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A RENDSZERES FIZIKAI AKTIVITAS MENTALIS ES
FIZIKAI EGESZSEGRE GYAKOROLT HATASANAK
VIZSGALATA 10-18 EVES DIAKOK KOREBEN

Gombas Sandor' — Vari Beatal?

Szegedi Tudomanyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagogusképzo Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet
2Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Doktori Iskola

1. Bevezetés

Koztudott tény, hogy a pszichés, lelki eredetii egészség alapjat képezi
a fizikalis, testi egészség, melynek alapja a rendszeres fizikai
aktivitas, azaz a mentalis egészség ,,véd6faktoranak” tekinthetd (Pfau
¢és Kanyd, 2020; Petrika, 2012; Pluhar és mtsai, 2003). A rendszeres
testedzésnek tehat egyarant jelentOs szerepe van a szomatikus és
pszichés egészség kialakitdsaban. Az egészséges ember pedig kiveszi
a részét a kollektivabol, apolja kapcsolatait embertarsaival, valamint
viselkedésében, magatartasaban is visszatiikroz6dik az elfogadas,
empatia, vagyis k6zdsségi 1ényként nyilvanul meg (Bironé, 2004). A
sport tehat komplex hatasrendszere révén az ember mint bio-pszicho-
szocialis egység érzelmi-akarati jellemzdit, képességeit pozitivan
befolyasolja (Rétsagi, 2004). A sport rekreacios funkcidjanak
legfontosabb jellemzdje a fittség, az egészség és a jo pszichés allapot,
elérése (Gyori és Balogh, 2017). A jo kozérzet (jol-1ét, well-being),
az aktiv tarsadalmi (szocialis) élet, valamint a jo stresszkezeld
képesség a mentalis értelemben vett egészség alapja (Petrika, 2012).

A rendszeres fizikai aktivitdas a serdiillok korében elbsegiti az
egészséges Onbizalom, magabiztossag kialakulasat, onmagaval, sajat
kiilsejével valo elégedettséget noveli, a szorongds és depresszid
kialakuldsdnak esélyét csokkenti, valamint a tarsas kapcsolatok
kialakitasat megkonnyiti (Pluhar és mtsai, 2003). Az egészséges elme
magaban hordozza a realis Onképet, Onismeretet, tisztdban van
képességeivel, nem értékeli sem alul, sem feliil onmagat, egészséges
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szintli, mértéki onbizalommal €li mindennapjait, képes elfogadni
onmagat (1). Ahhoz, hogy komplexen jelen legyen az egészség egy
adott személy életében, egyiittesen meg kell lennie mind a testi, mind
pedig a szellemi egyensulynak. Ezzel ellentétben az aktivitas
hidanyédra, mint a mentalis betegségek (pl. stressz, szorongas)
kialakulasanak rizik6faktorara tekinthetiink (Takacs, 2020). A talzott
mértékben megjelend stressz és szorongds a mentalis egészség
romlasahoz vezet, aminek kdvetkezményeképpen kiilonféle
betegségek kialakulasanak lehetdsége megnovekszik (pl. magas
vérnyomas, cukorbetegség, daganatos megbetegedések) (Dvorak,
2022). Ennek megelézése és a lakossag egészségi allapotanak javitasa
érdekében az Egészségiigyi Vilagszervezet (WHO) is a rendszeresen
végzett fizikai aktivitast javasolja (2). A fizikai aktivitas a felndvekvo
nemzedékek életmindségének javulasahoz vezet a gyermekkortol
kezdve a fiatal felnéttkorig (Ardelean ¢és mitsai, 2022) majd
végigkiséri az egészséggel kapcsolatos életmindséget tovabbi
¢életszakaszokban is (Gydri és mtsai, 2019).

1.1. A sport testi egészségre gyakorolt hatdsa

A testnevelés és sport Utjan hatni tudunk a szervezetre, azon
keresztiil hatassal lehetiink a pszichikai, illetve érzelemvilagra is”
(Bakonyi, 1975, 68. 0.). A kardiovaszkularis rendszer fejlesztése és a
szivbetegségek kockazatanak csokkentése terilletén a sport
kimagasloan pozitiv hatast gyakorol az emberi szervezetre (Pluhar és
mtsai, 2003). A test izomrendszerének fejlédésében, a 1égzérendszer
fejlesztésében,  valamint a  test  oxigénfelhasznalasanak
optimalizalasaban kiemelt szerepet jatszik a mozgas. A rendszeres
sportolds eredménye a mozgaskoordinacio fejlédése, és az
Osszerendezett mozgas is. Rendszeres sportolas esetén az alvasi fazis
mindségében javulas figyelhetd meg, igy eredményesebb pihenés
tapasztalhato (Pfau és Kanyo, 2020). A rendszeres fizikai aktivitas
eredménye a fittség, azaz a testi-lelki jollét megteremtése, mely jo
kondiciondlis allapotot, tartdos cselekvo- és teljesitoképességet,
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tettrekészséget, frissességet, pihentséget, kellemes életérzetet jelent
(Balogh és mtsai, 2015).

Hazank és régionk feln6tt lakossaga rendszeres fizikai aktivitdsanak
vizsgalatara vonatkozdan rendelkezésiinkre allnak  kutatasi
eredmények (pl. European Commission, 2018; Bacsné és mtsai,
2020; Gy6ri és mtsai, 2021; Vari és mtsai, 2023), ugyanakkor — az
iskolaskort populacidkban is egyre nagyobb méreteket 61t6 talsuly és
elhizds miatt — a fiatalabb korosztalyokra vonatkozé kutatasok is
egyre fontosabba valnak napjainkban. A fejlett tarsadalmakban
tapasztaltakhoz hasonléan ugyanis a fiatalok itthon is egyre
kevesebbet mozognak. A rohamosan terjed6 lé életmodnak
koszonhetéen csokkend fizikai aktivitas eredményeként a kiilonféle
fittségi, vagy sportagi allapotfelméré tesztek teljesitménymutatoi az
utobbi évtizedekben tendenciézus romlasnak indultak (Mérey, 2005;
Kaj és mtsai, 2017). A kiilonbségek a telepiilési lejt6 mentén, a
varosok és falvak viszonylataban, a kisebb telepiilések tanuldinak
rovasara kiilonosen jol kivehetok (Mezei és mtsai, 2018; Szabd,
2022).

1.2. A sport lelki és mentdlis egészségre gyakorolt hatisa

A WHO becslései szerint a vilag 6ssznépességének 5%-a érintett a
21. szazad egyik leggyakoribb betegségében, ami a depresszid (3).
Paluska és Schwenk (2000), valamint Craft és Perna (2004)
ramutattak arra a tényre, hogy a rendszeresen végzett fizikai aktivitas
bizonyitottan képes jelentésen csokkenteni a depresszid és a
szorongas tlineteit. A sportoldas Onmagaban nem mindsiil
gyogyszernek, azonban nagyon hasznos kiegészitdje lehet egy
orvosilag kovetkezetesen Osszeallitott terapias kezelésnek. A
testedzés egyszerre tobb szdlon futd kapcsolatban van a mentalis
egészséggel (Petrika, 2012). Pfau és Kanyo (2020) megallapitottak,
hogy azok a személyek, akik rendszeresen végeznek fizikai aktivitast
életiik soran, jobb stresszkezeld képességgel rendelkeznek, mint
azok, akik nem sportolnak. Mikulan és mtsai (2010) arra a
megallapitasra jutottak, hogy azok a fiatalok, akik heti
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rendszerességgel végeznek fizikai aktivitast elégedettebbek
¢letiikkel, jellemzébb rajuk az optimista beallitodas, valamint
jelentdsen kevesebb koriikben a depressziv tiinetektél szenveddk
szama. Mindamellett a COVID-19 okozta pandémias helyzet ¢kesen
bizonyitotta, hogy ,,otthon maradas” ideje alatt. a fizikai aktivitas
csokkenése és a képernyOk eldtt toltott idé ndvekedése miként
fokozta a serdiilok lelki terheit: a depresszids tiineteket vizsgalva a
résztvevok kozel felének volt magas a depresszid kockazata (Berki és
mtsai, 2021a, 2021b).

Pluhar és mtsai (2003), eredményei azt mutattak, hogy a fizikailag
aktivabb tanulok lelki ¢és pszichoszocialis egészsége jobb,
magabiztosabbak, szocidlis és tarsas kapcsolataik jobbak, barataikkal
tobb idot toltenek inaktiv tarsaikhoz képest, akiknek a baratsagokon
tul a becsiiletesség és a lelki béke megléte, a csalad és az egészség
kevésbé fontos tényez6k. De a rendszeres sport nem csak a fizikalis
egészséget, hanem a szellemi és pszichoszocialis fejlédést is eldsegiti.
E korosztaly életében a testkép zavarok lekiizdésében, onmaguk
megbecsiilésében, az 6nbizalom egészséges novelésében, a helyes
onértékelésben, a gatlasossag lekiizdésében nagyon fontos szerepet
jatszik a sport (Gydmbér és mtsai, 2016). A sport segitséget nyujt az
értékrendszer kialakitdsaban is. Ennek révén az akaraterd és az
allhatatossag képességeit megerdsiti, a fegyelmezett munkavégzés és
magatartds  alappilléreit  lefekteti  (Bironé,  2004). A
magatartasformalas eszk6zeként megtanit tisztelni embertarsainkat,
kihangstlyozza a sportszerii viselkedést (fair play) a sporttarsakkal és
embertarsainkkal szemben (Filop, 2001). Tirelemre inti,
szerénységre és alazatossagra tanitja meg a sportolot. Rendszeres
sportolassal fejleszthets, trenirozhatd a fegyelem-figyelem, az
Osszpontositas, fokuszalas képessége (Rommel és mtsai, 2015; Pan és
mtsai, 2016).

1.3. A sport érzelmekre és tarsas kapcsolatokra gyakorolt hatisa

Az intézményesitett keretek kozotti iskolai testnevelés fontos
szerepet vallal a felndovekvé nemzedékek egészséges életmodra
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nevelésében. Mind a pedagdgusok, mind a kdrnyezet (iskolai 1égkdr)
rendkiviil fontos statuszt toltenck be a személyiség fejlesztésében
(Bironé, 2004). Az ifjusag gondolkodasat, vilagnézetét, mentalitasat
formalja a sport, s a rendszeres sportolas az egészséges testi fejlodés
mellett a pszichoszocialis fejlédésben is fontos szerepet jatszik
(Pluhdr ¢és mtsai, 2003). Olyan szintér, ahol a viselkedésbol
kisztirhet6, hogy az adott személy milyen személyiség jegyekkel
rendelkezik. A személyiség és magatartds formalasaban fontos
szerepet kapnak a verseny és téthelyzetek (Bironé, 2004).
Kiemelkedéen fontos, hogy mar kezdettél fogva tanusitsanak a
sportold ifjak egymas irant tiszteletet és empatiat (Gyombér és mtsai,
2016). A rendszeresen végzett sportolas hatasa az dnkontroll teriiletén
mutatkozik meg leginkabb, valamint a monoténia tiiré képesség
fejlodése is ennek kdszonhetd.

A sport kozosségteremtd és -formald erdvel bir, kommunikativ hatast
fejt ki, ezért kiemelten fontos szerepet tolt be a tarsas kapcsolatok
kialakitasaban. Megtanitja a gyerekeknek az ,egy mindenkiért,
mindenki egyért” szemléletet, magatartast. Az Onkényes, 6nzd
viselkedést hattérbe szoritja, ezaltal megtanulja, mit jelent masokhoz
alkalmazkodni (Pfau és Kanyd, 2020). Bakonyi (1975) szerint azok a
diakok, akik rendszeresen végeznek fizikai aktivitast, elényosebb
helyet foglalhatnak el a kozdsségen belill. Az elhelyezkedésnek, a
jobb pozicioknak koszonhetéen pedig Onértékelésiik, magukrol
alkotott képiikk javul. A rendszeresen végzett aktiv sportolas,
tarsadalmi rangot, elismerést kdlcsonodz (Bironé, 2004).

1.4. Eletkori sajatossdgok

A fejlodés terén nem csak a mozgasfejlédést értjilk, hanem a
pszichikus (mentalis, érzelmi) képességek fejlodését, a kiillonbozo
készségek kialakitdsat, valamint a kornyezeti tényezdket, melyek
befolyasoljak a fejlddést. Az emberi fejlédésének kiilonbozo
periodusai hatarozhatok meg, melynek soran az adott személy és
motorikus képességei a kornyezeti hatasokra, ingerekre érzékenyen,
intenziv, 16késszert fejlodéssel reagal (Farmosi, 2001).
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Gyerekkorban (6-12 éves kor) a motoros és a fizikalis képességek
fejlodésén thl, mentalis és pszichés teriileten is komoly fejlodés megy
végbe az 1) kornyezet és ingerek hatasara (Gyombér és Kovacs,
2019). Ebben az id6szakban a gyerekek mozgasigénye rendkiviil
magas. A motorikus képességek fejlodési szintje nagy 1éptéki, sok 1j
mozgasformat képesek elsajatitani. Csokken a felesleges mozgésok
szama, ennek kovetkeztében a mozgéds sokkal gazdasdgosabba,
pontosabba valik. A mar elsajatitott mozgasformakat biztosan hajtjak
végre. Ezt a periodust a mozgasfejlodés és a mozgastanulas elsd
cstcsidészakanak tekintik (Farmosi, 2001). A fegyelem-figyelem,
koncentracié folyamatosan fejlédik. A konfliktushelyzetekben ekkor
még dominalnak az érzelmek. A kudarcok eléfordulasa esetében még
nem realisan értékelik sajat teljesitményliiket, onértékelésiilk még nem
stabil. Az edzdk, sziilok ¢€s tanarok megitélése a mérvado,
tamogatasukat feltétleniil igénylik. Fontos, hogy kialakuljon a
gyerekek gondolkodéasaban, hogy nem minden a gyézelemr6l szol, a
siker ¢és kudarchelyzeteket hogyan kell megfeleléen kezelni
(Gyombér és Kovacs, 2019). A kortarsakkal kialakitott kapcsolatok,
baratsagok kiemelten fontos jelentdséggel birnak. Ebben a
periddusban a legeredményesebb, ha tobb sportdg mozgasanyagaval
is megismerkedhetnek a didkok (Gyombér és mtsai, 2016).

Serdiilékorban (12-16 éves kor) torténik az identitas keresése, az
onmegszemélyesités. A biologiai érés folyamatanak tudhato be, hogy
a testaranyok és testméretek megvaltoznak, ez valtozast idéz el6 a
mozgaskoordinacié teriiletén. Felesleges mozgasok, pluszban
bekapcsolt  izomcsoportok,  ligyetlennek, esetlennek  t{in6
mozgasformak, a képességek és készségek atstrukturalodasa jellemzi
ezt a periodust (Farmosi, 2001). Hormonadlis valtozasok is lezajlanak,
melyek az érzelmekre hatast gyakorolnak. Az individuum, &nkép
kialakitasa kozponti kérdéssé 1ép elére. Az dnmegszemélyesités, a
sajat ut keresése rajzolodik ki (Gydmbér és mtsai, 2016).
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2. Célkitiizés

Kutatdsunk célja, hogy a sport személyiség- és kozosségformalo,
stressz- és szorongdsold6, kudarcok és problémak kezelésére
gyakorolt hatasat megvizsgaljuk. Feltettik a kérdést, hogy az
altalanos iskola felsé tagozataba 1époktol kezdve a kozépiskola 12.
osztalyaig hogyan valtozik a fitk és a lanyok sporthoz vald
hozzaallasa. Szabadidds tevékenységként is megjelenik-e életiikben a
sport? A jobb stresszkezeld képességet a sportnak tulajdonitjak?
Ismerik a sport egyediilalld hatdsat a mentalis, fizikai, lelki
egészségre, valamint a tarsas kapcsolatokra? Vajon hogyan hat rajuk
a rendszeresen végzett fizikai aktivitas? Mekkora szerepet jatszik a
személyiség formalasaban, OrOmszerzésben, tarsas kapcsolatok
kialakitasaban, stresszhelyzetekkel vald megkiizdésben?
Feltételeztiik, hogy a tanulok minden életkorban tisztaban vannak a
sportolds egyediilalléan pozitiv hatasaval a fizikalis és mentalis
egészségre.

3. Anyag és médszer

Vizsgalatunkban (2023. 02. 10 — 2023. 03. 10.) online kérddives
modszert alkalmaztunk, melyhez validalt kérd6ivet (H-SMS) (Paic és
mtsai, 2018), illetve sajat kérdéseket hasznaltunk fel. A kérdbivek
kitdltése anonim modon tortént. Az adatfelvétel céljabol 5 fokozata
Likert skalat (1 — egyaltalan nem ért egyet; 5 — teljes mértékben
egyetért), eldontendd kérdést, egyszeres valasztast alkalmaztunk. Az
alabbi kérdésekre voltunk kivancsiak: iskolan kiviili sportolasi
szokasok, heti gyakorisag, milyen keretek kozott zajlik a sportolas,
részt vesznek e szabadidds versenyeken a valaszadok. A masodik
részben a rendszeresen végzett fizikai aktivitds mentalis egészségre
gyakorolt hatasait igyekeztiink feltarni, majd azokra a didkokra
fokuszaltunk, akik iskolan kiviil is rendszeresen sportolnak. Az
adatokat a leird statisztika modszerével dolgoztuk fel. A sportolas
nemenkénti  kiilonbségeinek  feltarasara Khi-négyzet probat
hasznaltunk.
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A kérddivet a kozépiskolasok (9-12. évfolyamok), valamint az
altalanos iskola felso tagozatosai (5-8. évfolyamok) korében toltettiik
ki Mezétur, Szarvas, Hodmezovasarhely, Szeged iskolaiban.
Igazgatéi engedélyt kaptunk a kérdéiv megosztdsara, majd ezt
kovetden a testneveldknek, osztalyfonokoknek, szaktanaroknak
kiildtiik el. A kérdoivet 6sszesen 435 didk toltotte ki (1. tablazat),
melybdl 58,2% lany és 41,8% fia volt. A sportolasi szokdsokra
vonatkoz6 adatokat — a valaszadok alacsony szama miatt — az 5-6.
osztalyos és a 7-8. osztalyosok esetében dsszevontuk.

1. tablazat: A kitoltok osztalyonkénti és nemenkénti megoszlisa

Osztaly Fo Fiu Lany
11-12. 0 181 74 107
T (41,6%) (40,7%) (42,3%)
70 76
- 9
9-10. o. 146 (33,6%) (38,5%) (30,0%)
7-8.0 99 34 65
e (22,8%) (18,7%) (25,7%)
5.6.0 9 4 5
T (2,0%) (2,2%) (2,0%)
Osszesen | N=435 (100,0%) | Nrs=182 (100,0%) | Niny=253 (100,0%)

(Forrds: Sajat szerkesztés)

4. Eredmények

A felmérésben résztvevé didkok 67,6 %-a vesz részt iskolan kiviili
sporttevékenységekben. Ebben a tekintetben viszont tendenciajellegii
(p=0,064) nemenkénti kiilonbségeket talalunk. Az 5-8. osztalyban
er6sen feliilreprezentaltak a sportold lanyok, 9-10. osztalyban
kiegyenlitédik a kiilonbség, majd 11-12. osztdlyban mar a fiok
sportolnak nagyobb aranyban (2. tablazat).

Az aktivitasi szintre legjellemz6bb a heti 1-2 (33,10 %), valamint a
3-4 alkalom (31,70%). 16,6% ennél is tobbszor végez iskolan kiviili
sporttevékenységet. Egyre népszeriibbek a kiilonb6zé szabadidds
tomegsport rendezvények (utcai és terep futoversenyek, teljesitmény
és kerékparturak), melyeken a megkérdezett didkok 29%-a (126 {6)
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rendszeresen €s szivesen vesz részt, mig 309 f6 (71%) elutasitja a
fizikai rekreacio e formajat.

2. tablazat: A sportolo és nem sportolo tanulok nemenkénti és
osztalyonkénti szama

. Sportol Nem sportol
Osztaly (f6) (f6)
Fiu Lany Fiu Lany
5-8. osztaly 21 54 11 16
(20,8%) (32,9%) (21,2%) (18,0%)
9-10. osztaly 48 54 22 22
(36,9%) (32,9%) (42,3%) (24,7%)
11-12.0sztaly o 56 19 51
(42,3%) (34,1%) (36,5%) (57,3%)
Osszesen 130 164 52 89
(100,0%) (100,0%) (100,0%) (100,0%)

(Forrds: Sajat szerkesztés)

4.1. A rendszeres sportolds és a stressz kapcsolata

Megvizsgaltuk, hogy az iskolaskortak életében a stressz jelen van-e
és ha igen, tudjak-e, hogy a sport kivaldo stresszoldd hatast
tevékenység. A teljes mértékben egyetért (,5°) és egyetért (,4°)
valaszokat adok eredményeit tekintve (1. abra), 276 {6 szerint
(63,4%) a rendszeres sportolas segit a stresszoldasban, 241 f6 szerint
(55,4%) csokkenti a szorongast. Segitséget nyujt, hasznos a
kudarcokkal és problémakkal valdo megkiizdésben (282 6, 64,8%), a
stresszhelyzetek kezelésében (259 f6, 59,5%), tovabba segit a
kudarcok, rossz tapasztalatok helyes értékelésében (255 16, 58,6%),
feldolgozasaban. A stresszhelyzetekben mar nem vagyok annyira
ideges a rendszeres sportolasnak koszonhet6en kérdés esetében az
évfolyamonkénti lebontast vizsgalva az 5-8. osztaly korében 3,11, a
9-10. osztaly esetében 3,02, a 11-12. évfolyamosoknal pedig 2,95 az
atlag. A 3-as fokozatot jelolte meg a legtobb kitoltd (94 16, 23,6%).
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Likert skala 1-5

Stresszhelyzetekben (vizsga) mar nem vagyok —==——=—305
’

annyira ideges a sportoldsnak készénhetden.

