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Bevezetés

2019 decemberében a kinai Vuhan varosaban ismeretlen etiologiaja
tidégyulladasos megbetegedéseket regisztraltak, melyek hatterében
egy addig embereket nem fert6z6, Gj tipusu koronavirust azonositot-
tak. A betegség terjedésének megfeleléen a WHO 2020. marcius 11-én
vilagjarvannya nyilvanitotta és j névvel illette a fert6zést (Coronavirus
Disease 2019, azaz COVID-19), a virust pedig SARS-CoV2-nek nevezte
el. A fert6zéssel érintett orszagok, koztiik Magyarorszag is, szigorua jarva-
nyugyi intézkedéseket hoztak.

A jarvany kezdeti szakaszaban a leghatékonyabb jarvanytigyi intézke-
désnek a tavolsagtartast, az emberek kozotti interakciok lehet6 legkisebb
mértékre csokkentését tartottak, beleértve a maszkviselést és a kézfoga-
sok, érintések kertilését. Hazankban 2020. marcius 11-én orszagos veszély-
helyzetet hirdettek ki, marcius 28-atol kijarasi korlatozas lépett érvénybe,
mely jelent6sen befolyasolta az emberek mindennapi életét. A hatésagi,
illetve onkéntes karantén, a fert6zéstdl valo félelem és a korlatozas miatt
a lakossag szabadban tolttt ideje, fizikai aktivitasa csokkent.

Egy hazai reprezentativ, keresztmetszeti felmérés (Acs és mtsai 2020)
vizsgélta a fizikai aktivitas alakuldsat a COVID-19-vilagjarvany el6tt és
alatt, és kitért a mentalis egészség vizsgalatara is, de a két jelenség kozotti
osszefliggést nem elemezték. A jarvanyiddszak soran a megkérdezettek 14
szazaléka hagyott fel a sportoldssal. Atlagosan minden korosztaly esetén
csokkenést tapasztaltak a fizikai aktivitasban a korabbi id6szakhoz képest,
a kijarasi korlatozas azonban kifejezetten az idésebbeket érintette hatra-
nyosan. A vizsgalat eredményei ramutattak, hogy a COVID—-19 okozta
megvaltozott életkoriilmények jelents hatast gyakoroltak a valaszadok
sportolasi szokdsaira. Az egészségi allapot leirasara a testi-lelki egészség
szubjektiv megitélését, a WBI-5 és az Eszlelt Stressz Kérdéivet hasznélték.

253


https://doi.org/10.63582/KINCS.BO.HU.2022.3.13
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A 2014-es Eurépai Lakossagi Egészségfelmérés (ELEF) értékeivel ossze-
hasonlitva (KSH 2014) a jarvanyhelyzetben egészségi allapotukat keve-
sebben mindsitették jonak/nagyon jonak, mig a nagyon rossz/rossz jelz6t
tobben jelolték meg a vizsgalatukban. Az altaluk kapott értékek a jollét
index (WBI-5) kozel 20 szazalékos csokkenését mutattak a jarvany elsé
hullama alatt a 2013-as Hungarostudy-értékhez képest, tovabba az észlelt
stressz is joval magasabb értéket mutatott minden korcsoportban, illetve
a fértiak és noék korében is.

A korabbi, 2005-6s Hungarostudy kutatasban a rendszeres fizikai
aktivitast végzék korében jobb mentalis és fizikai allapotot irtak le:
kedvez6bb pontokat értek el a depresszio, az életmindség, a szubjektiv jollét
és az egészségi allapot 6nbecslése kérdbiveken is azok, akik rendszeresen
sportoltak vagy aktiv életmodot éltek, mint azok, akik nem (Gémes 2008).

Arendszeres fizikai aktivitas nemcsak az aktuadlis testi-lelki egészség pozitiv
megélését befolyasolja, de csokkenti az id6 el6tti mortalitast (Paffenbarger
és Hyde 1988) is, védGszerepe szamos megbetegedés esetén ismert, ilyen
a depresszio, a mozgasszervi megbetegedések, a cukorbetegség, a sziv- és
érrendszeri betegségek, valamint egyes daganatos betegségek, ugymint
a mell-, a végbél- és a prosztatarak (Warburton, Nicol és Bredin 20006).

Célkitlizések

Kutatasunk célja, hogy feltarjuk a feln6tt magyar lakossag sportolasi szoka-
sainak valtozasat az elmult hiisz évben, illetve hogy vizsgaljuk a lakossag
fizikai aktivitasanak, aktualis egészségi allapotanak és mentalis egészsé-
gének osszefliggését a COVID-19-vilagjarvany alatt. Reményeink szerint
igy teljesebb képet kaphatunk a magyar lakossag sportolasi hajlandésa-
ganak alakulasardl, tovabba pontosabban feltarhatjuk a jarvany fizikai
aktivitasra gyakorolt hatasat. Feltételezéstink szerint a fizikai aktivitas
és tipusai a kiilonboz6 életkori csoportokban eltéré modon befolyasoljak
mind a szubjektiv jollétet, mind az aktualis egészségi allapotot. A kor-
csoportok szerinti bontassal lathatjuk, hogy mely korosztalyokat érintette
hatranyosabban a vizsgalt, jarvanyid6szakkal terhelt 2021-es év. Kutata-
sunkban vizsgalni kivanjuk tovabba, hogy a szociodemografiai mutatok
miként befolyasoltak a szubjektiv jollétet és az egészségi allapot onbecslé-
sét a pandémia alatt.
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A WHO meghatarozasa szerint a mentalis egészség ,a jollét allapota,
melyben az egyén meg tudja valositani képességeit, meg tud birkézni
a normalis élet stresszhelyzeteivel, termékenyen képes dolgozni, s hozza
tud jarulni a kozosségének életéhez” (Zold Konyv 2006). A definiciot
mérhetévé és kozérthetébbé téve kutatasunkban a szubjektiv jollét mérté-
kével dolgoztunk, amely jol jellemzi az érzelmi, pszicholégiai és szocialis
helyzetiinket. Bar a jollét fogalma ugyancsak nem egyértelmu a szakiro-
dalomban (Szanto és mtsai 2016), abban egyetértés van, hogy legalabb
részben szubjektiv komponenseket is tartalmaz, igy szubjektiv méréesz-
kozokkel vizsgalhato.

