Shared
Activities Questionnaire. Internal consistency and convergent validity were satisfactory.
Results show that obese children are more harshly judged in all scales of the Shared Ac-
tivities Questionnaire in comparison to normal weight peers.

Conclusion: Our results support the construct validity of the Hungarian version of the
Shared Activities Questionnaire. It is a promising measurement for assessing attitudes
towards obesity, and it provides an opportunity to evaluate an aspect of attitudes relating
to the obesity. The involvement of the questionnaire in further studies is suggested.

Keywords: obesity, prejudice, attitude, behavioural component