A mindennapi problémak megoldasaban I 3 42
’

segit a rendszeres sportolas.

A rendszeres sportolds segita
e 7 I 3,73

stresszhelyzetek kezelésében.

A sportolds hasznos a kudarcok, rossz
. I 3,64

tapaszialatok helyes értékelésében.

A rendszeres sportolds hasznos a kudarcokkal
I 3,94

és problémakkal valo megklzdésben.

A rendszeres sporolds csokkenti a szorongast. [N 3,49
A rendszeres sportolds segita
I 3,76

stresszolddsban.

0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00

1. dbra: A rendszeres sportolds és a stressz kapcsolatinak ismerete
(Forras: Sajat szerkesztés)

4.2. A rendszeres sportolds mentdlis egészségre gyakorolt hatdsa

Feltételezésiink szerint a tanulok minden életkorban tisztaban vannak
azzal, hogy a sportolas egyediilalldan pozitiv hatassal van a fizikalis
és mentalis egészségre (pl. realis Onkép kialakitasa, Onbizalom
novelés, testképzavarok lekiizdése, jo kozérzet és jo hangulat
kialakitasa, belsé béke és harmonia megteremtése). Az Osszes
kitoltébol (2. abra) 175 {6 jeldlte (40,2%) a ,teljes mértékben
egyetértek” valaszlehetdséget, vagyis 100%-0san ismeri a sport
jotékony hatasait. Az atlag 4,11 lett. Az Onbizalom ndvelés
tamogatasa kérdésnél, 160 kitoltd (36,8%) a ,teljes mértékben
egyetértek” mellett foglalt allast.
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2. dabra: Sport és mentilis egészség kapcsolata
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A sport szerepe Onmagam megismerésében és az Onértékelésben
kérdésre 267 16 (62,4%) valaszolt 4-es és 5-0s értékkel. A belsd béke
¢s harménia megteremtése dnmagammal kérdésre 133 6 (30,6%) a
skala 4. fokozata mellett dontott. A jo kozérzet és jo hangulat
kialakitasaban 172 {6 (39,5%) a ,teljes mértékben egyetértek”
lehetéséget valasztotta. Kiemelten fontosnak tartja 277 6 (68,6%),
hogy a fizikai aktivitds utdn boldogabbnak érzi magat. Teljes
mértékben egyetértett 201 didk (49,9%) azzal, hogy az egészségre
kiemelkedGen jo hatast gyakorol a rendszeres sportolas. Rendkiviil
fontosnak vélte 237 {6 (59%) a testképzavarok lekiizdésében a
sportolas szerepét, valamint azt, hogy ,realis onképet ad, jobban
megismeri téle magat” 241 6 (59,7%). Batrabbnak érzi magat a
sportolastol 240 £6 (59,8%).

A rendszeres sport, tarsas kapcsolatok kialakitasdban jatszott szerepe
kérdés esetében (3. abra) a 435 kitoltébol 223 £6 (51,3%) fontosnak
tartja. A csapatsportok és a kozoOsségi emberré formalas kozott
parhuzam van a szakirodalmak szerint is. A kit6lték koziil 283 {6
(71,7%) a skala 4. és 5. fokozatat jelolte meg. A valaszadok 43,3%-a
(171 f6) a ,teljes mértékben egyetértek” valaszlehetoséget jelolte
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meg. Abban a kérdésben, hogy a sport megtanit-¢ a ,fair-play”
szellemiségére, a sportszerli magatartasra, a valaszadok 39,2%-a,
vagyis 157 {6 teljes mértékben egyetértett. A rendszeres sportolas
egyik, ha nem a leglényegesebb személyiségformald hatdsa éppen ez
lehet.

500 Likert skala 1-5
4,50
4,00 338 3,53 3,81
3,50 £
3,00
2,50
2,00
1,50
1,00
0,50
0,00
A csapatsportok A tarsas kapcsolatok A sport megtanit a ,fair
(kosdrlabda, kézilabda, kialakitdsdban fontos  play” szellemére, sportszerii
labdarugas) segitenek a szerepe van a sportnak. magatartasra.
kozdsségi emberré
formalasban.
3. dbra: A sport hatdsa a tirsas kapcsolatokra
(Forrds: Sajat szerkesztés)
5. Kovetkeztetések

A rendszeres sportolas a személyiségfejlodést egyediilalloan pozitiv
iranyba tereli, olyan motivumokat alakit ki a fiatalok kérében, melyek
késobbi életiik soran meghatarozd szerepet fognak betdlteni
mentalitasuk, viselkedésiik terén. Kozosségi embert formalnak a
fiatalokbdl, akik a tarsadalmat elérébb vivo felnbttekké valhatnak. A
rendszeres sportolas legjelentGsebb hozadékai: a kudarcokkal és
problémakkal valdo megkiizdés elésegitése, a mentalis egészségre
gyakorolt hatasai, a jo kozérzet és hangulat megszerzése, az
onbizalom novelése, a helyes onértékelés kialakitasa, a tarsas
kapcsolatok  kiépitése, a sportszerli magatartds kialakitasa.
Vizsgalatunk eredményei azt mutatjak, hogy a kozépiskola utolso
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éveiben a sportold lanyok aranya alacsonyabb, ami még inkabb romlo
tendenciat mutat majd, ha fels6foku tanulmanyokat kezdenek.

A sport altal kinalt er6probak, versenyhelyzetek segithetnek a
fesziiltség elviselésében, azonban a felmérésiinkbdl az dertilt ki, hogy
az altalunk vizsgalt mintdban a didkoknak a rendszeres sportolas nem
segit olyan mértékben a stresszhelyzetek lekiizdésében, mint ahogyan
azt feltételeztiik. A stressz és téthelyzeteket (vizsga, dolgozat, felelés
alkalmaval) a serdiil6 didkok tovabbra is nehezen kezelik. Ennek az
lehet az oka, hogy a mai rohané vilagban az élet minden teriiletén
versenyhelyzetekbe iitkoziink, és ezt nehéz kezelni minden korosztaly
szamara. Az eredmények alapjan ugy véljiik, hogy nagyobb hangsulyt
kell fektetni a tanulok téthelyzetekre valdo felkészitésére.
Vizsgalatunkbo6l kideriil, hogy a civilizaciés artalmak ellenére a
fiatalok 6rommel mozognak, s ez a gyermek-, serdiilé- és fiatalkor
legjellemzébb tevékenysége kellene, hogy legyen. A sportold és nem
sportold didkok ardnya kozel azonos minden altalunk vizsgalt
¢letkorban, am ez a 1étszam lehetne magasabb is, hiszen a felnéttkor
kiisz6bén ez mar csak csokkenni fog. A heti fizikai aktivitas
tekintetében sajnos nagyon kevesen érik el a WHO altal ajanlott
gyakorisagot €s mennyiséget.
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A FIZIKAI AKTIVITAS ANTROPOMETRIAI ES ELETTANI
PARAMETEREKRE, VALAMINT KOGNITiV
KEPESSEGEKRE GYAKOROLT HATASA A

HIDRATALTSAG FUGGVENYEBEN:
LABORVIZSGALAT VS. KERDOIV

Vrbovszki Pal' — Szasz Andras!

1Szegedi Tudomdnyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagdgusképzé Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet

1. Bevezetés

Testiink viz- és elektrolithaztartdsanak egyensulya a homeosztazis
fenntartasanak egyik fontos tényezdje, melynek felboruldsa
jelentdsen befolyasolhatja az emberi szervezet miikddését. A
folyadékpotlas mindenki szamara elengedhetetlen, kiilondsen akkor,
ha fizikai aktivitast is végziink, ugyanis mar néhany szazalékos
folyadékveszteség esetén megjelennek a dehidrataltsag tiinetei, mint
a szomjusagérzet, fejfajas, szédiilés. Altalanos faradtsagot
tapasztalhatunk, mivel a kardiovaszkularis rendszer ilyenkor tobb
energiat hasznal fel, hogy ugyanugy tudjon dolgozni, mint hidratalt
allapotban. A keringési szervrendszerre gyakorolt kedvezdtlen
hatéasain til a folyadékhiany az agy tevékenységét is befolyasolja, ami
abban nyilvanul meg, hogy az ingerekre lassabban reagalunk, lankad
a figyelmiink, megterhelének érezziik a koncentraciot, az egyszerii
feladatok is kihivast jelentenek (Fonyo, 2011).

Az élettani és anatomiai paraméterek tekintetében tobb eltérés is
tapasztalhatdo a nemek kozott (Dickuth, 2005). A kardiovaszkularis
rendszerben ez abbol adodhat, hogy az egészséges ndk és férfiak
szivének bal kamramérete jelentdsen kiilonbdzik egymdstol. A ndk
kisebb kamratérfogata kisebb pulzustérfogatot is jelent. Fizikai
aktivitds soran viszont nagyobb a sziv frekvenciajanak fokozodésa,
mint a férfiaknak, igy kompenzalva a kisebb pulzustérfogatot (Beale
és mtsai, 2018).
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Az idegrendszer optimalis miikodését illetden, kognitiv képességeink
nagymértékben fliggnek a hidrataltsag mértékétsl. A reakcio- és
motoros sebességet vizsgalva, a folyadékhianyos allapot rosszabb
teljesitménnyel tarsul a kellé hidrataltsaghoz képest. Ez azt jelenti,
hogy akik nem poétoljak a hidnyzdé folyadékot, azoknak lassabb a
reakcioidejiik (Edmonds és mtsai, 2013).

Elképesztden sok folyadéktipus létezik, amit valtozatos modon
fogyaszthatunk nap mint nap. A sportolok esetében nagy
népszeriiségnek drvendenek a sportitalok. Ez nem véletlen, ugyanis
azzal, hogy tartalmaznak szénhidratokat és olyan asvanyi anyagokat,
amelyek a vérben is megtalalhatdk, a szervezet konnyen és gyorsan
fel tudja hasznalni (Silye, 2014). Kozkedveltségiikhoz
hozzajarulhatott az is, hogy nem csak sportiizletekben lehet
beszerezni, azok barki szamara elérheték. Ebbdl kifolyolag olyan
személyek is fogyasztjak, akik nem feltétleniil aktiv sportolok.

2. Célkitiizés

A kutatas célja egy altalunk felallitott kisérleti protokoll alapjan
antropometriai és élettani paraméterek mellett kiilonb6zé kognitiv
képességeknek a hidrataltsag fiiggvényében torténé vizsgalata,

tovabba a kapott laboradatok egy kérdéives felmérés eredményeivel
valé sszehasonlitasa.

3. Anyag és modszer

3.1. A vizsgdlati minta jellemzése

A palyateszt/laborvizsgalatban 16 f6 (9 n6é és 7 férfi) vett részt,
atlagéletkoruk 22,47+1,89 ¢v. Kutatasunk masik részét egy olyan
kérdbives felmérés adja, melyben a laborvizsgalatokhoz hasonld
kérdésekre kerestiik a valaszt. A kérddivet 230 6 (106 nd és 124 férfi)
toltotte ki, atlagéletkoruk 41,20+10,93 év.
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3.2. A vizsgalat menete

A két alkalommal tortént felmérés soran a vizsgalati alanyoknak négy
oraval a 30 perces fizikai aktivitas el6tt nem volt szabad folyadékot
bevinni a szervezetbe. Ezutan eldszor dehidratalt allapotban kellett
végrehajtani a kiilonboz6 feladatokat. A masodik alkalommal viszont
a kisérleti protokollt modositva, a vizsgalat k6zben izotonias sportital
fogyasztasa volt kotelez6. Mindkét esetben nyomon kovettiik a test
viztartalmanak alakulasat, valamint monitoroztuk a pulzusszam
valtozasat. A kognitiv képességek koziil a reakcididd, motoros
sebesség, figyelem, koncentracio, illetve a kognitiv rugalmassag -
vizsgalata tortént (1. abra).

1. protokoll

Nincs folyadekbevitel Nincs folyadekbevitel Nincs folyadekbevitel
e B
-4 oma T 30 perc T 30 perc
Testosszetétel-mérés Testosszetétel-mérés
2. protokoll
Nincs folyadéekbevitel + [zotonias ital Nincs folyadékbevitel
_ Flrikal akivitis | Kognltiv texztek |
-4 ora T 30 perc T 30 perc
Testdsszetétel-mérés lestdsszetétel-mérés

1. dbra: Vizsgalati protokollok
(Forrds: Sajdt szerkesztés)

3.2.1. Testosszetétel-vizsgalat - testviztartalom (TBW)

A fenti protokoll alapjan a test teljes viztartalmanak a
meghatarozasara a bioelektromos impedancia analizis elvén miikodo
InBody230 testdsszetétel-elemz6 gépet hasznaltuk.
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3.2.2. Pulzus monitorozasa

A szivfrekvencia mérése egy Polar H10 mellkaspanttal szinkronizalt
Polar M400 6ra segitségével tortént. Igy nyomon kovethetd volt a
sebesség, a pulzusemelkedés és -csokkenés. A hasonlo terhelési szint
kritériumaként a maximalis pulzus legalabb 70%-aval torténd fizikai
aktivitas (intervall futas) teljesitése volt meghatarozva.

3.2.3. Reakcioidé teszt (RT)

A kognitiv képességek vizsgalatdhoz a Vienna Teszt Rendszert
(VTS) hasznaltuk. Ezek egyike a reakcididd teszt, ami harom részbol
all: bevezet6-, gyakorlo-, valamint az éles tesztb6l. Ebben a tesztben
a vizsgalati alanynak a monitoron sarga és piros korok jelennek meg,
melyek mellé hangjelzéseket is kap. Akkor kell reagalni, amikor a
képernyon a sarga kor villan fel, és ezzel egy idében hangjelzés is
van. A teszt végén a rendszer megadja a reakcididt, a motoros
sebességet, illetve ezek szorasat milliszekundumos pontossaggal.

3.2.4. Kognitron teszt (COG)

Ez a teszt a koncentracid mérésére szolgal, ami egy oktatatd- és egy
gyakorld részbdl, valamint az éles tesztbol all. Az oktatd részben a
vizsgalati alanynak elmagyarazzak, illetve animaciokkal szemlélteik,
hogy a feltiintetett abrak soran mikor kell a z6ld és mikor kell a piros
gombot lenyomni. Az éles teszt hét percig tart, ez id6 alatt kell minél
tObbszor, és minél kevesebb hibaval a feladatot teljesiteni. A rendszer
értékelésében az Osszes reakciot, a hibaszazalékot, a jo és rossz
valaszokat kapjuk meg.

3.2.5. Nyomkovetéses teszt - Langensteinbach (TMT-L)

A nyomkovetéses teszt a figyelem, a feldolgozasi sebesség, illetve a
végrehajtasi funkcio vizsgalatara szolgal. A gyakorlas utan az éles
teszt elsd részében szamokat kellett 6ssszekdtni, a masodikban pedig
szamokat és betiiket a megfeleld sorrendben. A rendszer a két feladat
végrehajtasdhoz sziikséges idot adja meg masodpercben, illetve
ezekbdl kognitiv rugalmassagot szamol.
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3.3. Statisztikai analizis

A kapott adatok statisztikai elemzése az IBM Statistics 25
programmal tortént. A leird statisztika alkalmaval atlagok + S.E.M.
szerint, valamint szazalékszamitassal mutatjuk be az eredményeket.
Az esetleges szignifikdns kiillonbségek vizsgalatdhoz parositott
mintas t-probat és fiiggetlen mintds t-probat alkalmaztunk. Az
eredményak alapjan szignifikanciat vizsgaltunk. A kiilonbséget a
p=<0,05 teljesiilése esetén tekintettiik szignifikansnak.

4. Eredmények
4.1. Palyateszt/laborvizsgalat

4.1.1. Testosszetétel - testviztartalom (TBW)

A vizsgalati alanyok TBW tartalmanak alakulasabol a 2. protokoll
végrehajtasa soran tapasztaltak keriilnek bemutatéasra (2. abra).

Teljes testviztartalom
» r 20 - i
%0 T 1 H
«©
i w®
3 o ) )
»
n
°
nid Pectian

o Feihad shuiithe alier v Pl shtivitis vt

2. dbra: A vizsgalati alanyok testviztartalma izotonids
folyadékbevitel esetén
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A testviz mennyisége a n6knél 33,06 £1,02 liter volt a fizikai aktivitas

megkezdése el6tt, ami 32,81+1,03 literre modosult a 30 perces futas
végére. Férfiaknal az els6 mérésnél kapott 49,84+2,67 liter az
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intervall terhelés végén 50.04+2,72 liter volt. Jelentds eltérést nem
tapasztaltunk egyik nem esetében sem. Azonban a nemeket
Osszehasonlitva egyértelmi, szignifikans (p=0,000) kiilonbség
mutatkozott a nék és a férfiak teljes testviztartalma kozott.

4.1.2. Pulzus monitorozdsa

A fizikai aktivitds soran mért szivfrekvencia dehidratalt allapotban a
n6knél 179,3343,63, mig izoténids itallal 172,78+4,70 volt.
Férfiaknal folyadékhianyos allapotban 163,1443,95, hidrataltan
158,43+4,62 pulzusszamot mértiink. Amig nék esetében szignifikans
(p=0,004) kiilonbség mutatkozott a folyadékpotlas kdvetkeztében,
addig a férfiaknal csak markans csokkenés (p=0,107) volt
tapasztalhato. Megfigyelhetink nemek kozti kiilonbséget is.
Dehidratalt allapotban (p=0,01) és izoténids ital hasznalataval
(p=0,05) is jelentds jelentkezett a nemeket Gsszehasonlitva (3. abra).

Szivfrekvencia

e

Farfiak

130 140 150 160 170 180
Pulzus [BPM)

m Dehidratalt allapothan lzotdnias ital hasznalataval

3. abra: A vizsgalati alanyok pulzusszdma a hidratdltsag fiiggvényében
(Forrds: Sajat szerkesztés)



4.1.3. Reakcioido teszt (RT) eredménye

A reakciosebesség vizsgalatakor a nék reakcidideje dehidratalt
allapotban 432,11+21,15 msec, hidrataltan 385,56+17,22 msec volt,
ami szignifikans (p=0,003) kiilonbséget is jelent. A férfiak ezen mért
paramétere folyadékhianyos allapotban 350,57+32,15 msec, ami
izotonias itallal 329,43+31,01 msec-ra valtozott. Az 6 esetiilkben a
folyadékbevitel egy erételjes (p=0,350) csokkenést eredményezett a
reakciosebességben. Tovabbi megfigyelés, hogy a férfiak dehidratalt
allapotban is jobb teljesitményt nyujtottak, mint a nék az izotdnias
ital hasznalataval. Csokkent viztartalma korilmények kozott
szignifikans  (p=0,045) kiilonbséget talaltunk a két nem
osszehasonlitasakor (4. bra).

Reakcididd

N&k
#
#
Férfiak
100 150 200 250 300 350 400 450 500

Milliszekundum (msec)

H Dehidratélt dllapotban M Izotdnias ital haszndlataval

4. abra: A vizsgalati alanyok reakcidideje a folyadékbevitel fiiggvényében
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A n6k motoros sebessége dehidrataltan 176,224+12,92 msec, izotonias

itallal 170,67+15,75 msec-ra modosult. Habar gyorsabb volt a

feladatok végrehajtasa, de nem beszélhetiink szignifikans (p=0,766)

eltérésrol. Férfiaknal folyadékhidnyos allapotban 114,86+17,91

msec, mig hidrataltan 113,14+14,05 msec volt a feldolgozasi
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sebesség. Jelentds eltérést ugyan nem tapasztaltunk (p=0,837),
azonban egy javuld tendenciat itt is megfigyelhetiink. A két nem
kozott folyadékhianyos allapotban (p=0,013) és izotonias ital
bevitelekor (p=0,019) is szignifikans kiillonbség mutatkozott a mért
paraméterben (5. abra).

Motoros sebesség

o "0 "0 110 1% 150 1 1% no
Misvssetandum (e )

# Dehidatalt dllapothan ® trotonids tal haundlatiwal

5. abra: A vizsgalati alanyok motoros sebessége folyadékhianyos és
hidratalt allapotban
(Forrds: Sajdt szerkesztés)

4.1.4. Kognitron teszt (COG) eredménye

Ennél a tesztnél a figyelmet és a koncentraloképességet vizsgaltuk a
hidrataltsag fiiggvényében. A ndék esetében folyadékhianyos
allapotban az elvégzett feladatok szama 558,67+40,92, izotonias
itallal 621,44+45,00 volt. Ez szignifikans (p=0,005) kiilonbséget is
jelent. Férfiaknal a teljesitett feladatok szama dehidrataltan
642,29428,38, ami folyadékbevitellel szignifikans (p=0,002)
mértékben 711,00+27,46-ra novekedett. Habar a nemek k6zo6tt sem
dehidratalt allapotban (p=0,136), sem izotonids ital hasznalataval
(p=0,114) nincs szignifikans eltérés, a férfiak mar folyadékhianyosan
is tobb reakciot hajtottak végre, mint a nék izotonias ital bevitelével
(6. abra).
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6. abra: A vizsgalati alanyok dltal teljesitett feladatok szama a
Jfolyadékbevitel fiiggvényében
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A hibaszazalékok alakulasat illetden elmondhatd, hogy mindkét nem
esetében pozitiv irdnyt valtozas volt megfigyelhetd. A ndéknél
folyadékbevitellel 3,48+0,71%-r6l 2,63+0,70%-ra csdkkent a hibas
végrehajtas ardanya, ami egy javuld tendenciat (p=0,234) jelent. A
férfiak dehidratalt allapotban 1,86+0,76%, mig izotdnias itallal
1,51+0,63%-0s hibaval dolgoztak. Elmondhato, hogy habar nincs
szignifikans (p=0,331) eltérés a két allapot kozott, de a
hibalehet6ségek aranyanak csokkenése a férfiaknal is megfigyelheto.
Tovabbi megallapitas, hogy a férfiak dehidrataltan is kevesebb
hibaszazalékkal dolgoztak, mint a ndk izotonids ital hasznalataval,
viszont a n6knél ez jelentésebbnek bizonyult. Mindkét nem esetében
a hidratalt allapot lényegesen tobb reakcidt eredményezett, és ami
kiemelten fontos, hogy kevesebb hibaszazalékkal, vagyis tobb
feladatot kevesebb hibaval megoldva a figyelem és a koncentraciod
nagymértékben javult (7. bra).
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Az dsszes roakeid hibaszézaléka

Sedenién (%)
Oehidmtdlt dllapotban W aotdnids al hasend s tdwal

7. abra: A vizsgalati alanyok dltal teljesitett feladatok hibaszalakékai a
hidrataltsag fiiggvényében
(Forrds: Sajat szerkesztés)

4.1.5. Nyomkévetéses teszt (TMT-L) eredménye

Ennél a tesztnél a kognitiv rugalmassagot mértiik. A ndknél
folyadékhidnyos allapotban 1,27+0,06, mig izoténids ital
hasznalataval 1,17+£0,04. Ezzel szemben a férfiaknal dehidrataltsag
esetén 1,13+0,07, ami folyadék bevitelével 1,05+0,03-ra modosult (8.
abra).