Az aktualis egészségi allapot megallapitasahoz a valaszadok onbecslésére
tamaszkodtunk (self-rated health).

A fizikai aktivitds vizsgalatat — ugyancsak a WHO meghatarozasa alapjan
— minden olyan testmozgasra kiterjesztettiik, amely a vazizomzat energia-
felhasznalasaval jar, az alacsony intenzitast mozgasformaktol kezdve (séta,
lépcsézés) a nagy intenzitasu testmozgasokig (futas, uszas, kiizdésportok).
Az idedlis aktivitas mértékére tobb ajanlas is sziiletett, ezek koziil a két leg-
ismertebb az eurdpai és az amerikai javaslat (Makai 2019, lasd 1. tablazat).
Az eurdpai javaslat legalabb heti 6tszor harminc perc kozepes vagy
haromszor husz perc élénk intenzitasa aktivitast javasol. Kézepes intenzita-
su aktivitason azt értjiik, amikor szervezetiinknek percenként a nyugalmi
energiafogyasztads harom-hatszorosara van sziiksége az aktivitas fenntar-
tasahoz, mig élénk intenzitas esetén tobb mint hatszorosara. A korabbi
Hungarostudy vizsgalatok nem hataroztak meg idéintervallumot a sporto-
lasra vonatkozdan, mig a 2021-es felmérés mar a heti harminc perc pulzus-
emelkedéssel jaro fizikai aktivitas gyakorisagat mérte fel.

Kozepes intenzitas Elénk intenzitas

Eurépai javaslat 2 30 perc 2 20 perc
pal) > 5 nap/hét >3 nap/hét
Amerikai javaslat >150 perc/hét >75 perc/hét

1. tablazat: A felnéttek idedlis fizikai aktivitdsanak mértékérdl
megfogalmazott eurdpai és amerikai javaslat
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Moddszerek

Mérdeszkozok, kérdésblokkok
Szociodemogridfiai helyzet

Az adatok elemzése soran a kor, nem, iskolai végzettség (nyolc altalanos
vagy kevesebb, szakiskola, kozépiskola, f6iskola/egyetem), a parkapcso-
lat jellege (egyediil él, parkapcsolatban €él) és a lakohely telepiiléstipusa
(févaros, megyei jogu varos, varos, kozség) valtozokkal dolgoztunk.

WHO-5 Szubjektiv Jollét Kerdéiv

A WHO-5 Mentalis Jollét (WBI-5) Kérd6iv onértékelésen alapulo, az
aktualis (az elmult két hétben jellemz6) mentalis allapotot felméré teszt.
A validalt magyar valtozatban az 6t allitas o és 3 pont kozotti értékelése
alapjan o és 15 kozotti 6sszpontszam adodhat, a o a legrosszabb, mig a 15
a legjobb életmindséget jelenti. A o—7 pontot eléréket a kockazati tarto-
manyba soroltuk, mivel ebben a csoportban fennall a depresszi6 veszélye,’
a 8 és 15 pont kozottiek pedig a normal tartomanyba kertiltek.

Az egészséqi dllapot énbecslése

Az egészségi allapot onbecslését az alabbi kérdéssel vizsgaltuk: ,Osz-
szességében hogyan minésitené sajat egészségi allapotat?” A vizsgalati
személyek otfoku Likert-skala (1 = nagyon rossz, 2 = rossz, 3 = kozepes, 4 =
jo, 5 = kivalo) segitségével adhattak valaszt a kérdésre. Jelen kutatasban
a skalat dichotomizaltuk: az egyik csoportot azok alkotjak, akik egészsé-
giiket kozepesnek vagy annal rosszabbnak értékelik, a masik csoportot
pedig azok, akik jonak vagy kivalonak.

Fizikai aktivitas

A Hungarostudy korabbi felméréseiben (2002, 2005/2006, 2013) a fizikai
aktivitasra vonatkozo kérdés az alabbi formaban szerepelt: ,Milyen
gyakran sportol, példaul uszik, fut, kerékparozik, focizik, aerobikozik
vagy végez mas testmozgast?” A valaszadok négyfoku skalan jelolhették

aktivitasuk gyakorisagat (soha, ritkabban, mint hetente egyszer, hetente
egyszer, hetente tobbszor).

1 A WBI-5 t6bb korosztalyon tesztelve hatékony sziirési eszkéznek bizonyult a depresszié megitélésére.
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A 2021-es felmérésben a fizikai aktivitasra vonatkozéan két kérdés
szerepelt: (1) ,Hetente atlagosan hany alkalommal végez legalabb harminc
perc intenziv (pulzusemelkedéssel jaro) testmozgast (példaul gyorsgyalog-
las, futas, tenisz, erénléti edzés)?” (2) ,Hetente atlagosan hany alkalommal
végez a sportolason kiviil olyan fizikai aktivitast, példaul kerti munkat,
épitkezést, ahol legalabb tiz percen keresztiil gyorsabban ver a szive, kime-
legszik, megizzad?” Ebben az évben két valaszlehet6séggel boviilt a fenti
négy kategoria: naponta egyszer, naponta tobbszor, de ezeket is a hetente
tobbszor kategoriaba soroltuk a harmonizacié soran.

Eredmények

A testmozgas gyakorisaganak valtozasa a magyar
lakossag korében 2002 és 2021 kozott

A Hungarostudy négy vizsgalati ciklusat figyelembe véve azt lathatjuk,
hogy az elmult kozel htisz évben a tizennyolc év feletti lakossag fele,
2013-ban pedig kozel 60 szdzaléka egyaltalan nem sportolt. Evrél évre
csokken a heti egy alkalomnal ritkabban sportolok aranya. Husz évvel
ezel6tt a feln6tt népességnek valamivel tobb mint egynegyedére, 2021-ben
pedig mindossze egytizedére volt jellemz6 ez a sportolasi gyakorisag.

Mig 2002-ben a vizsgalt feln6tt népesség alig egyotode, addig 2021-ben
mar kicsit tobb mint egynegyede sportolt rendszeresen, hetente t6bbszor.
A hetente egyszer mozgok aranya is kozel duplajara nétt 2021-ben az el6z6
két évtizedhez képest (2. tablazat).

Ritkabban, mint

TO— Hetente egyszer Hetente tobbszor

m 49,9 26,6 6,3 17,2

50,9 25,1 5,8 18,2
58,2 14,0 8,2 19,6
50,1 9,8 13,7 26,5

2. tablazat: A testmozgas gyakorisaganak valtozasa a
magyar lakossag koérében 2002 és 2021 kozott (%)
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A férfiak korében a heti rendszerességii testmozgas aranyaban nagy-
mértékd novekedés lathat6 2013 dta. A heti egyszer mozgok aranya meg-
duplazodott 2002-h6z képest, 2021-re 6,9 szazalékrol 14,5 szazalékra nétt.
Hasonléan pozitiv valtozasokat tapasztalunk, ha a legtobbet mozgokat
vizsgaljuk, az aranyuk 18,2 szazalékrél emelkedett 29,5 szazalékra.
A pandémia évében tehat a férfiak kozel harmada dontott a rendszeres és
gyakori mozgas mellett.

A ndéknél is pozitiv valtozasok figyelhet6k meg, annak ellenére, hogy
a sosem mozgok aranya 56 szazalék koril stagnal. Aranyuk 2013-ban
kiugréan magas értéket mutatott (63%), amely 2021-re 10 szazalékpont-
tal csokkent. A nék sportolasi gyakorisaga is névekedett az évek soran.
A hetente egyszer sportol6é nék ardnya 2002-hoz képest 2021-re 5,8 sza-
zalékrol 13 szazalékra, mig a heti tobbszor sportoloké 16,4 szazalékrol
23,7 szazalékra nétt. A pandémia évében tehat a nék kozel egynegyedére
volt jellemz6 a nagy gyakorisaggal végzett fizikai aktivitas.

A fizikai aktivitas és a szubjektiv jollét

osszefuggése 2021-ben

A szubjektiv jollét mintabeli eltéréseinek elemzése soran binaris logisz-
tikus regressziot alkalmaztunk. Az eljaras a dichotom fiiggé valtozé (o =
kockazati csoport, 1 = normal csoport) és a magyaraz6 valtozok (aktiv
életmod, testmozgas) kozotti linearis kapcsolat erdsségét és iranyat
vizsgélja. Az 6t korcsoportra (18—29 év, 30-39 év, 40—49 év, 50—59 év, 60
év felettiek) és a teljes mintara vonatkozoan is elvégeztiik az elemzéseket.
Mindegyik modellbe kontrollvaltozoként kertiltek be a szociodemografiai
valtozok (nem, parkapcsolat, iskolai végzettség) és a teleptilés tipusa.

A 3. tablazatban a statisztikai elemzések eredményeit mutatjuk be, azaz
a modellekben szerepl6 magyarazo valtozok és kategoriak esélyhanyado-
sait (OR) és a hozzajuk tartoz6 konfidenciaintervallumokat (CI).2

A kategorialis valtozok esetében az esélyhanyados azt fejezi ki, hogy
a vizsgalt csoportban a szubjektiv jollét normal szintjének esélye hanyszor
nagyobb vagy kisebb a kijelolt referenciacsoporthoz képest.