Kognitiv rugalmasség

Nék

##

Ferfiak

|{

1 Dehidratdlt dlla potban M lzotonias ital haszndlatdval

8. abra: A vizsgalati alanyok kognitiv rugalmassdaga dehidratalt
dllapotban és folyadékbevitel esetén
(Forrds: Sajat szerkesztés)



Habar nincs szignifikans kiilonbség a dehidratalt allapot és az
izotonias ital hasznalata kozott (néknél p=0,105, férfiaknal p=0,320),
de akognitiiv rugalmassag tekintetében javulast tapasztaltunk. A
nemek kozott izotdnids ital hasznalataval szignifikans (p=0,045)
eltérés figyelhetd meg.

4.2. Kérdoiv eredménye

Kutatasunk masik része egy kérddives felmérés volt. A reakcioidd és
a motoros sebesség a megkérdezettek tobbsége (63,0%) szerint nem
valtozik a hidrataltsag fliggvényében, csupan csak 35.2%-uk érez
javulast a folyadékbevitelnek koszonhetden. A koncentraltsdgra
rakérdezve a kitoltok 57,4%-a szerint nem tapasztalhatd valtozas, és
41,7%-uk gondolja ugy, hogy javul a koncentraloképességiik, amikor
hidratalt allapotban vannak (9. 4bra).

Reakciéidé Motoros sebesség Koncentracié

@ Nem viltozik @ Romlik Javul

9. abra: A kérddives felméréssel kapott eredmények
(Forrds: Sajat szerkesztés)

5. Kovetkeztetések

Jelen tudomanyos munkankban alatamasztottuk, hogy a folyadék
pétlasa elengedhetetlen az emberi szervezet szamara. Habar a
testviztartalomban nem tapasztaltunk jelentés mértékli valtozast,
azonban az izotonias sportital fogyasztisa adott terhelés mellett
alacsonyabb szivfrekvenciat eredményezett, ami igazolja a hidratacié
kardiovaszkularis rendszerre gyakorolt jotékony hatasat (Savvides és
mtsai, 2020). Egyértelmli megerdsitést nyert, hogy fizikai
aktivitaskor a folyadékbevitel lehetésége pozitivan befolyasolja a
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kognitiv képességeket, javitva a reakcioidot (Patel és mtsai 2007), a
motoros sebességet (Rehrer és Burke, 1996), a koncentraciot
(Armstrong és mitsai, 2012), valamint a kognitiv rugalmassagot
(Kempton és mtsai, 2011). A felmérés arra is ravilagitott, hogy a
nemek kozott akar szignifikans kiilonbségek is lehetnek a vizsgalt
paramétercket illetden. A laborvizsgalati és kérdéives felmérésbdl
kapott adatokat Gsszehasonlitva, az eredményekben megmutatkozo
jelentds eltérések a laborvizsgalatok objektivitasaval szemben a
kérddives felmérések esetleges szubjektivitasaval magyarazhatok.
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MENTALIS EGESZSEG ES FIZIKAI AKTIVITAS
KAPCSOLATA A KATONAI SZOLGALATOT
TELJESITOK KOREBEN

Medve Laszl6' — Vari Beata'?

Szegedi Tudomanyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagogusképzd Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet

2Pécsi Tudomanyegyetem, Egészségtudomanyi Doktori Iskola

1. Bevezetés

A Magyar Honvédségben szolgalatot ellatd katonak atlagéletkora a
nyugdijkorhatar emelkedésével megvaltozott, amely az allomany
korfajanak emelkedésével jart (2011.évi CLXVII. tv.). Ez az
atlagéletkor novekedés és a civil tarsadalomban is egyre nagyobb
méreteket 6lt6 elhizas negativ hatassal lehet a hadrafoghatdsagra. Az
¢életmoddal és a taplalkozassal 6sszefiiggd okok (pl. elhizas, magas
vérnyomas), a kiilszolgalatra jelentkez6 allomany alkalmatlan
mindsitésének 20-25 szazalékat tette ki (Novak és mtsai, 2017). Az
elmult id6szakban szamos, a civil lakossag korében késziilt kutatas
(Gerber és mtsai, 2013; Biddle, 2016; Keyes ¢és mtsai, 2012)
Osszefiiggést talalt a fizikai aktivitds stresszel szembeni védo
szerepére. A katonaknak arra a rugalmas ellenalloképességre van
sziikkségiik, amelynek segitségével képesek megbirkdzni a
hétkoznapi, vagy kritikus valtozasokkal, varatlan akadalyokkal,
kisebb - nagyobb krizishelyzetekkel. A katonak munkaja fizikalisan
¢és pszichésen is megterheld, igy vizsgalatunk a veliikk kapcsolatos
azon kutatasokra tért ki, melyek a fizikai aktivitas egészségmeg6rzd
¢€s a mentalis egészségre gyakorolt hatasait dolgozta fel.

1.1 Egészség, mentilis egészség
A KSH 2023-as adatai szerint Magyarorszagon a sziiletéskor varhato

atlagos ¢élettartam folyamatosan emelkedik, azonban az egészségben
eltoltott életévek szamaban nem lathatd pozitiv iranyd elmozdulas
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(Moravcsik-Kornyicki és R. Fedor, 2021). Ahogy a latin mondasbol
eredd szalloige tartja: Anima Sana In Corpore Sano, azaz ép testben
ép lélek. Az ,orvoslas atyja”, Hippokratész is beszélt a
pszichoszomatikus/holisztikus ~ szemléletrdl, és az egészség
elengedhetetlen feltételének a testi, lelki és kdrnyezeti tényezdk
kozGtti harmoniat hatdrozta meg. Ugy tartotta, hogy a testi betegség
mellett a beteg lelkével is foglalkozni sziikséges, mert a 1élek allapota
hat a testre és forditva, és amig e kett6 harmoniaja nem all vissza, nem
torténhet teljes gyogyulas (Csabai és Molnar 1999). Az Egészségiigyi
Vilagszervezet (WHO) (1), egészség fogalmanak definicidja szerint:
Az egészség a teljes testi, lelki és szocialis jolét allapota, nem csupan
a betegség vagy fogyatékossag hianya.” Eszerint az egészség e harom
Osszetevoje egymassal folyamatos kdlcsonhatasban all, és egymastol
nem szétvalaszthato. A WHO 2001-ben a mentalis egészséget olyan
jolléti allapotként definidlta, amelyben az egyén felismeri sajat
képességeit, megkiizd a mindennapok soran keletkezett stresszel,
képes produktivan dolgozni, és ezaltal kdzosségének értéket tud
teremteni (2). Az Eurdpai Uni6 is kiemelt figyelmet fordit a mentalis
egészség teriiletére. 2005-ben kiadta a Zold konyv: A népesség
mentalis egészségének javitasarél - Az Europai Uniéo mentalis
A holisztikus szemléletben az egészség elemeit a kdzottiik fennalld
kolcsonhatas és kolcsonds fliggés miatt, kiillon értelmezni nem
érdemes. A holisztikus egészséget felépit6 hat egészségelem (1. abra)
a fizikai, a mentalis, az érzelmi, a spiritualis, a tarsas és a tarsadalmi
egészség egysége alkotja (Naidoo és Wills, 1999).

A holisztikus szemléletnek megfeleléen az egyén teljesitd, fejlédo,
valamint alkalmazkodo-képességének érdekében a fizikai erdnlét
mellett kiemelt figyelmet kell szentelni a lelki és szellemi egészség
megorzésére, fejlesztésére. Ennek egyik fontos szintere az egyéni
mentalhigénian til a kdzosségi mentalhigéné, amely a csalad mellett
a munkahelyen jelenik meg (Barcsi és mtsai, 2014).
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2. dbra: A testi - lelki jollét dsszetevdi
(Forras: Sajat szerkesztés Naidoo és Wills, 1999. alapjan)

A munkahelyi mentalhigiénés problémakbol fakad a stressz, a
szorongas, a depresszid, az alvaszavar, valamint a kiégés. Mindezen
gondokat taplalhatja a rossz kdzeg, a nem tamogatd munkakdrnyezet,
arossz, toxikus vezetd és a demotivalé munkatarsak. Ezen problémak
Osszessége elobb-utdbb az egyén teljesitOképességét negativ iranyba
mozditja el, és nagyban hozzdjarul a munkahely elhagyasdhoz. A
munkahelyi mentalis egészség fontossagat jol mutatja, hogy az elmult
évtized alatt egyre nagyobb figyelem harul ezen teriilet kutatasara,
amely a kutatasok évenkénti eloszlasabol jol lathato (2. abra). Ennek
jelent6ségét a munkaltatonak is fel kell tudnia ismerni, ezért id6t,
energiat és anyagi aldozatot kell hoznia annak érdekében, hogy
munkavallalojat a szervezeten beliil képes legyen megtartani. A
mentalis egészség fontossaga mellett a katondk miiveletekkel
Osszefiliggd pszichologiai alkalmassaga - azaz, a mentalis, érzelmi és
viselkedési képességek integralasa a katonak teljesitményének
optimalizalasa és ellenalld képességének erdsitése érdekében - is
minden eddiginél jobban el6térbe kertilt.

Ezen pszichologiai sszetevore valo figyelem kritikus fontossagu az
elme ¢és test egyensulyanak eléréséhez, mely kiemelt figyelem a
személyi allomany fizikai felkésziiltségénél is kivanatos (Bates és
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mtsai, 2010). A katondk szamara a harcok soran atélt, megtapasztalt
traumatikus események, a katonai kultira, a szigori hierarchia, a
misszios kiildetések hosszusaga és a kdtelességtudat szamos mentalis
egészségligyi problémahoz (Ongyilkossag, almatlansadg, szorongas,
ellenségesség, depresszio, interperszondlis érzékenység) vezethet
(Lin és mtsai, 2020).
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3. dbra: A ,,mental health, physical activity, military service” keresd
szavakra kapott taldlatok szama a PubMed rendszerében (db)
(Forras: Sajat szerkesztés)

1.2 Egészségfejlesztés

Az egészségi allapotot befolyasold tényezdket tagabb, tarsadalmi-
gazdasagi vonatkozasban is sziikséges értelmezni. Wilkinson és
Marmot (2003) tanulmanyaban meghatarozza azokat a lakossag
egészségi allapotat befolyasolo tarsadalmi determinansokat, amelyek
a politika segitségével befolyasolhatok. Ide tartozik a tarsadalmi
gradiens, a stressz, a korai életszakasz koriilményei, a tarsadalmi
kirekesztettség, a munkakorilmények, a munkanélkiiliség, a
tarsadalmi és szocialis kapcsolatok, a karos szenvedélyek,
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fiiggdségek, a taplalkozas és a kozlekedés. Az elsé jelentds
kormanyzati jelentés, melyet Marc Lalonde kanadai egészségiigyi és
népjoléti miniszter tett k6zz¢é 1974-ben, azt sugallta, hogy nem az
egészségiigyi szolgaltatasok a legfontosabb egészséget meghatarozo
tényezOk. A jelentés azt hivatott erdsiteni, hogy az egyének
egészségét négy, egymastol el nem valaszthatd, szorosan dsszefiiggd
terillet hatdrozza meg: az életmod (51%), a humanbiologiai
(genetikus) tényezOk (20%), a kdrnyezeti hatasok (19%), és az
egészségiigyl szolgaltatasok, ellatasok Osszessége (10%). Ebbdl
kiindulva fogalmazddott meg, hogy az egészség terén jelentds javulas
elsésorban az életmod, a kornyezet és az emberi biologiaval
kapcsolatos ismereteink javulasanak koszonhetd. Lathatd, hogy a
jelentés szerint a négy teriilet koziil legnagyobb mértékben az egyén
¢letmodja befolyasolja egészségét, ez szintén alatdmasztja az egyén
felelosségét és nagyfoki  szerepét a  prevencidban, az
egészségfejlesztésben és az egészségmegbrzésben (Lalonde, 1974).
A Willis Towers Watson (5) nemzetkozi tanacsado, 34 orszag 1669
munkaadojara  kiterjedd  kutatdsa = megallapitotta, hogy
vilagviszonylatban a fizikai inaktivitas a stresszt kovetéen a masodik
legnagyobb munkahelyi egészségkockazati tényez6 (Szabo és Kajos,
2023). A munkavallalok egészségligyi tamogatasa, fizikai és mentalis
egészsége a munkahelyi jollét harom legjelentésebb tényezdje
(Gorgényi-Hegyesné és mtsai, 2021).

Az elmult 30 év soran a Magyar Honvédség egyre novekvo szerepet
tulajdonitott az egészségmegdrzésnek. Elsé egészségfejlesztési
programja az 1994-ben indulé ,Egészségesebb Laktanyakért
Program” volt, amely akkoriban olyan népegészségiigyi problémakra
igyekezett ravilagitani, mint a kabitdszerfogyasztas, lelki egészség
megerdsitése, majd késdbbiekben a sziv- és érrendszeri-, valamint
anyagcsere- és mozgasszervi megbetegedések megelézése (Sotér,
2017). Napjainkban a honvédség allomanyaban szolgalatot teljesitd
katonak szamara a katonai szolgalatra valo egészségi, pszichikai és
fizikai alkalmassagrol, valamint a feliilvizsgalati eljarasrol szo6lo
10/2015 (VIL.30.) honvédelmi miniszter rendelete - jelenleg
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ajanlasként - lehetdséget biztosit a Honvéd Testalkati Programban
valo részvételre. Ezt a programot, amely az amerikai hadseregben
alkalmazott Army Body Compostition Program (AR 600-9) alapjan
keriilt kidolgozasra, a Magyar Honvédség egészségfejlesztésért
felelos kozponti egészségligyi szerve feliigyeli. Azon katonak, akik a
rendelet 3. mellékletében meghatarozott testalkati mutatékon -
testtomeg, testzsirszazalék, testtomeg index - feliili értékekkel
rendelkeznek, élhetnek ezzel az egészségfejlesztési lehetéséggel. A
program egy teljeskdrii  szakmai tamogatds  keretében,
allapotfelmérést kovetden téritésmentesen biztositja az egyénre
szabott mozgasprogramot, étlapelemzésen alapuldo dietetikai
tandcsadast, valamint pszichés tamogatast (Novak és mtsai, 2017).

1.3 Eletmindség, pszicholégiai jollét (well being)

Az ¢életminéség fogalmanak a mai napig nem alakult ki egy
altalanosan elfogadott meghatarozasa, Eiser €s Morse (2001) szerint
boldogsagot, gazdasagi biztonsagot és stabilitast, valamint a
kozosséghez tartozas érzését foglalja magdba. Az ¢letmindség
vizsgalhatd az egymast kiegészitd objektiv és szubjektiv
perspektivakbol is (Wallander és mtsai, 2001). Az életmindség
objektiv 0sszetevoi a szamszerUsithetd feltételekre dsszpontositanak,
mint példaul a csalad jovedelem szintje, az egészségiigyi forrasokhoz
vald hozzaférés vagy éppen az oktatasban a tanar - diak arany. Ezzel
szemben a szubjektiv megkozelités az életkoriilmények egyéni belsd
értékelésére Osszpontosit, mint a problémak szintje, elégedettség,
boldogsag.
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3. abra: Pszichologiai jollét tobbtényezos modellje
(Forras: sajdt szerkesztés Ryff, 1989. alapjan)

Ezek meglehetésen komplex képességek, melyeknek mérésére
Carole Ryff és munkatarsai kifejlesztettek egy mércét, az un.
pszichologiai jollétskalat, amely a felsorolasban szereplé hat
teriilethez egy-egy kozértheto allitast rendel, és a megkérdezettek egy
1-t81 6-ig terjedd Likert-skalan jelzik egyetértésiiket az adott
allitassal, ezaltal mérhetové valik a wellbeing mindségi szintjének
meértéke (Koods, 2018).

1.4 Fizikai fittség

A fejlett tarsadalmakban minden tarsadalmi rétegben novekszik az
igény a fittség és az egészség irant (Gyori és Balogh, 2017).
Amennyiben a fittséget szeretnénk meghatarozni, nem mehetiink el
sz6 nélkiil a CrossFit mellett, mivel ez az egyre népsszeriibbé valo
fitnesziranyzat elsdleges céljanak tekinti az egyén lehetd legjobb
fittségi allapotanak elérését. Ha jobban megvizsgaljuk a Corbin és
Lindsey (2005) altal felvazolt fittségosszetevOket, hasonlosagot
fedezhetiink fel a népszeri és sajat rendszert alkotdo CrossFit
funkcionalis edzés altal célként kitlizott tiz fejlesztendo teriilettel. Ez
a tiz altalanos fizikai fittségi Osszetevo tekinthetd a CrossFit els6
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standardjanak, melyet a kardiovaszkularis alloképesség, kitartas, erd,
flexibilitas (hajlékonysag), robbanékonysag, gyorsasag, koordinacio,
igyesség, egyensuly, pontossag egyiittese alkot (6). Mivel a fizikai
fittség megfogalmazasa fiigg a végrehajtandd feladat tartalmatol,
Osszetettségétol, igy elmondhaté, hogy az adott feladat
végrehajtasahoz sziikséges fizikai Osszetevokben vald jartassag
hatarozza meg az egyén fittségét. Corbin €s Lindsey (2005) a fizikai
fittség tizenegy OsszetevOjét hataroztadk meg és két nagy csoportba
osztottak (1. tablazat). Az ot egészséggel Osszefiggd fizikai
alkalmassag segit az egészség megdrzésében, mig a hat készségekhez
kapcsolodd komponens a sportban és fizikai aktivitasokban elérhetd
minél jobb teljesitményhez jarulnak hozza. Az American College of
Sports Medicine 6t mérhet6 fittségi komponenst hatarozott meg és a
fizikai fittséget az egyén fizikai aktivitasanak és testmozgasi
szokasainak mérhet6 Osszességeként fogalmazta meg (Lippincott és
Wilkins, 2013).

1.tablazat: Fittségi komponensek csoportositisa
Egészségkozpontu fittségi Készségkozpontu fittségi
komponensek komponensek

kardiovaszkularis fittség igyesség (agilitas)

erd egyensuly

erdalloképesség koordinacio

hajlékonysag gyorserd, robbanékony erd
testosszetétel reakci6ido
gyorsasag

(Forrds: Sajat szerkesztés Corbin és Lindsey, 2005. alapjan)

A fentiekb6l kiindulva, amennyiben a katonak fittségéhez
legsziikségesebb fittségi komponenseket szeretnénk meghatarozni,
el6szor definidlnunk kell a katonaval szemben tamasztott ez iranya
kovetelményeket. A Magyar Honvédségben szolgalatot teljesitd
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katonanak rendelkeznie kell azzal a fizikai fittséggel, amely
hozzajarul a korszeri harc eredményes megvivasahoz, illetve a
szolgalata soran fellépd szellemi ¢és fizika megterhelés
egészségkarosodas nélkilli tolerdlasahoz ¢és ellenstlyozasahoz
(Alt/32., 2020). Az amerikai hadsereg 2020-ban megvaltoztatta a
multban alkalmazott felkészitésre vonatkozd doktrinajat, amely a
katondk fizikai felkészitésénél a tomeges felkészitést alkalmazta, a
mindenre egyforman alkalmas megkdzelitésben. A FM 7-22, Holistic
Health and Fitness - Holisztikus Egészség és Fittség - (tovabbiakban:
H2F) a katona fittségét, csucsteljesitményének fejlesztését az egyénre
szabott kiképzéssel, teszteléssel kivanja elérni és ezt az egységet
tekinti a készenlét alapjanak. Ebben a holisztikus megkozelitésben
minden katonanak képesnek kell lennie arra, hogy mind a védekezo,
mind a tAmado szerepben sikeres harcot vivjon (7).

1.5 Fizikai aktivitas, inaktivitas

A rendszeres fizikai aktivitas csokkentheti a haldlozas minden okanak
kockazatat és novelheti a varhaté élettartamot (Williams, 1997). Az
oregedést a fizioldgiai funkcidk jelentds csokkenése jellemzi. Szamos
tanulmany bebizonyitotta, hogy a folyamatos testmozgas elonyds az
életkor eldrehaladtaval jard izomtomegvesztés, valamint a sziv- és
érrendszeri  egészség meglrzése szempontjabol (Trappe, 2007
Faulkner és mtsai. 2008). A rendszeres testedzés antidepresszans
hatasait neurobioldgiai adaptaciok kovethetik (pl. né a hangulatjavitd
szerotonin, és dopamin szintje a szervezetben), amelyek védelmet
nyUjthatnak a stressz karos hatasaival szemben (Tsatsoulis és
Fountoulakis, 2006).

A fizikai aktivitas valojaban akkor fejti ki egészségfejleszt6 hatasat,
ha egyuttal megfeleld edzésterhelést és mozgasélményt is jelent
(Gyori, 2020). Az amerikai Egészségiigyi és Humanszolgaltatasok
Minisztériuma kiadta a fizikai aktivitdsra vonatkozd iranyelvek
amerikaiak szamara sz6l6 kiadvanyat (Physical Activity Guidelines
for Americans 2.). Az egészséges felnéttek szamara az aerob fizikai
aktivitast mennyisége alapjan 4 kategoriat alakitott Ki: inaktiv, nem
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elég aktiv, aktiv és magas aktivitasi szint. A WHO ajanlasa szerint,
minden felnéttnek heti 150-300 perc mérsékelt vagy 75-150 perc
nagy intenzitasu testmozgast, vagy a kettd6 kombinaciojat kellene
végeznie (WHO, 2020).

A katonai szolgalatot teljesiték szamara kotelezettség a feladat
ellatashoz sziikséges fizikai allapot megléte, amely elérése és
fenntartdsa az egyén és a honvédség kozos feleldssége. Ennek
megfelelden iranyitott sportfoglalkozasokon, illetve 6nalld
felkésziilés keretében 60 percben valosul meg a napi kdtelezd katonai
testnevelés, amely az altalanos katonai kiképzés azon teriilete, ami a
fizikai felkészités legjelentdsebb szintere (Alt/32). Ez a raforditandd
ido, ami a Magyar Honvédségben szolgdlé katondk fizikai
felkészitésére minimalisan rendelkezésre all, megegyezik a nagyon
aktiv fizikai aktivitas szintjével és a Health and Human Services altal,
ezen az aktivitasi szinten meghatarozott heti 300 perc mérsékelt
intenzitast aerob testmozgasra forditand6 id6é mennyiségével (7).

2. Célkitiizés

Kutatasunk célja az életminéséggel kapcsolatos fogalmak
meghatarozasa, a mentalis egészség (mentalis jollét) fizikai faktoraira
befolyassal bird, valamint az életmindségre pozitiv hatast gyakorld
tényezok feltarasa, és a katonai hivatast valaszté allomany korében
végzett ez iranyu kutatasok eredményeinek bemutatasa. Célunk, hogy
az altalunk ismert katonai hivatast valaszté személyeket ezen
tanulmanyok segitségével tudjuk tamogatni az egészségesebb
életmod felé vezetd uton. Mivel a katondkra ugyanugy hatnak a
tarsadalmat érintd olyan koriilmények, mint a mindennapi élet
kihivasaival, problémaival szembeni lelki - szellemi megkiizdés, igy
szamukra is fontos az ezekkel a tényezOkkel szembeni reziliencia
novelése. A katonai hivatast valasztd allomany korében végzett ez
iranyu kutatasok feldolgozasaval a kovetkezd kérdésekre kerestiik a
valaszt:

49



- Milyen egészségtudatos magatartast alakithatnak ki a katonak
sajat mentalis egészségiik fenntartasa érdekében?

- Milyen hatassal van a katonak stressz szintjére a fizikai aktivitas
szintjének valtozasa?

- Magasabb intenzitasu fizikai aktivitds nagyobb stresszoldd
hatassal bir-e?

- El0dsegiti-e a fizikai aktivitas a tarsas kapcsolatok pozitiv iranyu
elmozdulésat?

3. Anyag és médszer

A témahoz kapcsolodd elméleti hattér szisztematikus elemzéséhez
kapcsolodd  szakirodalom  (PhD  értekezések, tudomanyos
kozlemények, szakkonyvek) tanulmanyozasat végeztik el, atfogd
szisztematikus kereséssel 2023.12.15. és 2024.02.15. kozott olyan
nemzetkozi elektronikus adatbazisokban, mint a PubMed, és Oxford
Academic Militrary Medicine tudomanyos keresé platformok, az
alabbi kulcsszavak megadasaval: physical activity, mental health,
military. Az els6 keresés soran megfelelt 890 tanulmanyt a Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA) iranyelveknek megfeleléen (4. abra) a meghatarozott
kritériumok, és absztraktok alapjan ellendriztiik és a nem relevans
tanulmanyokat kizartuk a tovabbi feldolgozasbdl, igy 37 kozlemény
képezte a részletesebb elemzés targyat. Ezt kdvetden tovabbi
sz{iréssel, a Kilenc kivalogatott cikkbdl (1. sz. melléklet) megtortént a
tartalomelemzés elvégzéséhez sziikséges informaciok kigyijtése,
értékelése. A tartalmi elemzés soran a kutatasoknak ki kellett térnitik
a katonai szolgalattal Osszefiiggd fizikai aktivitds és mentalis
egészség kapcsolatara. A mentalis jollét ¢és fizikai aktivitas
vizsgalatanak standardizalt kérddiv és/vagy mozgasos elemzésen
keresztiil kellett megvalosulnia.

50



Elektronikus adatbazisokban talalt Egyéb keresesi modszerekkel talalt
kozlemények =890 db kézlemények =0 db

A duplikaciok eltavolitasa utan
maradt kdzlemények =890 db

A sziirés soran bevalogatott RS 2 P
kézlemények =37 db Kizart kéziemények = 19 db

Teljes szoveg aiapjan kizart
kézlemények =9 db

metaanalizisbe bevdogmmnulmmkaedb

4. abra: A szisztematikus irodalmi attekintés folyamatdbrdja (8.)
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A keresés soran relevanssa valo cikkek kivalasztasanak szempontjai
az alabbi kritériumok alapjan valosultak meg: csak a free full textes
cikkekben (1) magyar vagy angol nyelven, (2) 2014 és 2024 kozotti
idészakban publikalt, valamint a kutatdsnak (3) barmely nemzet

"oz

hadseregében szolgalatot teljesité allomanyt kellett érintenie.

4. Eredmények

Széles skalan mozog a mentalis egészség és fizikai aktivitas kozott
fellépd osszefliggések, katonai kdrnyezetben torténd vizsgalata. Az
altalam feldolgozott tanulmanyok harom kontinens, hét hadseregében
szolgald 19086 aktiv és tartalékos allomanyu katona, valamint 1201
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sebesiilt, sériilt, vagy beteg veteran kdrében végzett kutatasait foglalja
magaba.

4.1. Mentdlis egészséggel és fizikai aktivitissal kapcsolatos
vizsgdlatok céljainak bemutatdsa

Négy kutatast a mentalis jollét és 6t kutatast a mentalis egészségiigyi
problémak szemszdgébol vizsgaltunk. A pozitiv mentalis egészség és
a fizikai aktivitas Osszefiiggéseit kereste a finn hadsereg, tartalékos
allomanyat vizsgalva, a felfrissité képzésekre behivott katonai
korében végzett kérdéives (Appelqvist-Schmidlechner és mitsai,
2020), valamint kérdéives €és gyorsulasméré segitségével rogzitett
fizikai aktivitas elemzéssel (Appelqvist-Schmidlechner és mtsai,
2022) késziilt tanulmanyaiban.

A holland hadsereg szivfrekvencia variabilitas (Heart Rate
Variability/HRV, azaz a szivveréstol szivverésig eltelt idotartam
valtozékonysag) vizsgalatat végezte, és arra kereste a valaszt, hogy az
alvas kozbeni nyugalmi HRV milyen mértékben jelzi elére a katonak
észlelt mentalis és fizikai alkalmassagat a reggeli ébredést kdvetden
(de Vries és mtsai, 2023).

A Brit Fegyveres Erdk harci és nem harci sebesiiltjei, valamint
betegei szamara nyujtott Stnapos egyénre szabott adaptiv sport- és
kalandos edzésprogramot, melynek mentalis egészségre és pszichés
sziikségletek kielégitésére hatd pozitiv szerepét vizsgalta (Peacock és
mtsai. 2019).

A fizikai aktivitds és a mentalis egészségiigyi problémak
Osszefiiggéseit vizsgalta egy, a tajvani fegyveres erék kotelékében
szolgalatot teljesité katonak korében végzett kutatds, ahol arra
keresték a valaszt, hogy az amerikai lakossag szdmara ajanlasaban
megfogalmazott kozepes intenzitdsu 150 perc/hét feletti fizikai
aktivitasi szint segiti-e az allomany mentalis egészségét és csokkenti-
e az ongyilkossagi gondolatokra val6 hajlamot (Tsai és mtsai, 2023).
Az Egyesiilt Allamok Hadserege a 10 hetes alapkiképzésre bevonult
allomanya korében végzett kutatést, ahol azt vizsgélta, hogy a fizikai
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aktivitaisnak milyen védd szerepe van a depresszio tiineteivel
szemben (Crowley és mtsai, 2016). Egy masik amerikai kutatas
tobbek kozott a mentalis egészséggel kapcsolatos tiinetekkel, és az
egészséges életmod - alvas, fizikai aktivitds stb. - kapcsolatos
osszefiiggésekkel foglalkozott a harci bevetésen megsériilt ndk
korében végzett vizsgalataban (Watrous és mtsai, 2020).

A Kanadai Fegyveres Erék a COVID-19 vilagjarvany alatt vizsgalta
meg, hogy a pozitiv egészségmagatartas, milyen osszefliggést mutat
a szorongas mértékére és a depressziora (Sudom és Lee, 2022). Az
Egyesiilt Allamok Légi Nemzeti Gardaja is készitett vizsgalatot a
vilagjarvany idején, melynek célja volt, hogy megvizsgalja a BMI, a
fizikai aktivitds, a pszichologiai stressz ¢és reziliencia kozotti
Osszefiiggéseket (Ligeza és mtsai, 2022).

4.2. A mentdlis egészség és fizikai aktivitassal kapcsolatos
vizsgdlatok kutatdsi modszereinek elemzése

A finn tartalékosok mentalis jollétének ¢€s fizikai aktivitasanak
vizsgalata a Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale
(SWEMWRBS) és fizikai aktivitast méré kérddivek segitségével
tortént. Az ijabb vizsgalatok soran a SWEMWBS mellett a Mental
Health Inventory-5 (MHI-5) kérd6ivet is alkalmaztik, és
gyorsulasmérékkel pontositottdk a mozgasintenzitast, amelyet
metabolikus ekvivalens (MET) értékké alakitottak (Appelqvist-
Schmidlechner és mtsai, 2020, 2022).

A COVID-19 pandémia alatt a Kanadai Fegyveres Erék 13,668
katonat és civil dolgoz6t vizsgaltak a mentalis jollét fenntartisara
iranyul¢ stratégiak (pl. meditacio, testmozgas, alvas) hatasait illeten.
A rendszeres fizikai aktivitas és a pozitiv egészségmagatartas hatasat
a szorongas ¢és depresszié kialakulasanak kockazatara, a GAD-2 és
PHQ-2 kérddivekkel mértek (Sudom és mtsai, 2022).

Az USA hadseregében az ujoncok fizikai allapotat €s mentalis
egészségét vizsgaltak az alapfoku fizikai fitnesz teszt (APFT) és
onhatékonysagi skala segitségével. A depresszios tiinetek mérésére a
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CES-D skalat alkalmaztak. A Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)
segitségével az alvasmindséget is értékelték, amely szintén fontos a
stressz és mentalis problémak csokkentésében (Crowley és mtsai,
2016). A sebesiilt harcosok helyredllitasi projektje (WWRP) 230
katonand 15 éves utankdvetéses vizsgalatan alapult, melynek soran
az egészséggel kapcsolatos életmindséget vizsgaltak a Short Form
Survey (SF-36) segitségével. A cél, hogy nyomon kévesse a katonak
egészségi allapot valtozasat, fajdalmait, fizikai és mentalis
egészségiigyi problémak miatti  korlatozasait és  altalanos
egészségiigyl besorolasat. A depresszids tiineteket 8 tételbdl allo
betegegészségiigyi kérddivvel (PHQ-8) mérték fel, mig a fizikai
aktivitas szintjét a Rapid Assessment of Physical Activity (RAPA) 7
tételes kérdoiv segitségével értékelték (Watrous és mtsai, 2020).

Az USA Légi Nemzeti Gardajanal végzett kutatasban a stressz
érzékelésének mértékét a Preceived Stress Scale (PSS), a belsé
elszantsag és alkalmazkodo képességet a 25 tétéles Connor-Davidson
Resilience Scale (CD-RISC-25), mig a sport, szabadid6 és rekreacio,
a munka, a kozlekedés, a haztartasi feladatok és az iiléssel toltott id6
vizsgalatit az International Physical Activity Short-Form
Questionnerie (IPAQ-SF) 7 tételes kérdoivvel végezték (Ligeza és
mtsai, 2022).

A Tajvani Fegyveres Erdk tobb mint 4000 katonajan végzett kutatas
soran a mentalis egészség és ongyilkossagi gondolatok felmérésére a
Brief Symptom Rating Scale (BSRS-5) tiinetértékelési skalat
hasznaltak. A kutatas a testmozgas intenzitasanak és a BMI-nek a
hatasat vizsgalta a mentalis jollétre és az ongyilkossagi gondolatok
gyakorisagara (Tsai, 2023). Az Egyesiilt Kirdlysagban szervezett 6t
napos programok a tarsas kapcsolatok erdsitésére és a fizikai aktivitas
elényeire  helyezték a  hangsulyt, kiilonféle sport- €s
kalandtevékenységek révén (pl. ijaszat, sziklamaszas) harctéri és
azon kiviili sebesiiltek esetében. A 971 f6 Onkéntes résztvevd
mentélis egészségét és alapvetd sziikségleteiket a Basic Needs
Satisfaction in General Scale (BNSG-S) és a WEMWBS kérd6ivek
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segitségével mérték (Peacock ¢és mtsai, 2019). A holland
tengerészgyalogosok korében végzett kutatdsban a szivverések
kozotti gyorsulasmérés és a zoldfényes fotopletizmografias ,,interbeat
interval” (szivverések kozotti idGintervallum) adatok alapjan
szamoltak ki az alvési periodusokat és a hozzajuk kapcsolodo
nyugalmi HRV-t (de Vries és mtsai, 2023).

4.3. A mentdilis egészség és fizikai aktivitassal kapcsolatos
vizsgdlatok eredményeinek dsszefoglalasa

4.3.1. Pozitiv mentalis egészség és fizikai aktivitds osszefiiggése
Harom tanulmany alkalmazta a pozitiv mentalis egészség mérésére a
WEMWBS és SWEMWRBS kérddiveket, amelyek brit és finn katonak
mentalis allapotat vizsgaltak. Az eredmények alapjan a pozitiv
mentalis egészséget eldsegiti a magasabb életkor, magasabb iskolai
végzettség és a szabadidds fizikai aktivitas. Ugyanakkor, a tulzott
munkahelyi fizikai terhelés €s az inaktiv ¢letmdd rontja a mentalis
egészséget: az 1l6 ¢életmddot folytatd katonak esetében a kérddiv
alacsonyabb pontszdmai gyakran mentalis problémakat jeleztek
(Peacock és mtsai, 2019; Appelqvist-Schmidlechner és mtsai, 2020,
2022). A kanadai katondk korében végzett kutatas kimutatta, hogy a
COVID-19 jarvany alatt a mentalis egészség meglérzésében
védofaktorként szerepet jatszott a szabadban végzett testmozgas
(86,8%), az egészséges taplalkozas (83,2%) és a tarsas kapcsolatok
fenntartasa (79,9%) (Sudom és mtsai, 2022).

4.3.2. A fizikai erdnlét depresszioval és stresszel szembeni védd
szerepe

A fizikai erdnlét jelent6s védofaktorként mikodik a depresszios
tiinetek ellen, amit alatamaszt egy 10 hetes alapkiképzés eredménye:
a jobb edzettségi szinttel rendelkez6 katonak kdrében kisebb eséllyel
alakultak ki depresszids tlinetek, mint az alacsonyabb edzettségli
tarsaiknal (Crowley és mtsai, 2016). A jobb mindségli alvashoz és a
fizikai aktivitashoz jobb fizikai és mentdlis életmindség tarsul
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(Watrous és mtsai, 2020). A heti 150-299 perc fizikai aktivitast végzo
katondk esetében jelent6sen csokkent a mérsékelt vagy stlyos
depresszid esélye, mig a heti >300 perc kozepes intenzitast
testmozgast végzoknél kevesebb volt az dlmatlansag, szorongés és
interperszonalis problémak el6forduldsa is. A szabadidds kozepes
intenzitasu testmozgas és az alacsony BMI pozitivan hatott a mentalis
jollétre, mig a magasabb testtomeg-index novelhette az ongyilkossagi
gondolatok gyakorisagat (Tsai és mtsai, 2023). Az Egyesiilt Allamok
Nemzeti Gardajanak katonai a COVID-19 alatt arr6l szamoltak be,
hogy a fizikai aktivitas csokkenése parhuzamosan ndvelte a pszichés
stresszt (Ligeza és mtsai, 2022). A stressz egyik altalanos markere a
nyugalmi HRV. Ennek vizsgélata soran Osszefliggést kerestek az
alvas soran mért nyugalmi HRV és a kovetkez6 napi mentalis
alkalmassag kozott, de mivel nem talaltak, megéllapitottak, hogy azt
nem képes eldre jelezni (de Vries és mtsai, 2023).

4.3.3. Fizikai aktivitds és a tarsas kapcsolatok dsszefiiggése

Az optimalis pszichologiai miikddés fejlodése csak az autondémia, a
kompetencia és a tarsas kapcsolatok egyiittes pozitiv iranya el6re
mozdulasaval érhetd el. A katonai hivatassal jard életmodot a fizikai
aktivitas hatirozza meg, ezért fontos, hogy a katonak (egészséges,
sebesiilt, sériilt, beteg) a fizikai aktivitashoz tartozé kompetenciakkal
rendelkezzenek. Az eredmények pozitiv kapcsolatot mutattak az
aktivitas, a tarsas tamogatas és a mentalis jollét kozott, kiilonosen a
sériilt vagy mentalis problémakkal kiizdé katondk esetében. A
magasabb fizikai aktivitasu katonaknal 30%-kal erésebb tarsas
tamogatasrol és kapcsolati elégedettségrol szamoltak be (Peacock és
mtsai, 2019).

5. Kovetkeztetések

Szisztematikus attekintés soran a feldolgozott valamennyi tanulmany
arra a megallapitasra jutott, hogy a fizikai aktivitas pozitiv hatassal
lehet a mentalis jollétre, azonban figyelembe kell venni, hogy a fizikai
aktivitds akkor valik vezetd tényezOvé a pozitiv mentalis egészség
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fejlodésében, amennyiben a tevékenység sajat preferencian és
idébeosztason alapul. Ezen tilmenden, a fizikai aktivitdas soran
szerzett élmény mindsége alapvetd fontossagu, mert a jo élményekkel
tarsult fizikai aktivitas hatdsa nagyobb valdsziniiséggel noveli a
kondicionalis képességek fejlédésén és a pozitiv élettani hatasokon
feliil, a mentalis egészséget is (Appelqvist-Schmidlechner és mtsai,
2020). A fizikai aktivitds soran megélt sikerélmény noveli a
személyes képességekbe vetett hitet és a fizikai aktivitdshoz tartozo
kompetenciakat (Peacock ¢és mtsai, 2019). A reziliencia
befolyasolhatja az egészséggel kapcsolatos viselkedést, ami
védofaktorként segithet a fiziologiai mechanizmusokon keresztiil
megkiizdeni a pszichologiai stressz okozta negativ hatasokkal
(Ligeza és mtsai, 2022). A katonai fizikai alkalmassag magasabb
szintre torténd fejlesztésének egyik lehetséges szerepe tehat az is,
hogy a katondk -ellenalloképességét ndvelje és pszicholdgiai
egészségi allapotukat javitsa (Crowley és mtsai, 2016). A katonak
egészségmagatartasa a jovobeni egészségfejlesztési programok egyik
célkitiizése lehet, az elért eredmények pedig felhasznalhatoak a teljes
egészség meglrzésére, javitasara és a katonai személyzet
hadmiveleti készenlétének fenntartasara (Sudom és mtsai, 2022).
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1. szamu melléklet:

A tartalomelemzésbe bekeriilt tanulmanyok

Résztvevik Atla FA mérés
.5z.| Szerzok (év) Targy szama . g Megjegyzés Vizsgalat célja L. Kérdoiv
¢életkor modja
(n=20287)
. . SWEMWBS
Appelqvist- Zilfztrleonntsgclfr)ng?;vsvz‘;n zitiv mentali (pozitiv ME)
Schmidlechner, hysical activity and soész:é Zs : FSA szabadidds FA /
Vaara, physt Y 29+7 tartalékos geszsegesa tA munkahelyi FA /
., positive mental health kiilonbozd teriiletei A
Vasankari, és among voung adult Kozbtti Ssszefiicad munkaba jarasi
misai, (2020)  |°70 g young 0zOttl Osszelugges szokasok FA / FA
: hidnyénak okai
Appelavist- Relationship Between pozitiv mentalis
Scphpmi?jlechner Accelerometer-Based egészség és a FA Mental Health
- ' |Physical Activity, . valamint a . .|Inventory (MHI-5)
Raitanen, d havi 28+ 7 tartalékos . i gyorsulasmérd /
Vasankari és Sedentary Be avior, mozgasszegény SWEMWBS
mitsai, (2022) and Mental Health in életvitel kozotti (pozitiv ME)
' Young Finnish Men Osszefliggés
Does Wearable- I .
de Vries, Measured Heart Rate tengerészgyalogos liléva:s{(: ?(’frrtlil 'I:lI(:ZYli
Oldenhuis, van |Variability During ECTCSZEYal0g08  Kepes-e eoTe JoX Garmin- HRV
. - . 7 - / egészségligyi masnapi fizikai és -
der Schans és  |Sleep Predict Perceived katona mentali alapjan
mtsai, (2023) Morning Mental and allialfnasssé ot
Physical Fitness? &
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Peacock, Outcomes from a One- adaptalt FA hatésa a
McKenna, Week Adapted Sport WIS = sebesiiltek |pozitiv mentalis BNSG-S /
Carless és and Adapted Adventure {971 - / sériiltek / egészségre és a AS & AAT
L WEMWBS

Cooke, C. Recovery Programme betegek pszichés
(2019) for Military Personnel. sziikségletkielégitésre

Do the American

guideline-based leisure FA és a mentalis ElirRszkEe,l/t

. . . . [timephysical activity egészség valamint a . ey

Tsai, Liu, Lin€s |0 010 for civilians 4080 29,2 sngyilkossigi intenzitdst FA
mtsai, (2023) . kérd6iv /

benefit the mental gondolat szerhaszndlati

health of military Osszefliggései e

kérddiv

personnel?