2 A statisztikai szignifikancia megallapitasahoz 95 szazalékos konfidenciaintervallumot (95% CI) és
p-értéket is szamitottunk. A statisztikai szignifikancia feltétele az volt, hogy az intervallum értéke ne
tartalmazza az 1-et. Tablazatunkban a referenciat mindig az adott valtozé hianyzo kategoriaja jelenti.
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Célvaltozo: szubjektiv jollét (normal csoport)
OR (95% CI)

30-39 40-49

Teljes minta

n=1254 n=1260

Nem (referencia: ng)

n=6923

. 1,8%* 1,9% 1,445
Ferfiak (1,1-3,0) NS (1,3-29) NS NS (1,2-1,6)
Parkapcsolat (referencia: parkapcsolatban él)

Nem él 0,4%** 0,5%** 0,6%**
pérkapcsolatban NS NS NS (0,2-0,5) (0,4-0,6) (0,5—0,7)
Iskolai végzettség (referencia: 8 altalanos vagy kevesebb)

) 3’1 *k%k 3"] *kk 2'9*** 2’2*** 2,4***
Szakiskola NS (17-57)  (18-55)  (17-48)  (16-29)  (20-30)
K" L. k | NS 6'3*** 3’1*** 3’4*** 2’0*** 3'1 *k%k

Ozepiskola (3,3-12,1) (1,7-5,5) (2,0-59) (1,5-27) (25-38)

Y. k | 3'8*** 6’1 *%k%k 4'0*** 2'4*** 3'1 *k%k
Foiskola/egyetem NS 20-73)  (29-126)  (21-77)  (17-35)  (2,5-4,0)
Telepiilés tipusa (referencia: kozség)

Y 0,4* 0,6%*
Févaros (0.2-09) NS NS NS NS (05-08)
Megyei jogu varos NS NS NS NS NS NS
Varos NS NS NS NS NS NS
Aktiv életmod (referencia: soha)

Ritkadbban, mint NS NS NS NS NS NS
hetente
H N N N N 2,0m N

etente egyszer S S S S (12-32) S
H 5bbszo NS NS NS NS 2,0m 1.3

etente tobbszor (1,5-2.7) (1,0-1,5)
Testmozgas (referencia: soha)

Ritkabban, mint 0,4** 1,3*
hetente (0,2-0,9) NS NS NS NS (1,0-1,8)
H N N N N N 1,64
etente egyszer S S S S S (1,2-2,1)
.. .. 2,0* 2.1* 1,8%%x
Hetente t6bbszor NS NS (11-35) (11-3.8) NS (1,5-2.3)

OR = esélyhanyados; 95% CI = 95%-os konfidenciaintervallum,; *p < 0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001. Csak a szignifikans

értékeket tiintettiik fel (NS = nem szignifikans).

3. tablazat: A fizikai aktivitast leird valtozdok (aktiv életmad,

testmozgds) Osszefliggése a WHO-5 jollét valtozdval a

vizsgalt korcsoportokban a szociodemografiai és a telepulés

valtozékkal kontrollalva (binaris logisztikus regresszid).
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Els6ként a magyarazé valtozok hatasat mutatjuk be a szubjektiv jollétre
nézve a kiilonbo6zo korcsoportokban. Az aktiv életmod kizarélag hatvan év
felett mutatott szignifikans hatast: a heti egyszeri vagy t6bbszori aktivitas
is kétszeresére (OR = 2,0) emeli a kedvezé mentalis jollét esélyét. Ez az
aktivitas jelenthet példaul kertészkedést, amely tiz percnél tovabb tart6
pulzusemelkedéssel jar. A teljes mintan vizsgalva a hetente t6bbszori
aktivitas masfélszer nagyobb eséllyel vezet kedvez6bb mentalis jolléthez.
A masik magyarazé valtozonk, a testmozgas kapcsan az alabbi osszefiig-
gések irhatok le:

A 18-29 éves korosztalyban a soha nem sportolokhoz képest a heti rend-
szerességnél ritkabban sportolok esélye feleakkora a kedvezé mentalis
jollétre (OR = 0,4).

A 30-39 éves korosztalyban sem az aktivitas, sem a rendszeres sporttevé-
kenység nem befolyasolta a szubjektiv jollétet.

A 40—49 éves korosztalyban a hetente tobbszor rekreacios céllal mozgo
sportot izok esélye kétszer nagyobb (OR = 2,0) a jobb szubjektiv jollétre,
mint a soha nem mozgoké.

Az 50-59 éves korosztalyban a heti t6bbszori testmozgast végzéknek tobb
mint kétszer nagyobb (OR = 2,1) esélytiik volt a kedvezé mentalis jollétre
a pandémia évében a soha nem mozgokhoz képest.

A teljes lakossagban a rekreacios céllal végzett testmozgas szintén jobb
mentalis jollétet eredményezett, minél gyakrabban végezték, annal inkabb,
de mar a heti egynél ritkabb mozgas is 1,3-szer jobb esélyhanyadost jelent.

A tovabbiakban bemutatjuk, hogy az egyes szociodemogratfiai kontroll-
valtozok milyen 6sszefliggést mutattak a szubjektiv jolléttel az egyes kor-
csoportokban a pandémia évében. A legfiatalabbak (18—29 év) korében
a férfiaknak kozel kétszer nagyobb (OR = 1,8) az esélyiik a kedvezé
mentalis j6llétre, mint a néknek, mig a févarosban él6knek kozel feleak-
kora (OR = 0,4), mint a kozségekben él6knek.