%ﬁ‘i’(‘:gn ggyrse'ggi'vzt:e;f ?Q?ns fizikai erénlét és PSQI/ Army ID /
iinson,  1dep! ymp! 300 - depresszios tinetek |APFT BCT confidenc
Wigfall és mtsai, |during army basic Ssszefiiaadsi scale /CES-D20
(2016) combat training £8
Watrous, Long-Term Outcomes fizikai és mentalis
McCabe, of Service Women sebesiilt / sériilt  |egészség, HRQOL / PCL-5/
. : 230 i . S . PHQ-8/ NIAAA/

Dougherty és Injured on Combat nék életminGséggel és PSQI / RAPA
mtsai, (2020) Deployment. egészségiligyi
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viselkedéssel
kapcsolatos

Ligeza, Larson,
9. |és DeBeliso
(2022)

Psychological Stress,
Physical Activity, and
BMI among United
States Air National
Guardsmen: The
COVID-19 Pandemic

110

nemzeti garda

COVID-19 hatasa a
fizikai és mentalis
egészségre

Osszefliggései

mentalis

egészségiik, testi
Well-being of Canadian egészségiik vagy |pozitiv
Armed Forces members mindkettd okan a |egészségmagatartas pozitiv

8 Sudom, KA. és |during the COVID-19 13668 ) szabadban végzett |szorongassal valo egészségmagatartas
" |Lee, JEC (2022) |pandemic: the influence testmozgas Osszefliggése, kérddiv/ GAD-2 /

of positive health (86,8%), az Szorongas, PHQ-2
behaviours egészséges depresszid

taplalkozas

(83,2%)
Resilience,

CD-RISC-25 / PSS
/ COVID-19 PSL /
IPAQ-SF

APFT= Army Physical Fitness Test

Army ID = Army Identification scale (hadsereghez valo k6t6dés)

AS & AAT = Adaptive Sport ésAdventurous Training

IPAQ-SF = International Physical Activity Short-Form Questionnaire (fizikai
aktivitas jelenlegi szintje)

ME = mentalis egészség

NIAAA = Alcohol Abuse and Alcoholism (alkoholfogyasztas és problémak)
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BNSG-S = Basic Need Satisfaction in General Scale (alapvet6 sziikséklet
skala)

BSRS-5 = Brief Symptom Rating Scale - 5 (mentalis egészség és
ongyilkossagi gondolatok)

CD-RISC-25 = Connor-Davidson Resilience Scale (belso elszantsag és
alkalmazkodo képesség)

CES-D20 = Center for Epidemiologic Studies Depression Scale (20 tételbdl
4llo depresszios tiinet skala)

COVID-19 PSL = COVID-19 okozta észlelt pszichés stressz

FA = fizikai aktivitas

HRQOL = Health-Related Quality of Life (egészséggel kapcsolatos
életmindség)

PCL-5 = Posttraumatic Stress Disorder Checklist (PTSD tiinetei)
PHQ-8 = Patient Health Questionnaire (depresszios tiinet)
PSQI = Pittsburgh Sleep Qality Index (alvasmindségi index)

PSS = Percieved Stress Scale (észlelt stressz kérd6iv)

RAPA = Rapid Assessment of Physical Activity (fizikai aktivitas)

SWEMWBS = Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale (pozitiv mentalis
egészség rovid 7 tételes)

WEMWABS = Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale (pozitiv mentélis
egészség 14 tételes)
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A ,,Z GENERACIO” TURISZTIKAI SZOKASAI EGY
KERDOIVES FELMERES EREDMENYEI ALAPJAN

Hojsza Istvan!

1Szegedi Tudomanyegyetem Juhdsz Gyula Pedagégusképzé Kar
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet

1. Bevezetés

A generacios valtozasok a turisztikai szokasok alakulasan keresztiil is
megfigyelhetk. A turisztikai informaciok konnyl és gyors
beszerzésében egyre nagyobb teret hoditanak a kdzosségi oldalak és
mas internetes forrasok (Grotte, 2010; Kratki és mtsai, 2022). A
turizmus kozeljovojét illetéen a Z generacid az a korosztaly, amely a
kovetkezd évtizedekben aktiv keresévé, igy potencidlis turistava
valva meghatérozza a turisztikai agazat célkozonségét. Ok, az G.n.
,digitalis bennsziilottek” a hagyomanyos miisorszorast mar nem
kovetik, napilapokat, 0jsagokat ritkan olvasnak, tarsas tevékenységeit
a vilaghalon bonyolitjak, mindennapjaikat pedig nagymértékben
kitolti a kibertérben vald allado jelenlét. Nem csoda, hogy utazasaikat
mar nem utazasi iroddkon, személyes kapcsolatokon keresztiil
szervezik — mint a korabbi generaciok — hanem jellemzden az online
térben gondolkodnak. Mindamellett persze egyre nagyobb igénnyé
valik szamukra a vilag fizikai valdjaban torténd megismerése is,
melyet maga a korszerii technologia adta lehetéségek kihasznalasa
tesz még egyszeriibbé és elérhetébbé. Az utazasi influenszereket —
akik a kozosségi oldalakon megjelenitett tartalmaikkal,
véleményiikkel befolyasoljak kovetdik utazasi dontéseit — szazezrek
kovetik nap mint nap, ami oOriasi keresleti turisztikai potencialt
gerjeszt (Alic és mtsai, 2017).

A turizmus az ember lako- és munkahelyén kiviili szabad
helyvaltoztatasait jelenti, melyet ,,push and pull faktorok”, azaz a
megszokott kdrnyezet taszitd €s a valasztott desztinacié htizo hatasai
indukélhatnak (Dann, 1981; Gydri és mtsai, 2014a; Hinek, 2017). A
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turistat — és igy a turizmust — az egyén sziikségletei iranyitjak, melyek
mindig valamiféle hidnyérzésébdl sziiletnek nem is mindig racionalis
dontések alapjan (Fekete, 2005). De az emberi igények szinte
végtelenek, s6t egy embernek egy adott iddben, egymas mellett
parhuzamosan akar tobbféle igénye is tamadhat. Szamos turisztikai
motivacio 1étezik, de mindenkinek mast és mast jelent a turisztikai
élmény (Kollarik, 1991). A motivaciok sarkalljak tettekre az embert,
ezek mozgatjak, hatarozzak meg dontéseit (1. tablazat). A turizmus
szolgaltatoi pedig igyekeznek a felhasznaloi, keresleti oldalon
jelentkez6 érzékelést, észlelést, érzelmeket és tanuldsi vagyat
kihasznalni, amin keresztiil megvalosulhat az ingerre — miért is
akarok elutazni? — adott valasz, azaz maga az utazas (Gy6ri és mtsai,
2015). A technikai haladas pedig lecsokkentette a térbeli és idébeli
korlatokat, mig a gazdasagi fejlédés eredményeként korunk
tarsadalmaban az élet mindségének egyenes agu kovetkezménye és
egyik meghatarozo tényezoje lett a turizmus (Tasnadi, 2002).

A turizmus motorja leggyakrabban a rekredcio, a civilizacios stressz
oldasa, az aktiv kikapcsolodas, a jo kozérzet megteremtése, a
munkaképesség helyreallitasa, az egészség megbrzése, javitasa, azaz
a rekreacié, ami a legkiilonfélébb kinalati elemeket igényli, a
kiilonféle tavoli és egzotikus helyekkel vald megismerkedéstdl, a
tengerparti nyaralason at a kulturalis programokon valo részvételig és
a kiilonbozé szorakozési formakig (Gydri, 2020). Ez utdbbi
kiilondsen dinamikusan fejlédd jelenség, ami nem csupan a
népszeriiségiiknek kdszonhetd, hanem a fiatalabb nemzedékek azon
motivaciojanak, miszerint a digitalis 1ét nyomasanak hatasara
kotelez6” igénnyé valik a ,kulturdlis céli” utazas, a kulturalis
eseményeken vald részvétel. A kulturalis turizmusnak a fiatal
generacié altal egyre kedveltebb irdnyzata a fesztivalturizmus
(Jaszberényi és mtsai, 2016). Ugyancsak a fiatalabb korosztalyok
érintettek nagyobb aranyban a sportturizmusban, mely magaba
foglalja azokat a turisztikai célu utazasokat és tevékenységeket,
melyek egy adott sporteseményen, illetve a rekreacios sportban valo
aktiv, vagy passziv részvételt jelentik (Gyori, 2014). A rekreacio, a
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sport és a turizmus kozos jellemzdje, hogy egymassal Osszefono,
Onkéntesen végzett tevékenységeket jelentenek, amely az emberek
szomatikus és pszichologiai sziikségleteibdl fakadnak, a sajat testi és
szellemi energidik megujitasat szolgaljak és amely hozzajarul
személyiségiik fejléddéséhez is (Gydri és Balogh, 2017).

1. tablazat A motivaciok és a turizmusfajtik osszefiiggései

A motivaciok és a turizmusfajtak osszefiigggései

Motivaciocsoportok és motivaciok Turi fajt: portok és turi

Fiziologiai motivaciok

— |pihenés (az er6 fizikai regeneralasa) — |udiil6turizmus (wellness)
| — |gydgyulds (a testi egészség helyredllitisa) — |gybgy- és termalturizmus

— [sport (testi tevékenység) — |sportturizmus (fitness)

Pszichikai motivacidk

— |kitdrés a mindennapi elszigeteltségbol — |élmény- ény- ¢és lidiiléturizmus
— |[szorakozas — [Klubturizmus

— |élmény iranti vagy — |falusi turizmus

Tarsadalmi motivaciok

— |baratok és ismerésok meglatogatasa — [rokoni turizmus

— |vidamsag, tarsasagi kapcsolatok — |Klubturizmus

— |menekiilés (visszatérés a természethez) — [élményturizmus, pl. kempingturizmus
Kulturalis motivaciok

— |méas orszagok, szokasaik, hagyomanyaik — |vallasi, zarandok turizmus

¢és nyelvitk megismerése — |tanuldsicélu turizmus

— |milvészeti érdeklddés — |ismeretszerz6 turizmus, oktatdsi turizmus
Statusz- és presztizs-motivaciok

— ‘személyes kibontakozés (képzés, tovabbképzés) | — |iizleti és kongresszusi turizmus

— [elismerés ¢és értékbecslés iranti vagy — |élményturizmus, kalandturizmus

(Forras: Sajat szerkesztés Konyves, 2007. alapjan)

Az utazasi dontéseket befolyasold tényezoket, a
szolgaltatasvalasztasi szempontokat, tajékozodasi és  foglalasi
szokasokat és a hasznalt kommunikacids csatornakat illetden
erdteljes generacios kiilonbségek jelentek meg napjainkra (Formadi
¢és mtsai, 2019). Dilthely (1990) szerint a nemzedék nem mas, mint a
torténelmi id6folyam mindségileg elkiiloniild-megkiilonboztethetd
szakasza, amely sajatos, a masokétol jol elkiilonithetd
¢lménytartalommal telitédik. Az ausztral szerzéparos Mc.Crindle és
Wolfinger (1990) rendszerezését alapul véve a kovetkezd
generdciokat nevesiti a szakma:
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Veteranok: 1946 elétt sziiletettek. A haboru el6tti generacio, azaz az
,,epitkez6k™, akik a nagy vilagvalsag és a Il. vilaghabort idején éltek.
Baby-boomerek:1946-1964 k6zott, a habort utani fejlddés koraban
sziiletett nemzed¢k.

X generacio: az 1965-1979 kozott sziiletettek, a hirndknemzedék,
akik munkavégzésében mar szerepet jatszhatott az internet.

Y generacio: az 1980-1995 kozott sziiletettek, a digitalis nemzedék
1. generacidja, akik mar gyermekkorban talalkoztak az internettel,
illetve gyermekkorukto6l hasznaljak az internet alapu eszkdzoket.

Z generacio: az 1996 utan szilletettek, a digitalis nemzedék 2.
generacidja, a ,,bedrotozott nemzedék”, akik mar nem éltek internet
nélkiili vilagban és sziiletésiiktdl kezdve kiilonféle internet alapu
eszkozoket hasznalnak. A vilag elsd globalis nemzedéke.

o (alfa) generdcio: a 2010 utan sziiletettek, akik mar az irds- és
Olvasastudas el6tt szert tesznek szilard —informacidés és
kommunikacios technologia (IKT) hasznalati kompetenciakra. A
generaciok mai, magyarorszagi eloszlasat az 1. abra mutatja be.

6%

27%

19%

24%
Veteranok Baby-boomerek X Y m=mZ mAlfa

1. abra: Magyarorszagi generdciok %-os megoszldisa
(Forras: Sajat szerkesztées KSH 2019. adatok alapjan)
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Mc.Crindle és Wolfinger (1990) véleménye szerint tehat a ma €16
generaciok kozotti kiilonbség oka a technologiaval valo banni tudas,
a digitalis vilaghoz valo viszonyulas. A mai fiatalok vilaga felgyorsult
¢s a Fold barmely pontjdn azonos torténések, irdnyzatok
befolyasoljak dket.

Parsons (2017) szerint a k6zosségi média hasznélata és az utazasra
vald indittatas kozott kapcsolat all fent. A Z generacié jellemzdje,
hogy ,,webkett6” (Web 2.0) szinte magahoz lancolja 6ket. Ennek
egyenes kovetkezménye, az IKT eszkozok elterjedésével a fiatal
generacioban kialakuld — az utazasokkal kapcsolatban is megjelend —
Uj pszichologiai jelenség a FOMO (az angol Fear of Missing Out)
kialakulasa koriikben, mely egy félelemérzet, ami abbdl ered, hogy
véletlen lemaradunk valamirdl, elmulasztunk valamit, mig tavol
vagyunk, mig nem a digitalis térben tartézkodunk (Pasztor és Bak,
2020; Kratki és mtsai, 2022).

A szakirodalom szerint az Y és a Z generdcié korébdl kikeriild
potencialis turistak villimsebesen és konnyedén tajékozodnak a
kibertérben az uti célokrdl, latnivalokrdl, élményt nyujto
lehet6ségekrdl. Napi rendszerességgel latogatjak kedvenc kozosségi
oldalaikat (mint pl. a Facebook, Instagram), ahonnan nagy
mennyiségl, relevans, célirinyos adatot, impulzust szereznek. Nem
hiaba az az els6 kérdésiik, barhova, barmilyen k6zosségbe, helyszinre
érkezzenek is, van-e internet, és mi a WiFi jelszo, hiszen az online
jelenlét, az internetes tudastar teljesen atszovi az életiiket,
gondolkodasukat és problémamegoldasuk alapjat képezi. Az
informacio elérése, illetve a kozosségi megjelenés eszkoze az
okostelefon és a mobilinternet, amely az Y és a Z generacié szamara
alapfelszereltség, szinte kotelezd kellék.

Az Eurobarométer 2014-ben végzett vizsgalata alapjan a Z
generacionak mar 92%-a keresi fel napi rendszerességgel a virtualis
teret, mig 2002-ban a hasonld korcsoportnak még csak csupan 42%-
a tette ezt. {gy az sem meglepd, hogy életre kelt egy 1 ,.turizmusfajta”
a virtualis térben, mely szerint ¢16 webkamerak segitségével, virtualis

72



sétak kovetésével bebarangolhatunk torténelmi varosokat, vagy akar
tajegységeket, és amely befolyasolhatja a desztinacio kivalasztasat
(Juray, 2008). A meglatogatni kivant taj vizualis megjelenése
inspiralhatja vagy ¢épp ellenkezbleg, taszithatja az érdekl6dot
(Karancsi és mtsai, 2023).

Persze az utazasi cél kivalasztasa mellett egyéb dontéseiket is az
internet segitségével hozzak meg napjaink utazoéi, igy nem csak az
utazas megszervezése, hanem az utazas lebonyolitasa, megélése is az
internet aktiv hasznalataval, timogatasaval zajlik (Sili és mtsai,
2019; Kratki és mtsai, 2022).

Egyre tobb kutatds foglalkozik az utazok szallasvalasztasi
motivacidjaval is. Az informacios forradalom 6ta rohamosan fejlédé
infokommunikaciés technolégidk (IKT), valamint a mobil-
technologidk és a Web 2.0 széles korli hasznalata magéval hozta a
sharing economy, azaz a megosztason alapuld szallasok
népszeriségét. Az Airbnb — a legjelentésebb P2P (peer-to-peer)
szallasmegosztd platform — csekély id6 alatt betort a hotelek és
panziok vilagaba, piackdveteld versenytarsat jelentve az addig
egyeduralkodo szallasadok szektoraban (Dudas és Vida, 2020). A
P2P szallasok térhoditasat indokolja az alacsony ar és a szallasokkal
kapcsolatban ~ fellelheté nagy mennyiségli, online elérhetd
visszajelzés (Guttentag, 2015). Természetesen nemcsak a fent
emlitett startup keriilt uralkodd helyzetbe, az Y és a Z generacid
turisztikai szokasait teljes egészében ,,behaldézza” az online- és
kibertér.

Egy, az Y generacio turisztikai szokasait feltard, korabbi tanulmany
szerint (Formadi és mtsai, 2019) generacios Osszehasonlitasban — az
Y generdcidé tagjai szamdra fontos szempont a tisztasag, a
szolgaltatasok ara ¢és szinvonala, emellett viszont az el6z6
generaciokhoz képest novekvo érdeklddés tapasztalhatod esetiikben a
sportolasi lehetdségek és a fesztivalprogramok irant. A turisztikai
célpont kivalasztasaban a kozosségi média és az IKT eszkozok
térnyerése eredményeként szembetiind ndvekedést mutat a divatos,
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trendi uticélok valasztasa. Az Y korcsoport tagjai éven beliil tobbszor
kelnek utra, akar hosszii hétvégéket is gyakran kialakitanak.
Jellemzden, 50-50%-ban utaznak a csaladjukkal és a barataikkal, mig
a korabbi, Baby Boomer generacié — értelemszertien — inkabb
csaladjaval indul utnak. A szallashelyvalasztasban kimutathatéan
megndvekedett kozottiik a sharing economy (Airbnb) térnyerése és
az utazasi bloggerek otleteinek hatasa.

Ha utazasaik soran nem vart lehetdséget fedeznek fel, akkor készen a
tervezettnél tobbet is kolteni. A fiatalabb generaciokat egyre kevésbé
korlatozza mar nyelvtudasuk, a vildg minden pontjan meg tudjak
értetni magukat. Egyre kisebb mértékben érdeklik dket az szervezett
turisztikai programok, leginkabb sajat maguk fedezik fel az adott
desztinaciot. Az utazasi iroddk irdnt mutatott igényiik folyamatosa
csokken, az interneten mindent maguk intéznek (Formadi és mtsai,
2019). A Z generaciorol tudjuk, hogy szamukra még a pénz, az
utazasra, szorakozasra fordithaté szabad jovedelem szab szigoru
keretet. Egyéb  dontésmeghatarozé  tényezOk  tekintetében
flexibilisebbek, azaz egy kedvez6bb ajanlat érdekében alakitjak akar
az utazas idejét, akar az utazas célpontjat is, még ha ez adott
szituacioban gyors dontéshozatalt is igényel toliik (Danyi és mtsai,
2019). A tovabbiakban a Z generacié turisztikai fogyasztasi
szokasaira, az Oket elér6 kommunikacids csatornakra, dontéseiket
befolyasold tényezokre kivanok ravilagitani.

2. Célkitiizés

Kutatasom célja, hogy 6sszehasonlitsam a Z generacio €s a korabban
sziiletett generaciok turisztikai szokasait, attitidjeit, ravilagitsak az
Oket elér6 kommunikacids csatornakra, dontéseiket befolyasold
tényezOkre. Célcsoportja a Z generacié a manapsag oly divatos,
jelzével megkiilonboztetett generaciok egyike. A turizmusban vald
részvétel generacios kutatdsait indokolja, hogy a fiatalabb generaciok
utazasi szokasai mar jelent6sen eltérnek az idGsebbekétdl, ezért
egyes, kordbban népszerli turisztikai termékek egyre kisebb

74



volumenben értékesithetdk, mig a korabban csak keveseket
megmozgatd desztinaciok kinalata szarnyal (Formadi és mtsai, 2019).

Kvantitativ kutatdsom hipotézisei a kdvetkezdok:

1. A Z generacié nagyobb aranyban szervezi utazdsait sajat maga,
online feliilleten, applikaciok segitségével, mint a korabbi
generaciok.

2. A vizsgalt korcsoportot nagyobb aranyban befolyasolja a
kozosségi média és az online jelenlét, mint a korabbi
generaciokat, ami megjelenik turisztikai motivacidikban,
dontéseikben, utazasszervezésiikben is.

3. A Z generacio sport- és fesztivalturizmus iranti érdeklodése
nagyobb aranyt a korabbi generaciokhoz képest.

4. A Z generacio tagjai gyakrabban utaznak és tdvolabbi célpontokat
valasztanak, mint a korabbi generaciok tagjai.

5. A Z generaci6 szallashelyvalasztasaban hangstlyosabban
jelennek meg a sharing economy szolgaltatasok.

6. A vizsgalt nemzedék nagyobb aranyban utazik baratai
tarsasagaban, mint a korabbi generaciok.

3. Anyag és modszer

Munkam egyik meghatarozé részét képezte a szakirodalom
tanulmanyozasa ¢€s a forraselemzés. A vizsgalt generaciok turisztikai
szokasainak tovabbi feltardsara egy altalam készitett kérddives
felmérés szolgalt. A pandémia okozta helyzetbél kifolyolag
személyes adatfelvételre nem volt lehetéségem, igy a kibertér
segitségével értem el a célkozonséget. 32 itemet tartalmazd sajat
szerkesztésli kérdéivemet direkt link szétkiildésével juttattam el a
valaszadokhoz. Kérdéseim a jarvanyiigyi vészhelyzet kialakuldsat
megel6z6 1 évre (2019.03.01.-2020.02.29. kozotti iddszakra)
vonatkoztak. A kérdéiv kitoltésének lezarasakor 153 valaszadd
visszajelzésével tudtam elkezdeni elemzd munkadmat. A kapott
valaszokat a leiro statisztika modszerével dolgoztam fel.
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4. Eredmények

A kitoltdk (N=153) 41%-a férfi, 59%-a nd. Az életkor szerinti
megoszldast tekintve a vizsgalt Z generacid adta a valaszaddk
tobbségét, 57%-at (2. abra), a korabbi generaciok egyiittesen 43%-at
tették ki a megkérdezetteknek.

4%

16%
m Z generacio tagja

Y generacio tagja

X generacio tagja

0,
~ Baby Boomer

2. abra: A megkérdezettek életkor szerinti eloszldsa (%)
(Forras: Sajat szerkesztés)

A kérdéivet kitoltok pihenés és iidiilés céljabol indulnak elsésorban
utnak, mind a Z generacio, mind az iddsebb generaciok esetében (3.
abra). A korabbi nemzedékekkel valdo Osszehasonlitasban fontos
kiemelni a fesztivalturizmus magas aranyat a Z generacié korében
(66%), illetve jelentés kiilonbség mutatkozik a sportturizmus
(sportolas és sportesemény-latogatas) nagyobb részesedésében is.
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3. dabra: Utazdsi motivdciok generdcios osszehasonlitisa
(Forras: Sajat szerkesztés)

Fontosnak tartottam megvizsgalni, hogy a fent emlitett sziikségletek
kielégitésének céljabol, milyen gyakran utaznak a felmérésben
résztvevok és dontéseiknek mi all a hatterében. Nem meglepé médon
a vizsgalt Z generacio, joval gyakrabban hagyja el otthonat turisztikai
célbol (4. abra).
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4. abra: Utazdsi gyakorisag generdcios dsszehasonlitisban
(Forras: Sajat szerkesztés)
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A kozbdsségi média és az ehhez kdtheté mainstream helyszinek, azaz
felkapott, sokak altal ismert és latogatott szinterek befolyasoljak 6ket,
mint az idésebbeket (5. abra).

54%

nedin elvaizinek hirdeteses

5. abra: Utazdsi motivdciot befolydsolo tényezok
(Forras: Sajat szerkesztés)

A sporteseményekhez fliz6d6 utazadsok gyakorisaga alapjan
kirajzolodott, hogy a Z generacié sokkal nagyobb szamban keresi fel
ezeket a rendezvényeket, mint az iddsebb generaciok. A fesztivalcéla
utazasok éves gyakorisaga a vizsgalt generacional alatamasztja a
motivacioik vizsgalatakor kapott magas eredményt (6-7. abra).
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. dbra: A sportesemények latogatasanak éves gyakorisdga
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7. dabra: Fesztivdlcélu utazdsok éves gyakorisaga
(Forras: Sajat szerkesztés)

Az utazok jelent6s hanyada leginkabb 2-3 6 tarsasagaban utazik
szivesen, a Z generaciot illetden a 3-5 és az 5-10 f0s utazo6 csoportok
is szamottevok (8. abra). A vizsgalt generacido 83%-ban baratok,
ismerdsok tarsasagaban indul utnak, ez 6sszhangban 4all a nagyobb
csoportok magasabb aranyaval.
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8. dbra: Az utitarsak szama generdcios osszehasonlitisban
(Forras: Sajat szerkesztés)

A korabbi generaciok utitarsait tekintve jelentds kiilonbséget nem
allapithatunk meg, csaldddal, hazastarssal utaznak elsésorban, ami a
korcsoport életkorabol adodik, hiszen mar nagyobb szamban élnek
hazassagban, csaldddal, mint a Z generacio, akik még ezel6tt az
életciklus el6tt allnak (9. abra).
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9. abra. A kiilonbozd generdciokra jellemzd utitarsak
(Forras: Sajat szerkesztés)

Ugyanakkor a baratok, ismerdsok is jelen vannak utitarsként, ami
esetiikben mar barati csaladokat jelenthet.
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Hasonloan kiegyensulyozott a valaszok aranya az idésebb korcsoport
esetében a vendégéjszakak szamat illetden is, mint a Z generacional.
(10. abra). A vizsgalt korosztaly tekintetében 48%-kal kiugro értéket
mutat a 2-5 vendégéjszakas tartdzkodds, ami az utazasuk éves
gyakorisagaval parhuzamba allitva arra enged kovetkeztetni, hogy
évente tObbszor utaznak, de inkdbb rovidebb idoétartamra. Ezen
utazasokban stirisddnek a rdjuk jellemz6 sportoldsi célu utazasok,
fesztivallatogatasok, mainstream helyszinek felkeresése, azok az ad
hoc jellegli villamutazasok, melyekre a kozdsségi média hivja fel
figyelmiiket.
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10. abra: A vendégéjszakdk generdcios dsszehasonlitisa
(Forras: Sajat szerkesztés)

A vendégéjszakdkat az idGsebb utazék legszivesebben
apartmanokban, illetve szallodakban toltik. A Z generacid
vélasztasaiban emellett hangstlyosan megjelennek a sharing
economy szolgaltatasok, mint az Airbnb nevl startup, ahol
maganszemélyek adjak ki sajat lakasukat, szobajukat utazni kivané
személyek szamara (11. abra).

Ennek hatterében elsésorban az allhat, hogy az Airbnb egy online
térben elérhetd foglalasi forma, ahol a Z generaci6 mozog
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otthonosabban, illetve kozvetlen szolgaltatasnytjtasnak
koszonhetden ez kedvezébb ara szallasforma, ami az éppen
keres6képes korba 1ép6 Z generacio szamara fontos dontési szempont
lehet.
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11. abra: Az igénybe vett szallashelyek generdcios ésszehasonlitisa
(Forras: Sajat szerkesztés)

Napjainkban az ¢élet minden teriiletén megfigyelhetdé a web2
térnyerése. Uj trendek keriilnek fokuszban a turizmus esetében is.
Gyorsan, megfelel6 mennyiségben és mindségben a kibertérben lehet
informaciokat megszerezni. Az IKT eszkozok fejlédésével a
turizmusban is egyre tobb ] lehetdség sziiletik, melyet legjobban a Z
generaci6 ismer €s hasznal aktivan.

Mig a papir alapt informacidszerzés eltiinében van, addig az online
portalok szinten minden vélaszado6 esetében jelen vannak (12. &bra).
A Z generacio viszonylataban felfedezheté a fenti allitas alapjan a
kozosségi média térnyerése, egyre ndvekvo befolyasa. A kiilonbség e
tekintetben hangsulyos az iddsebb generaciok és a fiatalok kozott,
hiszen a digitalis bevandorlok, illetve az idésebbek sokszor nem is
regisztralnak a kiilonb6z6 platformokon. Mindek6zben a Z generacio
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szinte csak kibertérbol tajékozodik, motivacidjuk gydkerei innen
erednek, utkozben itt oldjak meg a felmeriilé konfliktusokat,
problémakat, majd haza sem érve itt teszik ,koOzszemlére”
élményeiket, barhol is legyenek a vilagban.

91%

67%

12. dabra: A kibertér hatdsa a turisztikai célv informdciogyiijtésre
generdcios osszehasonlitasban
(Forras: Sajat szerkesztés)

Az online térben mozognak szinte egész nap, igy érthetd, hogy az
onnan érkezd hatdsok inspiraljak utazasi motivacidjukat és igényeiket
is. A felmérésbol egyértelmiien kirajzolddik, hogy az utazasi irodak
lassan idejét multak lesznek valamennyi nemzedék, de elsdsorban a
fiatal felnéttek korében, helyiiket atveszi az ,,0nallo” szervezés,
amelynek els6dleges eszkdze az online tér és kozosség (13. abra).

Lathato, hogy az eldz6 generaciok is felzarkoznak ehhez a trendhez,
62%-ban mar 6k is az 6nallo szervezés hivei, ami annak eredménye,
hogy az X és az Y generacio egyarant hasznalja dontéseihez a kibertér
adta elénydket, illetve a piaci kinalat is eltolodik ebbe az iranyba. Ezt
a megallapitast timasztja ala az is, hogy a valaszadok 86, illetve a Z
generacid esetében a 93 %-a az internet segitségével kutatja fel és
foglalja le szallasait (14. abra). Az internet nem csupdn puszta
informaciot kinal, hanem sok esetben ismerdsok és mas felhasznalok
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értékeléseivel, személyes véleményével is kiegésziil, ami megnoveli
a fellelt informacio értékét. Ez a valos idejli, mindenki szamara
hozzaférhetd, fliggetlen adatbazis arra 6sztonzi a szolgaltatoi oldalt,
hogy minél magasabb szinvonali szolgaltatisokat, termékeket
kinaljon megtévesztés nélkiil a felvevd piacnak.

13. dbra: Az utazds szervezése generdcios viszonylatban
(Forras: Sajat szerkesztés)

E0O%a
_ Lt 4
icitreal
_ dd o
1%
110

1%

14. dabra: A szdllasok felkutatdsa és a foglalasa generdcios
osszehasonlitisban
(Forras: Sajat szerkesztés)



Az online portalok elényszerzésének tendenciajat mutatja az is, hogy
az utazast tervezOk az uticél kinalta helyi lehetdségekrol is mindkét
vizsgalt korosztaly esetében dontden az interneten tajékozodik (15.
abra), s6t utazas kozben is gyakran hasznalja okoseszkozeit
tajékozddasra, utvonal tervezésre, az adott varosba torténd eljutashoz
¢és azon belill egy-egy latnivalo, nevezetesség, vagy megtekinteni
kivant helyszin, bolt, étterem, kdvézo megtalalasara (16. abra).

L
15. dbra: Az utazds elotti tajékozoddsi szokdsok a helyi lehetéségekrol

generdcios dsszehasonlitisban
(Forras: Sajat szerkesztés)

16. dabra: A tdajékozoddshoz hasznalt eszkiozok generdcios
osszehasonlitisban
(Forras: Sajat szerkesztés)
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Ezek az applikaciok felhasznalod barat programok, a legfébb elonyiik
a gyorsasag, és az a kényelem, hogy tobb lehetdséget is felkinal adott
esetben. Igy példaul egy helyszin elérés¢hez kapunk gyalogos,
tomegkozlekedést igénybe vevo, vagy akar autds tvonal tervet is,
melyek  kozil egyszerlien kivalaszthatjuk a  szamunkra
legidedlisabbat.  Mindez  kiegésziil  tovabbi  informdcids
lehetdségekkel, mint utba esd szolgaltatok, benzinkut, szerviz,
éttermek felajanldsa az app részérol.
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17. dbra: Az uticél tavolsaga generdcios osszehasonlitasban
(Forras: Sajat szerkesztés)

Az utazassal vallalt tavolsag nagysagat vizsgalva nem meglep6 az a
tény, hogy kortol fiiggetleniil minden kitolté jart mar kiilfoldon és
igen nagy szamuk Eurdpan kiviil is. Ez arra enged kovetkeztetni,
hogy korunk turistéja eljutott arra a szintre, hogy otthonat tavolsagtol,
korlatoktol fiiggetleniil képes elhagyni. Szembetlind azonban, hogy a
fiatalabbak kozel kétharmada valasztott mar 700 km-nél tavolabb
1évo uticélt (17. abra).

5. Kovetkeztetések

A turisztikai informacidk konnyti €s gyors beszerzésének helye egyre
inkabb az internet lesz (Gonda és Csapd, 2019). Els6 hipotézisemben
azt feltételeztem, hogy a Z generacié nagyobb aranyban szervezi
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utazasait sajat maga, online feliileten, applikaciok segitségével, mint
a korabban sziiletettek. Mindez igaznak bizonyult, noha az online-
portalok egyforman népszeriiek a fiatalabb és az idésebb generaciok
esetében. Az eldbbiek azonban kozel kétszer annyian szerzik be
informacioikat a kozosségi médiafeliiletekrél, applikacidokon
keresztiil.

A masodik hipotézisem is igazolhatd, miszerint a vizsgalt
nemzedéket nagyobb aranyban befolyasolja a kozosségi média és az
online jelenlét, mint a korabbi generacidkat, ami jellemzo a turisztikai
motivacioikra, dontéseikre, utazasszervezésiikre is. Kutatasom
eredményei alapjan megallapithatd, hogy a megkérdezett fiatalok
kozel haromnegyede a kdzosségi média befolyasa hatasara valaszt
uticélt. A kozosségi média haszndlata és az utazasi motivacio kozotti
kapcsolat igazolhatd (Parsons, 2017; Kratki és mtsai, 2022). A Z
generacio nagyobb aranyban tajékozodik a digitalis térben indulas
el6tt és utazas kozben is. Mindez ugyancsak tagabb teret biztosit az
onalld szervezésnek (pl. szallashely felkutatasa, utazas el6tti
tajékozdodas). Az utazasi blogok megjelenése ota az utazni vagyok
jobban biznak abban, amit a felhasznalok irnak, mint abban, amit az
utazasi iroddk hirdetnek (Grotte, 2010). A kozosségi médian
megjelené mainstream helyszinek, népszerii, sokak altal ismert és
latogatott helyszinek jobban befolyasoljak a fiatalabbakat, mint az
idésebbeket.

A harmadik hipotézisben feltételeztem, hogy a Z generacio sport- és
fesztivalturizmus  irdnti  érdeklédése  nagyobb a  korabbi
generaciokhoz képest. Ehhez a feltételezéshez Formadi és
munkatarsai (2019) felmérését vettem alapul. Abban az Y generacio6
tagjainak 15%-a hagyja el otthonat sportot érinté tevékenység
céljabol, mig 28%-a teszi ezt fesztivallatogatas miatt. A kérddivemet
kit6lté Z generacio turisztikai elképzeléseiben mar 30%-ban szerepel
a sportolasi cél, és 66%-uk keres fel kiillonb6zd fesztivalokat.
Vizsgalatomban a sportesemény-latogatds kapcsan az évi 1-2
alkalommal tlint ki ez a korosztaly, mig a fesztivalcélu utazasok éves
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gyakorisaga joval meghaladta az iddsebb korosztalyokét, azaz a
kiilonbség mindkét esetben kimutathatd volt.

A negyedik hipotézisben, miszerint a Z generacio tagjai gyakrabban
utaznak és tavolabbi célpontokat valasztanak, mint a korabbi
generaciok tagjai szintén igaznak bizonyult. A fiatalabb generacio
tagjai nagyobb gyakorisaggal utaznak, ha pedig a legnagyobb
tavolsaglu utazasokat vizsgaljuk, az idésebbek kozel fele, mig a
fiatalabbak kozel kétharmada valasztott 700 km-nél tavolabbi uticélt.

Otddik hipotézisem, miszerint a Z generacio szallashelyvélasztasaban
hangstlyosabban jelennek meg a sharing economy szolgaltatasok (pl.
Airbnb) szintén igaznak bizonyult. Az internet és a kdzdsségi média
altal kinalt, konnyt, gyors szallasfoglalasi lehetségek lehetové
teszik, hogy sajat szervezési utazasok akar a vilag legtavolabbi
pontjait is célba vegyék (Dudas és Vida, 2020).

Ugyancsak bebizonyosodott, hogy a vizsgalt nemzedék nagyobb
aranyban utazik baratai tarsasagaban, mint a korabbi generaciok
(hatodik hipotézis). Formadi és mtsai (2019) kutatdsa alapjan
megallapitasra keriilt, hogy az Y generacié motivaciotdl fliggetleniil
50-55%-a utazik baratai, illetve csaladja tarsasagaban, mig jelen
vizsgalat esetében a Z generacionak a 83%-a utazik baratai kdrében,
€s 69%-uk csaladdal.

Osszefoglalva, tanulmanyomban a Z generacid turisztikai szokasait
vizsgaltam Gsszevetve az idésebb korosztalyokkal, kiillonds hangsulyt
fektetve a kibertér hatdsaira a turisztikai szektorban. Szakirodalmi
kutatas segitségével felallitott hipotéziseimet kérddives vizsgalatom
eredményei igazoltdk. Meger0sitést nyert, hogy a vizsgalt Z
nemzedék tobbsége online feliileten, applikaciok segitségével,
onalldan szervezi utazasait, melyet nagyban befolyasol a kozdsségi
média. Sport és fesztivalturizmus irdnti érdeklédésiik novekedd
tendenciat mutat a korabbi generaciokhoz képest. Sajat maguk
el6készitett, megtervezett utazasaikra barataik tarsasagban indulnak
utnak.
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Nem kétséges, hogy a turizmus szektor szamara a digitalis térben
érheté el a jovo turistija, és desztinacio-valasztasukat, turisztikai
dontéseiket is az online megjelenések befolyasoljak dontden. Bizom
benne, hogy ez a munkdm naprakész képet alkotott a Z nemzedék
turisztikai szokdsairdl, és elsegiti dontési metodusainak megértését.
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USZOK ES VIZILABDAZOK KOREBEN VEGZETT
ELOTANULMANY AZ ADONISZ-KOMPLEXUS KERDOIV
HAZAI ADAPTALASAHOZ

Nagy Zoltan' — Molnar Andor H.!

ISzegedi Tudomanyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagdgusképzd Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet

1. Bevezetés

Az Uszas ¢és a vizilabda, mint két kiemelkedden népszerii vizi sportag,
nem csupan a fizikai er6nlétet és a versenyszellemet kivanjak meg,
hanem gyakran szembesitik a sportolokat testi aggodalmakkal és
nagyko6zonség elotti szerepléssel. Az uszok és vizilabdazok, valamint
altalaban a vizi sportokban tevékenykedok sokszor olyan nyomasnak
vannak  kitéve, amelyek hatdssal lehetnek testképiikre,
onbecsiilésiikre és mentalis egészségilikre. Mindezek mellett az elmilt
években a tdmegmédia és a kdzosségi haldzatok is felgyorsitottak a
gyakran egyre szélsdségesebb esztétikai normak elterjedését,
mikdzben bizonyos jellemzoket sulyosbithattak, s6t kozvetlenil is
serkenthették a pszicholdgiai és viselkedési médiatartalmakat az
érzékeny alanyok korében (Dryer és mtsai, 2016; Leit és mtsai, 2002;
Pope és mtsai, 1999). Ehhez kapcsolodik a testi elégedetlenség
haromoldalu befolyasolasi modellje, ami szerint a csalad, a baratok
¢és a média hatasa révén a tarsadalmi elvarasok altal okozott nyomas
hozzajarulhat a testképpel kapcsolatos elégedetlenséghez. Ennek oka
az egyes tarsadalmi idealok elterjesztése és az emberek kozotti
Osszehasonlitds Osztonzése (Cafri €s mtsai, 2005). Tylka (2011)
adaptalta ezt a modellt a férfiak korére, és kimutatta, hogy a
testformaval és testdsszetétellel kapcsolatos elégedetlenség kozvetitd
szerepet jatszhat a tarsadalmi nyomas és az étkezési viselkedés
zavarainak kapcsolataban. A testképpel kapcsolatos elégedetlenség
negativan befolyasolhatja az életmindséget és sportolok esetén a
fizikai teljesitményt. Ez az elégedetlenség pszichoszocialis
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problémakhoz vezethet, mint példaul depresszio, gatlasok, szocialis
szorongas, zavarodott szexualis mikddés és alacsony onértékelés
(Cash és Fleming, 2002).

Sokaig a nék eldjoganak szamitott a test kiilsejével, kinézetével valod
foglalkozas. Az utobbi évtizedekben azonban a férfiak is
felzarkoztak, egyre nagyobb szamu esztétikai megfontolas kiséri a
férfiak odafigyelését sajat testiikre. Ennek nyoman irtdk le az
Adonisz-komplexust (AC). Ez a pszicholdgiai jelenség az izmos,
Sportos test elérésének vagyat, a talsuly elleni kiizdelmet, a fitnesz-
és szépségipari termékek egyre novekvo hasznalatat, a férfiak
korében tapasztalhatd plasztikai sebészeti beavatkozasok, kiilondsen
a hajatiiltetés ugrasszerli megszaporodas jelenti, tehat a férfitesttel
kapcsolatos szorongasok, aggodalmak osszefoglaldé neve (Pope és
mtsai, 2000). Kordbban a ’‘machismo nervosa’ kifejezést is
hasznaltak, amely a férfi idedl tulzott mértékii kdovetését jelenti
(Connan, 1998; Whitehead, 1994).

Ezek a jelenségek nem az egészséges életmdod eldmozditdsanak
kovetkezményei, hanem inkdbb a test atalakitdsanak vagyaval
kapcsolatosak. A jelenséggel jaro fizikai aktivitis fokozddasa mogott
nem kizardlag a sportteljesitmény javitasa all, hanem elsGsorban a test
megfeleld formajanak elérése. A testideal megvaldsitasara iranyuld
tevékenységeket inkabb kulturalis értékek, mint példaul a kontroll, az
onuralom, a kompetencia és a szexualis vonzerd motivaljak, és nem
az egészségligyi szempontok (Tury és mtsai, 2010). Egyes szerzék
szerint az AC és az izomdiszmorfia kifejezések ugyanazt a jelenséget
fedik, mivel az izmossag mindkettdben kozponti szerepii (Pope és
mtsai, 2000; Riccobono és mtsai, 2020), am ennek a helytallosaga
kérdéses.