A 30-39 évesek korében csak az iskolai végzettség mutat Osszefiiggést
a kedvez6 jollétmutatéval: a magasabb végzettségtiek esélyei lényegesen
jobbak, mint az alapfoka végzettségiiekéi, a kozépiskolat végzetteknek
tobb mint hatszor nagyobb az esélyiik (OR = 6,3) a kedvezdébb jollétre.
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A 40—49 éves korosztalyban is a férfiak esélyei jobbak (OR = 1,9), a magasabb
iskolai végzettség is kedvez6bb mutatokkal jar, de ebben a korcsoportban
a fels6foku végzettségiiek esélyei a legjobbak (OR = 6,1). Az egyediilallo
statusz tarsul sziginifkansan rosszabb értékekkel (OR = 0,4) a tarssal él6khoz
képest. Ez az 0sszefiiggés a hatvan év feletti korosztalyban is igaz (OR = o,5).
A mentalis jollét tekintetében tehat harminc év felett valamennyi korosztaly-
ban protektiv faktor a magasabb, leginkabb az egyetemi, f6iskolai végzettség.

A teljes mintan (n = 6923) a mentalis jollét alakulasat vizsgalva a pandémia
évében az lathat6, hogy a férfiak, a parkapcsolatban él6k és a magasabb
iskolai végzettségtiek voltak jobb helyzetben a nékhoz, az egyediilallok-
hoz és a nyolc altalanosnal alacsonyabb végzettségiiekhez képest. A f6-
varosban él6k nagyobb eséllyel értékelték rosszabbra mentalis jollétiiket,
mint a kisebb telepiilésen él6k.

A fizikai aktivitas és az egészségi

allapot 6sszefuggése 2021-ben

Kovetkez6 elemzéstinkben az egészségi allapot megitélését vizsgaltuk a fizikai
aktivitassal Osszefiiggésben. Binaris logisztikus regresszi6analizis soran az
aktiv életmod és a rekreacios céllal végzett testmozgas hatasat vizsgaltuk kor-
csoportonként a jonak vagy nagyon jonak értékelt fizikai allapotra, kontrollal-
va a szociodemografiai hattérvaltozokkal és a telepiilés jellegével.

Az aldbbiakban a magyaraz6 valtozok hatasat mutatjuk be az egészségi
allapot onbecslésére nézve a kiilénbézo korcsoportokban. Erdekes tény,
hogy az aktiv életmod egyetlen korosztalyban sem volt szignifikans
hatassal a célvaltozonkra, tehat nem befolyasolta a kedvezének értékelt
egészségi allapotot.

Ezzel szemben a testmozgds mar tobb korosztalyban is pozitiv

hatast mutatott.

A legfiatalabbaknal (18—29 év) kizarolag a heti tobbszor iz6tt sporttevé-
kenység mutatott erés, majdnem haromszoros esélyt (OR = 2,7) a kedvezé
(jo/nagyon jo) egészségi allapotra a soha nem mozgokhoz képest.

A 30-39 éves korosztalyban sem az aktiv életmodd, sem a sporttevékeny-
ség nem befolydsolta az egészségi allapot 6nbecslését.
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Célvaltozo: az egészségi allapot 6nbecslése (j6 / nagyon jo)
OR (95% CI)

18-29 30-39 Teljes minta
n=1220 n=1254 n=6923

Nem (referencia: ng)

Férfiak NS NS 1,6%* 1,3* NS 1,4%%*
(1,1-21) (1,0-1,7) (1,2-1,6)

Parkapcsolat (referencia: parkapcsolatban él)

Nem él NS NS NS 0,6%* 0,7** 0,8%**

parkapcsolatban (0,4-0,8) (0,5-0,8) (0,7-0,8)

Iskolai végzettség (referencia: nyolc altaldnos vagy kevesebb)

Szakiskola NS 2,9%%* 2,9%** 1,9%%* 2,1%%% 2,3%%*
(1,7-49) (1,8-4,4) (1,2-29) (1,6-2,7) (2,0-2,7)

Kozépiskola NS 5,1%** 3,8%** 2,6%** 2,4%** 3,6%**
(29-9,0) (24-6,1) (1,6-4,0) (1,8-3,2) (31-4,3)

Féiskola/egyetem NS 3,8%x* 4 1x%% 3,0%** 2,3%%* 3,3%%*

(21-6,7) (2,5-6,9) (1,9-5,0) (1,7-31) (2,7-4,0)
Telepiilés tipusa (referencia: kozség)

Févaros NS 0,5*% NS NS NS 0,8*
(0,3-0,8) (0,6-09)
Megyei jogu véros NS 0,5* NS 0,6 NS 0,7%**
(0,3-0,8) (0,4-09) (0,6-0,8)
Véros NS NS NS NS NS 0,8*
(0,7-09)
Aktiv életmod (referencia: soha)
Ritkabban, mint NS NS NS NS NS NS
hetente
Hetente egyszer NS NS NS NS NS NS
Hetente tobbszor NS NS NS NS NS 0,7%**
(0,6-0,8)
Testmozgas (referencia: soha)
Ritkabban, mint NS NS NS NS NS 1,4**
hetente 11-17)
Hetente egyszer NS NS 2,4%* NS 1,9%** 2,8%**
(1,4-4)) (1,3-29) (23-34)
Hetente tobbszor 2,7%* NS NS 1,9%* 2,0%** 2,9%**
(1,4-5,0) (1,3-2,9) (1,5-2,7) (2,5-3,4)

OR = esélyhanyados; 95% CI = 95%-os konfidenciaintervallum; *p < 0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001. Csak a szignifikans
értékeket tiintettiik fel. (NS = nem szignifikans)

4. tablazat: A fizikai aktivitast leird valtozéok (aktiv életmad,
testmozgds) Osszefliggése az egészségi allapottal a vizsgalt
korcsoportokban a szociodemografiai és a telepllés
valtozékkal kontrollalva (binaris logisztikus regresszid).
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A 40-49 éves korosztalyban a heti egy alkalommal sportoloknak két és
félszer nagyobb az esélyiik a kedvez6 egészségi allapot megélésére, mint
azoknak, akik sohasem mozognak.

Az Otven év felettieknél a heti tobbszor végzett testmozgas kozel kétsze-
resére (OR = 1,9) noveli a jobb egészségi allapot esélyét a teljesen inak-
tivakhoz képest.

Hatvan év felett mind a heti egyszeri, mind a heti tobbszori testedzést
végzoknek kétszer nagyobb az esélyiik a teljesen inaktivakhoz képest,
hogy egészségi allapotuk jo vagy kivalo legyen.

A teljes mintat vizsgélva is lathato, hogy az aktiv életmdéd nincs hatassal vagy
forditott hatassal van a szubjektiv egészségi allapotra, azaz a heti tobbszori
aktivitast végzok korében kisebb eséllyel talalunk kedvez6 egészségi alla-
potrol beszamolokat. Ez az 6sszefiiggés a sporttevékenységeket vizsgalva
a kovetkez6: a heti egy alkalomnal ritkdbban sportoloknal masfélszeres
(OR = 1,4), a heti egyszeri és heti t6bbszori mozgas viszont kozel haromszo-
ros (OR = 2,8; 2,9) eséllyel jar jonak vagy nagyon jonak itélt testi egészséggel
a nem sportolokhoz képest. Az 6sszefiiggés erésen szignifikans.

A tovabbiakban bemutatjuk, hogy az egyes kontrollvaltozék milyen 6sz-
szefiiggést mutattak az egészségi allapot 6nbecslésével az egyes korcso-
portokban a pandémia évében. A 30-39 évesek korében a févarosban és
a varosban él6k mutattak rosszabb értékeket a kozségben él6khoz képest,
viszont a magasabb iskolai végzettséggel rendelkezék itélték jobbnak az
egészségiiket. Otven év felett a parkapcsolat hidnya rosszabb értékekkel
jart; a magasabb iskolai végzettség ebben a korosztalyban is protektiv
faktornak mutatkozott, ahogy a férfinem is. A hatvan év feletti korosz-
talyban is lathatd, hogy az egyediil él6k rosszabbnak érzik az egészségi
allapotukat, tovabba a magasabb iskolai végzettség jobb mutatokkal jar.

Ha a teljes mintat vizsgaljuk, az lathato, hogy a férfiak kozel mastélszer
nagyobb eséllyel (OR = 1,4) nyilatkoznak kedvezéen az egészségi allapo-
tukrol, mint a nék, az egyedilallok viszont a parkapcsolatban él6khoz
viszonyitva épp forditva, azaz ebben a csoportban joval kisebb eséllyel
(OR = 0,8) talalunk kedvezé allapotnak megfelel6 pontszamokat. A teljes
mintdn is érvényestl a magasabb iskolai végzettség protektiv hatasa
az alacsonyhoz, a nyolc altalanost vagy annal kevesebbet végzettekhez
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képest. Az is érdekes eredmény, hogy egy varosi lakos kisebb eséllyel
(OR = 0,7-0,8) min6siti egészségi allapotat kedvezének, mint egy
kozségben €él6. Ez az 6sszefliggés igaz a f6varos, a megyei jogt varosok és
a kisebb varosok lakéira is.

Nemzetkozi kitekintés, a hazai és a nemzetkozi
eredmények 6sszehasonlitasa

Kutatasi eredményeink harmoniaban vannak a nemzetkozi szakiro-
dalommal, ahol a sportolas lehetséges negativ hatasait hangsulyozo ta-
nulmanyokhoz képest hatalmas talsalyban vannak azok a kutatasok,
amelyek a fizikai aktivitds mentalis egészségre gyakorolt el6nyeit irjak
le. 2018-ban egy amerikai, 1,2 milli6 embert négy éven keresztiil vizsgalo
kutatas azt talalta, hogy a heti harom-6t alkalommal valamilyen sportot
tiz6k jobb mentalis egészségnek orvendenek, mint az akar kevesebbet
(heti legfeljebb harom o6ra), akar tobbet (heti hat 6ranal tobb vagy al-
kalmanként kilencven percnél hosszabb ideig) edz6k. Ezek a személyek
havonta atlagosan masfél nappal kevesebb id6t toltottek rossz mentalis
egészségi allapotban, mint a tobbi vizsgalt alany (Chekroud és mtsai 2018).
A megfelel6 intenzitasa és mennyiségu aktivitas oldja a pszichés fesziilt-
séget, és noveli a mentalis stabilitast (Wu és Wei 2020). A fizikai aktivitas
hianyat kifejezetten karosnak talaltak depresszio, stressz és szorongas
esetén (Antunes és mtsai 2020).