Az AC szlirésére alkalmas, nemzetkdzileg elfogadott validalt, angol
nyelvil kérd6iv mar 1étezik (Pope és mtsai, 2000). A teszt magyar
valtozatanak kidolgozasa, validaldsa, és tesztelése kiemelkedd
fontossagu lehet annak érdekében, detektalhatd legyen a jelenség a
hazai sportolok kdrében is. Segitségével fény deriilhet arra, hogy

93



milyen hatasa van az AC a hazai sportolokra és milyen kapcsolatokat
mutat mas mentalis és testi egészségi mutatokkal, milyen karos
kovetkezményei lehetnek, hogyan lehet azokat, és magat az AC-t
megelézni, elére jelezni, kezelni.

2. Célkitilizés

Kutatdsunk célja volt, egyrészt, hogy létrehozzuk az Adonisz-
komplexus kérddiv (ACQ) jo belsé konzisztenciaj, jol alkalmazhato
magyar nyelvll valtozatat. Tovabbi célunk volt a hazai verzid elsd
tesztelése, az  adaptacid  els6  1épéseinek  kivitelezése.
Elétanulmanyunkban igazolt vizi-sportolok (uszok és vizilabdazok)
korében tartuk fel az AC el6fordulasi gyakorisagat, illetve néhany
lehetséges rizikofaktorat. Feltételezhetd, hogy Osszefliggés van a
sportold életkora, valamint kapcsolati statusza és az AC-re vald
hajlamossag kozott. Varhatéan a dietetikussal egyiittmikodo
sportolok kevésbé mutatjak az AC jeleit.

3. Anyag és modszer

3.1. Felhasznalt eszkozok

Az ACQ kérddiv (Pope és mtsai, 2000) magyarra forditasa az
eléirasoknak (Ohrbach és mtsai, 2013) megfeleléen tortént, a
kovetkezd 1épésekben: 1. Forditas angolrdl magyarra két fiiggetlen
fordito altal; 2. A magyar forditasok eltéréseinek Osszevetése,
egységesités; 3. Visszaforditas az eredeti szoveget nem ismer6 fordito
altal; 4. A visszaforditas és a forrasdokumentum fliggetlen
felillvizsgalata; 5. Az egységesitett forditas ellenérzése nyelvész altal.
A kitoltéknek az ACQ-ban 13 kérdésre 3 féle valaszlehetoség all
rendelkezésre.
Az ACQ kérdéssor pontozasa (Leone és mtsai, 2005):

0-9 pont: a testképpel kapcsolatos Kisebb aggodalmak;

10-19 pont: enyhébb vagy kézepes aggodalmak;

20-29 pont: komoly aggodalmak;
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30-39 pont: a testképpel valo elégedetlenség
és az izomdiszmorfia stilyos formai.
A kérdoéivben elérheté maximalis pontszam 39.

Az ACQ kérdései mellett rakérdeztiink a valaszadok életkorara,
kapcsolati statuszara, sportagara, és hogy dolgoznak-e egyiitt
dietetikussal.

A kérdéivek kitdltése anonim modon tortént, a valaszadasra papir
alapon és online formaban is lehetdség volt.

3.2. Vizsgalt személyek

Az értékelhetetleniil kitoltott kérddivek szelektalasa utan Osszesen
145 6 valaszado kérd6ivét vizsgaltuk meg.

A papir alapu teszt-reteszt kérdoivet 59 {6 egyetemi hallgato, ebbdl
30 sportszakos és 29 egyéb szakon tanulo toltdtte ki, 2 alkalommal, 3
hét kiilonbséggel.

Az online kérdbivet Osszesen 86 f6 igazolt sportold (atlagéletkor:
21,90+0,63 év), ebbdl 24 16 vizilabdazo (atlagéletkor: 21,97+1,04 év)
és 50 6 (atlagéletkor: 21,8440,79 év) sz6 toltdtte ki.

3.3. Statisztikai analizis

A Kutatasi adatok statisztikai elemzése Jamovi Open Statistical
Software-rel tortént. A kérdéiv megbizhatosaganak (reliabilitas)
vizsgalatat Cronbach-alfa meghatarozassal végeztiik. A teszt-reteszt
vizsgalat eredményeit Pearson-féle korrelacids elemzéssel vetettiik
Ossze. A felmérés eredményei atlag + S.E.M., illetve f6 (%) formaban
tintettiik fel. A vizsgalati csoportok atlageredményeit fiiggetlen
mintas t-proba segitségével, illetve Tukey-féle Post-Hoc teszttel
kiegészitett one-way ANOVA moddszerrel hasonlitottuk Ossze. A
gyakorisagi ratak egybevetése khi-négyzet (¥2) probaval tortént. Az
eredmények kozotti Osszefliggések vizsgalataira Pearson-féle
korrelacios elemzést (r) végeztiink. A szignifikancia kiiszobértékek
*#p<0,05, **p<0,01 és ***p<0,001 voltak.
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4. Eredmények

Az ACQ teszt-reteszt reliabilitasa (teszt ujrafelvételi megbizhat6sag)
meglehetésen magas volt. A Perarson korrelacids egylitthatok (r)
alapjan ez igaz a teljes egyetemi hallgatoi mintara (0,813***), illetve
kiilon a sport- (0,758***) vagy egyéb (0,870***) szakos hallgatok
csoportjara is.

Az ACQ Cronbach-alfa értéke a vizilabdazok korében az elfogadhatd
(>0,6) szinten volt (0,748), az tszok esetén (0,566) enyhén alatta
maradt. Viszont a teljes vizisportoloi csoportban (0,643) elfogadhato
szintli volt a megbizhatdsag, a belsd konzisztencia.

A valaszadok kozil viszonylag kevesen dolgoznak egyiitt
dietetikussal (tszok: 11 6, 22,00%,; vizilabdazok: 4 f6, 11,11%,
Osszes vizisportolo: 15 16, 17,44%).
A kiilonb6z6é parkapcsolati statuszba tartozd valaszaddk szamat,
aranyat foglalja 0ssze az 1. tablazat.

1. tablazat: A valaszadok parkapcsolati statusza

USZAS | VIZILABDA | OSSZES
(50 16) (36 16) (86 16)
R 28 18 10 £8 38 6
| |Fayedulalis (56,00%) | (27,77%) | (44,19%)
2 Kapcsolatban 17 £6 18 £6 3518
g P (34,00%) | (50,00%) (40,70%)
E | Bonyolult 26 316 5166
3 |(se vele, se nélkiile) | (4,00%) (8,33%) (5,81%)
& |Gyakran  viltozé 16 316 418
% | partnerek (2,00%) (8,33%) (4,65%)
Hizas 215 215 415
(csaldd, gyerek) (4,00%) (5,55%) (4,65%)

(Forrds: Sajat szerkesztés)
Az ACQ-ban elért atlagpontszamokat tekinve az szok (4,74+0,49
pont) és a vizilabdazok (4,25+0,65) kozott szignifikans kiillonbséget
nem allapitottunk meg. Osszesitve az vizisportolok 4,53+0,39 pontot
értek el.
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A 2. tablazat foglalja 6ssze az AC fokozatatinak gyakorisagat. Az
uszoknal és a vizilabdazoknal is, illetve az Osszevont vizisportoloi
csoportban is kiemelkedik az AC1. kategoriaba esék aranya, vagyis
csekély az aggddas a testképiik miatt. Minden vizsgalati csoportban
elé6fordult néhany 6, akik enyhe, illetve kdzepes aggddast mutatnak
a testképiik miatt. Szerencsére az AC3. (komoly aggodas) és az AC4.
(stlyos elégedetlenség) kategoéridba senki nem keriilt egyik
csoportban sem. Az Uszokat és a vizilabdazokat d6sszehasonlitva nem
tapasztaltunk kiilonbséget.

2. tdbldzat: Az Adonisz-komplexus fokozatainak gyakorisiga

USZAS VIZILABDA OSSZES
(50 £6) (36 £5) (86 16)
AC 1 46 16 (92,00%)* | 33 £ (91,66%)* | 79 6 (91,86%)*
AC 2 4 £6 (8,00%) 3 18 (8,33%) 7 16 (8,14%)
AC3 0 £6 (0,00%) 0 £6 (0,00%) 0 8 (0,00%)
AC 4 0 3 (0,00%) 0 3 (0,00%) 0 18 (0,00%)

AC1-csekély aggodas a testkép miatt;

AC2-enyhe, illetve kdzepes aggodas;

AC3- komoly aggddas a testkép miatt;

ACA4- a testképpel valo elégedetlenség sulyos formai.
*p<0,05 szignifikans kiilonbség a csoporton beliil.

(Forrds: Sajat szerkesztés)

A sportoldk életkora nem mutatott korrelacios Osszefiiggést (1) az
AC-val egyik csoportban sem (Gszok: -0,156; vizilabdazok: -0,234;
Osszes vizisportolo: -0,193). Az, hogy valaki igénybe veszi-e
dietetikus segitségét vagy sem, az ACQ pontszamokban nem mutatott
kiilonbségeket (3. tablazat).
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3. tablazat: Az Adonisz-komplexus kérddiv pontszdmai dietetikus

segitségének igénybevételétil fiiggden

USZAS |VIZILABDA| OSSZES
(50 £3) (36 f6) (86 f3)
Dietetikus IGEN 3,55+1,27 5,25+1,70 | 4,00+0,43
segitségeét
igénybe veszi? NEM 5,08+0,52 4,13+0,71 | 4,65+1,02

(Forrds: Sajat szerkesztés)

A parkapcsolati statusz vizsgalatakor (4. tabldzat) az (iszoknal nem
mutatott kiilonbséget az ANOVA-teszt. Ettdl fiiggetleniill mégis
kijelenthetd (mivel a 2 6 hazas sz6 0,00+0,00 pontot ért el az ACQ-
ban, és a statisztikai analizis igy értelmezhetetlen), hogy a hazasok

kevésbé hajlamosak AC-re, mint az egyéb parkapcsolati helyzetben

¢lok.

4. tablazat: Az Adonisz-komplexus kérdoiv pontszamai a valaszadok

parkapcsolati statuszdatol fiiggden

USZAS | VIZILABDA | OSSZES
(50 19) (36 f9) (86 16)
Egyediildllé 521£0,63 | 3,30+0,96 | 4,71+0,54
N
£ | Kapcsolatban 4,06£0,76 | 4,0040,99 | 4,03+0,62
E | Bonyolult " .
° 1 6,50+5,50 8,0042,52 7,40+2.25
2 (se vele, se nélkiile)
o 1 .
g'| Gyakran valtozd | g 00.000 | 733+145% | 7754111
5 partnerek
Hazas 0,00£0,00 | 1,00+0,00 | 0,50+0,29
(csaldd, gyerek)
*p<0,05: szignifikdns kiilonbség a hazassagban ¢lék csoportjahoz
viszonyitva;

#p=0,053: tendencia-szerii kiilonbség a hazassagban ¢él6k csoportjahoz

viszonyitva.

(Forrds: Sajat szerkesztés)
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A vizilabdazoknal csak tendenciaszerli kiilonbség detektalhato,
viszont a teljes mintdt elemezve szignifikdns kiilonbséget
tapasztaltunk. A bonyolult kapcsolatban €16k és a gyakran valtozo
partnertick magasabb pontszamot értek el, tehat hajlamosabbak az
AC-ra.

5. Kovetkeztetések

Az 0Osszes vizisportolora vonatkoztatott Cronbach-alfa érték, az
elfogadhat6 megbizhatosag, valamint a teszt-reteszt vizsgalatok soran
tapasztalt nagyfoku korrelacio, erds teszt ujrafelvételi megbizhatosag
alapjan az ACQ kérdéssor magyar forditasanak alkalmazhatosagara
utald, megfeleld belsé konzisztenciara kdvetkeztethetiink.

Természetesen az ACQ teljes magyar nyelvli adaptdlasdhoz a
tovabbiakban sziikség lesz feltard és megerdsitd faktorelemzéshez a
kérdéssor validalasara, ahogy Riccobono €és mtsai (2020) is eljartak.
Emellett a megbizhatosdg esetleges erdsitése  érdekében
perspektivikus egy itemkihagyasos reliabilitas-vizsgalat is. Az olasz
verzidban (Riccobono és mtsai, 2020) két faktort tartak fel, a spanyol
valtozat pedig 3 faktort azonositott (Latorre-Roman és mtsai, 2015).
A teljes olasz kérd6iv Cronbach-alfa értéke 0,812 volt, a spanyolé
pedig 0,880, amely mindkét esetben er6sebb megbizhatosagra és
fokozottabb belsé konzisztencidra utal, mint a magyar valtozat
esetében mért 0,643 érték. Az eltérés magyarazata lehet a jelentGsen
eltérd valaszaddoi elemszam, amely befolydsolja a mérés
megbizhatosaganak mértékét és stabilitasat.

Feltételeztik az életkor ¢és az AC kozotti  Osszefiiggést.
Eredményeinkhez hasonléan Urdapilleta és mtsai (2010) sem talaltak
kolcsonhatast iszoknal az életkor tekintetében, tehat feltételezésiink
nem volt helytall6. Esetiinkben ennek magyarazata lehet az alacsony,
nem reprezentativ kitoltdi létszam is. Ugyanis Riccobono és mtsai
(2020) az olasz verzioban nagyobb elemszammal dolgoztak, és azt
allapitottak meg, hogy a 36 és 45 év kozottieknél fordul el nagyobb
aranyban a mérsékelt szinti AC.
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A parkapcsolati vizsgalatok eredményei azt mutattak, hogy a
bonyolult parkapcsolatban €10k, illetve a partnert gyakran valtok
magasabb pontszamot értek el a ACQ-ban. Véleményiink szerint a
bonyolult parkapcsolatok gyakran jarnak bizonytalansaggal és
stresszel, ami negativan befolyasolhatja az egyén Onértékelését és
testképét. Azok, akik rendszeresen valtoztatjdk a partnereiket,
gyakran érezhetik magukat elégedetlennek vagy bizonytalannak a
kapcsolataikban, és ezért tobb figyelmet fordithatnak a kiilsé
megjelenésiikre, abban a reményben, hogy ez javitani fogja a
kapcsolataikat, vagy noveli a vonzerejiiket. Masrészt a gyakran
partnert valtdé emberek gyakran a kiilonb6z6 kapcsolatokban rejld uj
lehetdségek utan kutatnak, ami miatt kialakulhat egy olyan testképért
valo vagyodas, ami megfeleld lehet a partnerciknek. Ellenben
kijelenthetd, hogy a stabil csaladi hattér, a hazassag, a gyerek
csokkenti az AC-re valo hajlamot.

Feltételeztiik, hogy a dietetikussal egyiittmiik6dé sportolok kevésbé
mutatjak az AC jeleit. Eredményeink nem tamasztottak ala ezt a
hipotézist. Tapasztalataink alapjan, ha a sportold a dietetikussal valo
egyittmilkodéssel egészséges taplalkozasi szokasokat és elérhetd
teljesitményt céloz meg, ez pozitiv hatassal lehet az dnértékelésre és
a testképre. A megfeleld étrend segithet a sportolonak abban, hogy
javitsa az energiaszintjét, gyorsabban regeneralodjon, és megeldzze a
sériiléseket, ami Onbizalmat és pozitiv testképet eredményezhet.
Azonban azt is fontos megjegyezni, hogy ha a sportolo tulzottan
elkotelezi magat az étrenddel és a testedzéssel kapcsolatos szigora
szabalyoknak, az talzott stresszt és nyomast jelenthet szamara. Ezaltal
a sportold akar hajlamosabb is lehet az AC kialakuldsara, mivel
tulzottan foglalkozik a kiils6 megjelenésével és az idedlis testi
jellemzdk elérésének kényszerével.

Korabban felmeriilt a kérdés, hogy egyes szerzok azonosnak tekintik
az AC ¢és az izomdiszmorfia jelenségét (Latorre-Roman és mtsai,
2015; Pope és mtsai, 2000; Riccobono és mtsai, 2020). Véleményiink
szerint nem Osszetévesztendd az AC és az izomdiszmorfia. A
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médianak hatalmas szerepe van mindketté kialakulasaban, de
egyaltalan nem ugyanaz a két jelenség. Pope és mtsai (2000)
meghatarozasa szerint az AC egy olyan pszichologiai jelenség,
amelyben valaki tilzottan foglalkozik a sajat testképével, és arra
torekszik, hogy megfeleljen egy idedlis, altalaban erdteljes és izmos
testalkatnak, mint amilyet a gordg mitologiaban a szépséges fiatal
isten, Adonisz testesit meg. Ez az idedlis testkép szorosan
kapcsolodik a mara kialakult tarsadalmi elvarasokhoz és a média
nyomasahoz. Az izomdiszmorfia annyiban kiilonbozik, hogy az egy
testképzavar, ami egy nem egészséges mértékil izmossa valni akarast
foglal magaba. Sosem elégedett a testével, még akkor sem, ha mar
elég izmosan néz ki (Phillips és mtsai, 1997). Ugy gondoljuk, hogy
mindkét jelenség kapcsolodik a testképhez és az onértékeléshez, de
az AC inkdbb az Aaltalanosan elfogadott szépségidedlokhoz ¢és
tarsadalmi elvarasokhoz kapcsolodik, mig az izomdiszmorfia
specifikusan az izomzat méretére és alakjara forditott tulzott
figyelemmel és az azzal val6 elégedetlenséggel fiigg dssze.

Osszehasonlitottuk az ACQ-t egy izomdiszmorfia kérdéivvel
/Muscle Appearance Saticfastion Scale/ (Mayville és mtsai, 2002,
Babusa, 2013). Elmondhat6, hogy utdbbi nagyrészt az izomzattal
valo elégedettséggel foglalkozik, és rakérdez olyanokra is, hogy az
egyén elégedett-e izmaival, nyugtalan-e, ha nem edz, kolt-e
izomndveld szerekre, helyesnek tartja-e a szteroidhasznalatot,
mennyi id6t tolt edzéssel, fontos-e a baratai és csaladja véleménye az
izomzatar6l, és az izmaival kapcsolatos tobbi tulajdonsagra is
rakérdez. Tehat ez a kérd6iv nagyobb perspektivat nyjt az izomzattal
valo elégedettséggel kapcsolatban. Az ACQ ezzel ellentétben
rakérdez kapcsolati kérdésekre, és arra is, hogy milyen szinten
aggodik a kiilseje miatt a kitoltd, mennyi id6t tolt testedzéssel,
mennyi id6t tolt test-, illetve szépségapolassal, mennyit kolt ezekre,
és taplalkozasi szokasaira, kinézetének javitasara. Tehat a
diagnosztikus kérdoéivek tartalmi kiilonbségei is arra utalnak, hogy az
AC és az izomdiszmorfia nem Gsszetévesztendd.
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TAPLALKOZASI ZAVAROK ES DEPRESSZIO
MEGJELENESE NOI KOSARLABDAZOK KOREBEN

Lovrity Déra' — Molnar Andor H.}

ISzegedi Tudomanyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagdgusképzd Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet

1. Bevezetés

A helytelen étkezési szokasok egyre gyakrabban fordulnak el a
vilagon mindenhol. Szamos tanulmany bizonyitja, hogy az
evészavarok ugyan(gy érintik az aktivan sportolokat, mint a nem
sportolokat (Byrne és McLean, 2002; Currie és Morse, 2005; Resch
¢és Haasz, 2008). Napjainkban a taplalkozasi zavarokat mar, mint
népbetegséget emlitjiik. Mindemellett azt is fontos megemliteni, hogy
az egyre gyakoribb megjelenésiikkel egyiitt a megel6zésiikrol is egyre
tobb helyen esik sz6.

A taplalkozasi zavar olyan tobbréti pszichoszomatikus betegség,
mely soran a sulyos lelki problémak testi tiinetek kialakulasat
eredményezhetik. Potencialis okait tobb mddon is csoportosithatjuk,
lehetnek példaul bioldgiai, szociokulturalis vagy pszichologiai
eredetiick is. Ami ezek koziil a legdsszetettebb faktornak szamit az a
pszicholdgiai faktor, ugyanis itt olyan dolgok jatszhatnak kdzre, mint
akar az édesanya ¢€s a gyermek kapcsolataban fennallé gondok, amely
olyan problémakat idézhet el6, mint a személyiségfejlédési zavar.
Valamint a régebben megélt sérelmek, traumak vagy az, ha valaki a
tulzott tokéletességre torekszik (Risko, 1993). Kivalto ok lehet még a
rossz Onkép, bizonytalan személyiség és érzelmek stabilitisanak
hidnya. Okozhatja még az is az étkezési zavarok el6fordulasat, ha
valaki tulstlyos volt, vagy esetleg nem kapott egészséges sziil6i
gondoskodast, illetve, ha wvalakit negativ kimenetelii szexualis
atrocitas ért (Tury és Paszthy, 2008).

A genetikai faktorok vizsgalata sordn megfigyelhetd a csaladban vald
felhalmozodéas. Ezeken feliil masfajta pszichiatriai betegségek is
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csatolhatok az evészavarok kialakulasadhoz, ilyen az alkoholizmus, a
panikbetegség, vagy akar a depresszio (Riskd, 1993). A depressziot,
mint kivaltd tényezot, a beteg életében torténd, fajdalmas, nehezen
feldolgozhatod csaldodasok okozhatjak (Tury és Paszthy, 2008). Az
elhizastol vald folyamatos aggddas és az étel kortil forgé gondolatok
a beteget kényszeres cselekvésre késztetik. Amikor valaki tilzdsba
viszi a diétazast vagy kétségbeesett gondolatai vannak a kinézete
miatt, az konnyedén étkezési zavarhoz vezethet. A helyzetet tovabb
sulyosbithatja, ha a beteget valamilyen kritika éri a testsulyaval
kapcsolatban, vagy, ha talsulyosnak, ,rondanak” latja sajat magat.
Emiatt alakul ki a taplalék megvonasanak gondolata, ami még inkabb
hozzéajarul ahhoz, hogy kialakuljon az étel irani folyamatos
vagyakozas. A bulimiasok esetében ezt példaul ugy probaljak kezelni,
hogy napi tobbszori étkezést javasolnak kisebb adagokban.