A szubjektiv jollét és a fizikai aktivitas kapcsolatardl aranyaiban kevesebb
vizsgélat all rendelkezésiinkre, azonban az irodalombdl egyértelmten
latszik, hogy az 6 életmo6d alacsonyabb szubjektiv jollétérzéssel tarsul
(Fox 1999). Az aktivitas szintjét is vizsgalva mar megoszlanak a vélemé-
nyek a szakirodalomban. Az alacsony intenzitasi sport egyértelmien
a szubjektiv jollét novekedésével jar, azonban élénk intenzitasa testmoz-
gas esetén negativ és pozitiv osszefiiggést is talaltak a szubjektiv jolléttel
(Wicker és Frick 2015).

Az egészségi allapot onbecslését ugyancsak pozitiv iranyba befolyéasol-
ja a fizikai aktivitas. A kozepes vagy élénk intenzitasu fizikai aktivitast
tz6k sokkal hajlamosabbak egészségesnek tartani magukat. A pozitiv
korrelacié az egyéb tényezokre valo kontrollalas esetén is fennall (Meyer,
Castro-Schilo és Aguilar-Gaxiola 2014).
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Az 4j tipusu koronavirusjarvany mentalis egészségre gyakorolt hatasait
vizsgalva egy Ausztriaban végzett felmérést emeliink ki, mivel ott a kutatok
sajat vizsgalatunkhoz hasonléan a kiiléonb6z6 korcsoportokra fokuszaltak,
és a depresszios, illetve szorongasos tiinetek nagyon magas el6fordula-
si gyakorisagat allapitottak meg. A felmérésben részt vevok 21 szazaléka
mutatott depressziv, 19 szazalékuk pedig szorongasos tiineteket, ami egy
2014-es atfogo vizsgalattal (Statistik Austria 2015) dsszehasonlitva 6tszoros
novekedést jelent. A korosztalyok szerinti megoszlas: mig harmincot éves
kor alatt a vizsgalt alanyoknak t6bb mint 30 szazaléka mutatott depresszios
tiineteket, addig hatvanot év felett ugyanez az érték mindossze 5 szazalék
volt. A szorongas esetében is hasonl6 tendenciat lehetett megtfigyelni: mig
aharmincot év alattiak 25 szazaléka, addig a hatvanot év felettiek 7 szazaléka
mutatott legalabb kozepes mértékii szorongo tiineteket (Pieh, Budimir és
Probst 2020). A pandémia hatasara utal, hogy a COVID—-19-jarvany elé6tt
nem volt megfigyelhet6 ilyen jelentés korosztalybeli eltérés Ausztridban,
mindegyik korosztaly hasonl6 értékeket mutatott, a legalacsonyabb pont-
szamok pedig épp a legfiatalabbak kozott voltak mérhetsk (Lowe és mtsai
2008). Ezek alapjan ugy tinik, hogy az idésebbek jobban tudjak kezelni
a jelenlegi kivételes, nagy mentalis probat jelent6 helyzetet.

Megbeszélés

Felmérésiinkben a rekreacios céllal végzett testmozgas pozitiv hatasa egyér-
telmtden bebizonyosodott, szinte valamennyi korcsoportban, kiilénosen
a negyven év feletti korosztalyban. A rendszeres és gyakori sporttevékeny-
ség a jarvany idején, 2021-ben is pozitivan hatott a mentalis jollétre, illetve
az egészségi allapot kedvez6 alakulasara. Ezzel szemben az aktiv életmod
hatasa nem volt jelentds a legtobb korcsoportban, tehét a tizpercnyi kime-
legedéssel jaro tevékenység nem tiinik elegendének a mentalis és fizikai
jollét javitasa szempontjabol. Ez alol csak a hatvan év felettiek jelentenek
kivételt, esetiikben mar heti egyszeri aktivitas is duplajara emeli a mentalis
jollét esélyét.

Tanulmanyunk Gjszerti megallapitasa, hogy a 30-39 éves korosztalyban
sem az aktiv életmod, sem a rekreacios céllal végzett sporttevékenység
nem befolyasolja a szubjektiv jollét és az egészségi allapot onbecslé-
sének alakulasat.
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Kutatdsunk eredményei megerdsitették azt a feltevésiinket, mely szerint
az eltér6 korosztalyokban mas-mas sullyal jelenik meg a fizikai aktivitas
protektiv hatasa. A jovobeli tarsadalmi szinti egészségprevencios progra-
mokba a heti gyakorisagu testmozgas el6segitése és a negyven év feletti
korosztalyok motivaldsa mellett ezt a tudast is érdemes volna beépiteni.
Hangsulyozni kellene tovabb4, hogy mar harminc perc pulzusemelkedés-
sel jard testmozgas is kedvez6 hatasu, a hatvan év felettieknél pedig akar
mar a heti rendszerességti, rovid kimelegedéssel jar6 tizperces aktivitas
is nagyon pozitiv hatassal van a mentalis jollétre. Ezenkiviil fontos volna
elérni a lakossag azon részét is, amely jelenleg egyaltalan nem él a test-
mozgas lehet6ségével. A soha nem mozgdk kozel 50 szazalékos aranya
sajnos nagyon magasnak szamit.

Tanulmanyunk masik konkluziéjaként levonhato, hogy a férfiak gyakrab-
ban mozognak, és kedvez6bb testmozgasi mutatokkal rendelkeznek, mint
a nok. Mindemellett az elmult hisz évben a néknél is megtigyelheték
pozitiv valtozasok a testmozgas gyakorisagat illetéen. A férfiaknal mind
a mentalis j6llét, mind az egészségi allapot 6nbecslése kedvezébbnek mu-
tatkozott a pandémia évében. Kiilénosen fontos kiemelni, hogy az egyediil-
alloknak szinte valamennyi korosztalyban rosszabb mutaté6ik voltak, ami
arra utal, hogy koriikben a jarvany miatt elrendelt korlatozasok nagyobb
mentalis megterhelést jelenthettek a tarsas tdmasz feltételezhet6 hianya
miatt. Szintén fontos megjegyezni, hogy a 2021-es felmérésben a varosban,
févarosban él6k mentalis és fizikaijollét-mutatoi kedvezétlenebbek voltak
a kisebb teleptiléseken él6kéihez képest. Ennek egyik magyarazata lehet,
hogy a varosi életméd fontos szinterei a jarvany idején bezartak, nem
voltak latogathatok. Ilyenek a kozosségi életet szervez6 szérakozohelyek,
éttermek, szinhazak, melyek kiemelten fontosak a rekreacio, a kikapcso-
lodas szempontjabol. A kisebb falvak lakéinak életmodja nem valtozott
meg olyan mértékben a korlatozasok hatdsara, mint a nagyvarosban
éloké. A jarvany gocpontjait a f6varos és a nagyobb varosok jelentették,
itt lakossagaranyosan is sokkal tobben fert6zédtek meg koronavirussal,
mint a kisebb teleptiléseken. Ez névelhette az emberek megfert6z6déstdl
valo félelmét, valamint a betegség negativ testi és lelki kovetkezményei is
meghatarozobbak voltak a varosban él6k esetében.
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Osszefoglalas

Elemzéseink soran azt talaltuk, hogy az elmult kozel hiisz évben a tizeny-
nyolc év feletti lakossag fele egyaltalan nem sportolt. A hetente t6bbszor
mozgdk aranyaban viszont stabil noévekedés lathat6: mig 2002-ben alig
egyotodiik, addig 2021-ben mar kicsit tobb mint egynegyediik sportolt
rendszeresen, hetente tobbszor. A férfiak korében pozitiv valtozasokat
tapasztalunk a legtobbet mozgok korében: mig 2013-ban kozel 20 sza-
zalékuk sportolt rendszeresen, a pandémia évében mar csaknem 30 sza-
zalékuk. A no6knél is tapasztalhat6 pozitiv valtozas, bar kisebb mértékd,
mint a férfiaknal. 2021-ben kozel egynegyediik dontott a rendszeres
fizikai aktivitds mellett, mig ez az érték csak 16 szazalék volt az el6z6,
2013-as felmérésben.

Kutatasunk egyik f6 célkitizése volt, hogy megvizsgaljuk, miként
fuggott ossze a szubjektiv jollét a fizikai aktivitas tipusaival a pandémia
alatt. A teljes mintaban a heti tobbszori aktivitas (kertészkedés stb.) mas-
félszer nagyobb eséllyel vezetett kedvezébb jollétmutatokhoz. A teljes
lakossagban a rekracios céllal (sporttevékenység) végzett testmozgas
szintén kedvez6bb mentalis jollétet eredményezett, minél gyakrab-
ban végezték, annal inkabb. Kiilon kiemelends, hogy a 40-60 éves
korosztalyban a hetente tobbszor végzett sporttevékenység megdup-
lazta a kedvezébb mentalis jollét esélyét, a hatvan év felettiek korében
pedig a legaldbb heti egyszeri, minimum tizperces kimelegedéssel jar6
aktivitas eredményez kétszer jobb mutatokat.

Vizsgalatunk masik f6 célkittizése az egészségi allapot 6nbecslésének
és a testmozgasi szokasok osszefiiggésének az elemzése volt. Mig az
aktiv életmod egyetlen korcsoportban sem mutatott 6sszefiiggést az
egészségi allapot onbecslésével, addig a rendszeresen végzett sport-
tevékenység még heti egy alkalomnal ritkabban is masfélszeres, a heti
egyszeri és heti tobbszori mozgas viszont kozel haromszoros eséllyel
jar jonak vagy nagyon jonak itélt testi egészséggel a nem sportolok-
hoz képest. Tanulmanyunk tjszerd megallapitasa, hogy a 30-39 éves
korosztalyban sem az aktiv életmod, sem a rekreacios céllal végzett
sporttevékenység nem befolyasolja a szubjektiv jollét és az egészségi
allapot alakulasat.
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A szociodemografiai mutatok mint kontrollvaltozok szerepeltek a felmé-
résiinkben. A teljes minta vizsgéalata soran azt talaltuk, hogy a férfiak,
a parkapcsolatban él6k és a magasabb iskolai végzettségtiek voltak jobb
mentalis allapotban a n6khoz, az egyediilallokhoz és az alacsony iskolai
végzettséglieckhez képest, mind a szubjektiv jollét, mind az egészségi
allapot jobb megitélése szempontjabol. A felmérés idején a varosban élék
kevésbé mindsitették jonak egészségi allapotukat a kisebb telepiilésen
élokhoz képest.
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