A stressz is egy olyan faktor lehet, ami eléidézheti a betegség
kialakulasat (Tuary, 2001). Kimutathatoé, hogy akik taplalkozasi
zavarban szenvednek azoknak 40-80%-nal mar alakult ki a depresszio
valamely tiinete (Risko, 1993). Az alultaplaltsag és az éhezés az
emberek érzelmi szintjét és gondolkodasat is negativ iranyba tolja.
Pszichologiai, kapcsolati és kulturalis egyiitthatok is szerepet
jatszhatnak a betegség fenntartasaban, példaul, ha felmentést kap az
iskolai vagy munkahelyi kotelezettségei alol. Ilyenkor a beteg tigy
érezheti, hogy egyfajta mentelmi jogot kap a betegsége miatt.
Emellett az evészavarok stabilis hatast kelthetnek, mivel a tiineteik
pozitiv visszajelzésként szolgdlhatnak a csaladban, elterelve a
figyelmet mas fennald problémakrol (Tuary, 2001).

Az evészavarok szamos ¢€s egyre Ujabb altipusat definidljak, a két
legismertebb az anorexia nervosa (AN) és a bulimia nervosa (BN).

Az AN sajatossaga foképp az elhizastol valo komoly félelem, az
alabbhagyott dnbecsiilés €s a testrél alkotott negativ kép. Velejaroja
az abnormalis sovanysag, amirdl konnyen felismerhetové valik a
betegség (Resch, 2007). Jellemz6 magatartasformdk a sajatos
étkezési szokasok kialakuldsa, ilyenkor a beteg nem eszik egyiitt
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masokkal, nagy mennyiségii folyadékot fogyaszt, hosszira nyujtja az
étkezéseket, az ételt pedig kis szeletekre vagja, kivalogatja és
kategorizalja. Visszatéré viselkedés még az indokolatlan és
kényszeres mozgasok. A menstruacids zavarok vagy annak teljes
kimaradasa, a szivritmuszavarok és a csontanyagcsere-problémak
mind orvosi sz6védményként jelentkezhetnek (Resch, 2007). Az AN-
ban szenveddk sok olyan fontos tdpanyagot nem visznek be a
szervezetiikbe, ami a normal mitkodéséhez elengedhetetlen. Ez vezet
az immunrendszer leépiiléséhez és a szervezet védelméért felelés
funkciok mikodésének romlasdhoz (Paszthy és mtsai, 2007).
Bizonyos fazisban ez az immunhiany még helyrehozhatd. Fert6z6
betegségek hamarabb jelentkeznek AN-ban szenved6knél. Ezeknek a
lefolyasa hosszabb ideig tarthat és joval gyakoribbak a komplikaciok.
Az ilyen fertdzések valhatnak annyira kritikussa, hogy halélos
végkimenetelliek is lehetnek (Abbas, 2000). Mas testi tiinetek is
kialakulhatnak az AN-ban szenved6knél. Jellemz6 a létfontossaga
funkciok lassuldsa, mérs¢klodik a 1égzés- és pulzusszam, a
testhdmérséklet és a vérnyomas is alacsonyabb lesz. Kényszerességet
érezhetnek a betegek, hogy valamilyen mozgast végezzenek és
mindezt nagyon fokozott litemben probaljak végrehajtani, nyugalmi
allapotuk rendkiviil zavaros és az alvasproblémak is gyakori (Ttry és
Paszthy, 2008). Személyiségiikben is valtozasok kovetkeznek be.
Gyakoriak lehetnek a hangulatingadozasok, hogy magaba fordul,
indulatosabba valhat, elvesziti a szexualitas iranti érdekl6dését és
mindekdzben nincs betegségtudat (Tury €s Paszthy, 2008). Az AN-
nak két fajtajat kiilonboztetjiik meg, az egyik a diétazo (korlatozo,
restriktiv) a masik pedig a purgal6 (bulémias) viselkedés. A diétazo
viselkedésre jellemz6 az alacsony mennyiségi étel fogyasztisa és
annak korlatozdsa, megvonasa, a purgalora pedig az, hogy a beteg a
sziikségesnél tobb taplalékot fogyaszt, amit utana dnhanytatds vagy
hashajtas kovet. Ez folyamatosan ismétlédik és rohamokban
mutatkozik (Tary, 2001).

A BN legfébb ismertetd tiinete a folyton visszatérd falasrohamok.
Ilyenkor a beteg nem képes ellenéllni az allanddan ratord taplalkozasi
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kényszernek, mint egy roham ugy jelentkezik, és par oran beliil tobb
tizezer kaloriat is képes bevinni a szervezetébe (Risko, 1993). Ezek
utan a rohamok utan a betegre rator a lelkiismeret-furdalas, ami miatt
Onhanytatasba vagy olyan purgativ tevékenységbe kezd, ami segiti,
hogy megszabaduljon a megevett taplaléktol. Altalaban éjszaka
jelentkeznek a falasi rohamok, amit szénhidrat-¢hség okoz, és amiket
a BN-ben szenvedd probal eltitkolni. A BN-es betegek normal
testsullyal rendelkeznek az AN-essel ellentétben, viszont az elhizastol
valo félelem itt is jelen van. Ezek a betegek extrovertaltabbak az AN-
esekkel szemben (Tringer, 2010). A BN leggyakrabban serdiilé vagy
fiatal feln6tt ndéknél jelentkezik, bar a férfiakat és a kiilonbozo
életkora noket is érintheti. Sulyos fizikai és pszichologiai
problémakhoz vezethet, és életveszélyes allapotokat is okozhat, mint
példaul elektrolit-egyensulyhiany ¢€s sziv- és veseelégtelenség.

Az evészavarok két alapvetd tipusaval (AN és BN) ellentétben az
anorexia athletica-nal nincs félelem az elhizastol, nem jelentkezik
falasroham, nincs testképzavar se testimadat, és nem alkalmaznak
mas fogyokaras modszereket, amivel sulycsokkenés érhetd el. A
menstrudcios zavarok hamarabb jelentkeznek és tovabb is tartanak.
(Beals és Hill, 2006; Goodman és Warren, 2005; Resch, 1997;
Torstveit és Sundgot-Borgen, 2005; Williams és mtsai, 2006). Nem
elhanyagolhat6 tény, hogy ez a probléma tobb sportag sportoloit is
egyarant érinti, ilyen lehet példaul a torna, aerobic, fitness és a
kiizddsportok is. Nagyobb mértékben az alacsony testzsirszazalékot,
kisebb testsulyt igényld sportagaknal van jelen. Elsportolok esetében
nagyon erds a késztetés a minél alacsonyabb testzsirszazalék
eléréséhez, amit csak radikalisnak bizonyuld diétaval lehet elérni
(Bonci és mtsai, 2008; Nattiv és mtsai, 2007; Resch és Haasz, 2008;
Sanborn és mtsai, 1987). A  hirtelen sulycsokkenés eleinte
teljesitményndvekedést okozhat, késébb viszont a hirtelen
izomveszteség a féktelen edzés és az extrém diéta hatasara
teljesitményromlast  eredményez.  Mindez  faradékonysagot,
depressziot, elektrolithianyt és varhatéan neuron-karosodast okozhat
(Bonci és mtsai, 2008; Byrne és McLean, 2005; Resch, 2007; Resch
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és mtsai, 2004). Az anorexia athletica hid lehet mas étkezési
rendellenességekhez, példaul az AN vagy a BN kialakulasa felé. Az
energia-bevitel szandékos korlatozasa stlycsokkentés érdekében nem
vezet minden esetben taplalkozasi zavar kialakulasdhoz, de dontd
tényez6 lehet olyanoknal, akik egyébként is hajlamosak ra. Az
étkezési rendellenességek foként olyan embereknél jelentkeznek,
akiknek  személyiség jegyei koz¢é tartozik, példaul a
teljesitménykozpontisag, tokéletességre torekvés, ambicioniz-mus.
Ezek a tulajdonsagok kiilonésen jellemzoek a sportolokra (Raschka
és Ruf, 2017).

Az élland6 eredménykényszer komoly stresszforrassa valhat egy
sportolo €letében, ezért az elvart eredmények elmaradésa sulyosan
befolyasolhatja a sportold érzelmeit, a teljesitményrdl az érzelmi
allapotra terelik a fokuszt, ami a teljesitmény csokkenéséhez vezethet,
ami egy Uj kudarc forrasa Iehet. A versenysportoloknal hosszabb idén
keresztiil akar kiilonféle depresszids tiinetek is kialakulhatnak, ha
nem kapnak kell6 segitséget.

A depresszid egy olyan lelkiallapotot jelent, amely soran az egyén
levertté valik, ami negativ hatassal van az egészséges érzelmi élet
fenntartasara, lelassul a gondolkodas, ami miatt az aktivitas mértéke
is romlik és mindez testi tiinetekben nyilvanulhat meg. Ez a borulato
gondolkodasmoéd teljesen eltorzithatja az egyén vilagrol alkotott
képét és a személyiséget is (Petrika, 2012). A depresszid
kialakulasaban a velesziiletett egyiitthatoknak is szerepe van. Oka
lehet egy gyermekkorig visszanytlo trauma is (Tringer, 2010).
Kialakulasanak hatterében biologiai tényezOk is allhatnak, a kiilsé
tényezok koziil akar a megfeleld tamogatas hianya is eldidézheti a
depresszio kialakulasat (Petrika, 2012). A depresszio kiindulopontja
lehet az életkor, az egzisztencia, az iskolazottsag vagy akar a lakhely.
Manapsag a gyermek ¢és serdiilékori depresszid is egyre inkabb jelen
van. Az id6sebb korosztalyoknal pedig altalaban, mint tarsbetegség
jelenik meg. Az id6sebb felndttek depresszidjanak tovabbi visszatérd
okai a fizikai és tarsadalmi elszigeteltség, a sziikiilo élettér, a magény,

108



a céltalansag, a karrier hianya, a halal és a lesujtottsag (Petrika, 2008).
A pszichologiai kutatdsok mind tobbféle modon magyarazzak a
depresszid keletkezését. A fontos dolgok elvesztése, készségek
hianya, valamint 6njutalmazo viselkedés €s a kiilonb6z6 informaciok
feldolgozasanak nehézsége szintén okozdja lehet a depresszid
kialakuldasdnak. Szociologiai elgondolasok arra utalnak, hogy e
betegség hatterében a folyamatos, hosszan tartd stresszhelyzetek
kialakulasa és a kontroll hianya is allhat (Tringer, 2010).

A sport nagyon jo hatdssal van az egészségiinkre, hiszen egyben
egészségfejlesztd, egészségmegorzd €s egészségveédo is. A mentalis
és a fizikai egészségre is pozitivan hat. Sportolok esetében
megfogalmazodik a kérdés, hogy a kudarcok sorozata ellenstilyozza-
e a sport pozitiv erejét (Keczeli, 2020). A kronikus negativ stressz
depresszidhoz vezethet, amely akar fiatal korban is megjelenhet, és
egyre tobb embert érint tarsadalmunkban. A versenyz6 sportolok
folyamatosan stressznek vannak kitéve, igy érthetd, hogy
depresszioban szenvedhetnek, annak ellenére, hogy aktivan
sportolnak a mindennapokban (Petrika, 2007). Eredményes
gyogykezelésnek szamit depresszidos betegeknél az aerobikus
testedzés (Detre, 2007). Akik aktivabban élik a mindennapjaikat,
sokkal egészségesebbnek és energikusabbnak érzik magukat a sport
okozta elfaradas ellenére. Ezeknél az egyéneknél a depresszios
jegyek kisebb mértékben jelentkeznek, ezaltal az életiikkel is
elégedettebbek. A fizikailag aktivak figyelme inkdbb az életcélok
elérésére 6sszpontosul (Piko és Keresztes, 2006).

2. Célkitiizés

Kutatasunk célja az volt, hogy felmérjiikk bizonyos evészavarok és a
depresszid el6fordulasanak lehetéségét kosarlabdazé nék korében,
illetve hogy kimutassuk a vizsgalt problémak kozotti 0sszefliggést.

Eredményeinkkel az aldbbi hipotézisek helytallésagat kivantuk
bizonyitani:
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H1. A taplalkozasi zavarok megjelennek kosarlabdazo ndk korében.

H2. Igazolt kosarlabdazoknal gyakoribb a taplalkozasi zavarok
eléfordulasa.

H3. A depresszié gyakrabban jelenik meg igazolt sportolok korében.

H4. A depresszioval kiizdé jatékosok esetében erésebbek a
taplalkozaszavarra utal6 tlinetek.

H5. Kimutathato korrelacié a taplalkozasi zavarok és a depresszio
megjelenése kozott.

3. Anyag és médszer
3.1. Vizsgalt személyek

Kutatasunkat hobbi és igazolt szinten kosarlabdzo nék korében
végeztik. Az igazolt sportolok kozott voltak az NB1A-ban, az NB1B
piros, z0ld és fehér csoportban, a Hepp Kupaban, az egyetemi
bajnoksagban, a B33-ban, valamint megyei szinten szerepld
jatékosok is. Osszesen 47 sportoldt vizsgaltunk, ebbdl 18 & hobbi
(atlagéletkor: 31,67+13,94 év) és 29 fo igazolt (21,55+4,96 év)
szinten jatszo volt. A teljes minta atlagéletkora 25, 43+£10,56 év.

3.2. Felhasznalt eszkozok

A kutatashoz kérddives modszert hasznaltunk, a kit6ltés névteleniil
zajlott. A kérdbivet célzottan, kosarlabda tematikaju csoportoknak
kiildtik el, és online toltettiik ki.

A kérd6iviink 3 részbol allt. Az els6 részben a kit6ltok életkorara, heti
edzésszamara és a sportolas szintjére kérdeztiink ra. A masodik
részben az Eating Disorder Inventory (EDI) kérddivet hasznaltuk
(Garner és mtsai, 1983; Tury és mtsai, 1997), ami egy 64 kérdésbol
allo, 8 alskalat tartalmazo Onértékeléskérdéssor. Az els6 harom
alskala alkalmasak a taplalkozasi zavarok kimutatasara. A karcsusdg
iranti késztetés és a bulimia alskalaban a kritikus ponthatar 14-14
pont, a testi elégedetlenség alskalaban a kritikus ponthatar 21 pont. A
tovabbi 5 faktor (Elégtelenség érzése, Perfekcionizmus,
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Interpresszionalis bizalmatlansag, Interoceptiv tudatossag, Félelem
a felndtté valastol) a taplalkozasi zavarok alapvetd pszichopatologiai
jellegzetességeiként azonositott személyiségvonasokat értékeli
(Garner és mtsai, 1983; Tury és mtsai, 1997). Az EDI éllitasaira adott
onértékeléses valaszok a gyakorisagra vonatkozdé hatfoku Likert-
skalan értékelhetok. Az EDI 6nmagaban nem alkalmas az étkezési
zavarok diagnosztizalasara, azonban nagyon jé figyelemfelhivo lehet,
tovabbi szakértéi vizsgédlatok fontossagat jelezheti elére (Tury és
Szabo, 2000).

A kérdéiviink harmadik részében a depresszid kiszlirésére alkalmas
roviditett Beck-féle depresszid kérddivet hasznaltuk (Kopp és mtsai,
1990), ami 13 csoportositott allitasbadl ll, és minden csoport 4 allitast
tartalmaz. Ezek koziil az allitasok koziil kell minden csoportban egyet
kivalasztani. Az allitasok 0-3-ig vannak pontozanddok. Az dsszesitett
pontszamok alapjan az alabbi kategoriakat kiilonithetjik el:

7 pont alatt: normalis hangulati allapot;

7—-12 ko6z6tt: enyhe depresszio (Konzultaljon pszichiaterrel!);
12-17 kozott: kozepes depresszid (Feltétlen orvosi vizsgalat
sziikséges!).

17 pont felett: sulyos depresszio (Feltétlen orvosi vizsgalat
sziikséges!)

Limitalo tényez6 lehet, ezért fontos megemliteni, és nem szabad
figyelmen kiviil hagyni a kérddivek hasznalata soran az adott

probléma részleges vagy akar teljes tagadasat sem (Tury és Szabo,
2000).

3.3. Statisztikai analizis

A kutatas eredményeinek megjelenitése atlag = S.E.M., illetve % (f6)
formaban tortént. A vizsgalati csoportokban elért atlagpontok
Osszehasonlitasa fiiggetlen mintds t teszttel tortént. A gyakorisagi
ratdk Osszevetése khi’-teszttel zajlott. Az eredmények kozotti
Osszefiiggések feltdrasahoz Pearson-féle korreldcid-analizist (r)
alkalmaztunk. Szignifikancia hatarérték: *p < 0,05.
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4. Eredmények

Az 1. tablazat foglalja Ossze a vizsgalt taplalkozdszavarok
megjelenésének gyakorisagat a kosarlabdazd ndk korében. A
Karcsiisag iranti késztetés és a Testi elégedetlenség csak az igazolt
sportolok kozott jelenik meg. De az alacsony minta-elemszam miatt
szignifikans kiilonbség nem kimutathat6 a hobbi és az igazolt csoport
ko6zott. Bulimia szerencsére egyik csoportban sem fordul el6. Mivel
az EDI tovabbi 5 alskaldjanak nincs kritikus hatarértéke, ezért
ezekben el6fordulasi gyakorisagot nem szdmolhattunk.

1. tablazat: Evészavarok gyakorisaga a vizsgalt csoportokban

Osszes Hobbi lgazolt

(47 16) (18 16) (29 16)

Karcsusag iranti 10,63% 0,00% 17,24%
késztetés (5 1) (0 16) (5 1)
Bulimia nervosa 0,00% 0,00% 0,00%
(0 £6) (0 £6) (0 £6)
0 0 0

Testi elégedetlenség 2(’1133? %0?6/)0 92’1415‘6?

(Forrds: Sajat szerkesztés)

A teljes EDI kérdbivet vizsgalva szignifikans kiilonbséget nem
figyeltiink meg a hobbi és az igazolt kosarlabdazo nék csoportjainak
atlagpontszamai kozott (2. tablazat). A vizsgalt csoportok Karcsiisdg
iranti késztetés-€ben szignifikans differencia nem volt detektalhato.
Mindkét csoport atlageredménye a kritikus 14 pont alatt maradt (2.
tablazat). A hobbi és az igazolt kosarlabdazo holgyek Bulimia
pontszamaban szamottevl eltérést nem tapasztaltunk. Mindkét
csoport atlageredménye a kritikus 14 pont alatt maradt (2. tablazat).
Ugyanez igaz a Testi elégedetlenség alskalara is, ahol szintén nem
volt kimutathato jelentGs kiilonbség a csoportok atlagpontszamai
kozott. A hobbi és az igazolt kosarlabda-jatékos holgyek
atlagpontszamai sem érték el a kritikus 21 pontot (2. tablazat). A
tobbi, kritikus ponthatarral nem rendelkezd alskalanal sem
tapasztaltunk szignifikins differenciat a hobbi, illetve az igazolt
kosaras holgyek eredményei kozott (2. tablazat).
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2. tablazat: Az EDI kérdoiv és alskdldinak dtlag-pontszamai a vizsgalt

csoportokban
Osszes Hobbi lgazolt
(47 16) (18 f6) (29 f6)

. P 32,94 + 34,00 +
Teljes EDI kérdéiv 387 31,22 +5,77 5,22
Karcstisag iranti késztetés | 4,21 + 0,81 3,44 £0,83 469+1,19
Bulimia nervosa 1,81 +0,39 1,50 £ 0,64 2,00 + 0,50
Testi elégedetlenség 5,40 £ 0,94 4,00 + 1,31 6,28 + 1,28
Elégtelenség érzése 3,49 + 0,65 2,83 +0,86 3,90+ 091
Perfekcionizmus 5,60 + 0,53 5,83 +0,82 5,45+0,70
Interperszonilis 2044047 | 3064083 |2,86+0,58
bizalmatlansag
Interoceptiv tudatossag 4,21 +0,74 4,50 + 1,37 4,03+ 0,86
Félelem a felnétté valastél | 5,28 + 0,61 6,06 +1,06 |4,79+0,73

(Forrds: Sajat szerkesztés)

A depresszio négy fokozatanak eléfordulasi gyakorisagat tekintve
kiilonb6z6 eredmények sziilettek mind a teljes, a hobbi és az igazolt
kategoriaknal is (3. tablazat), viszont a kosarlabdazoéi csoportok
kozott jelentds eltérést nem regisztraltunk.

3. tablazat: A depresszio fokozatainak gyakorisaga a vizsgalt csoportokban

Osszes Hobbi lgazolt
(47 £6) (18 £6) (9 £6)
Normalis hangulati allapot 59,57% = 61,11% = 98,62% *
(28 8) (11 ) (17 £8)
Enyhe depresszio 21,28% 33,33% 13,79%
(10 5) (6 ) (4 £5)
Kozépsilyos depresszio 8,51% 5:55% 10,34%
(4 £5) (1 ) 3 £5)
, .. 10,64% 0,00% 17,24%
Sulyos depresszio (5 £6) (0 £6) 5 £5)

*p < 0,05 szignifikans kiilonbség a sportoldi csoportban

(Forrds: Sajat szerkesztés)

113



A normalis hangulati allapot mindegyik csoportban szignifikansan
kiugré aranyban jelent meg a depresszid egyes fokozataihoz
viszonyitva. Viszont egy csoportba tomoritve a depresszid egyes
fokain 4allo eseteket nincs szamottevé kiilonbség a depresszid
eléfordulasi gyakorisaga €s a normalis hangulati allapot aranya
kozott. Az enyhe, a kdzepes és a sulyos depresszio prevalenciajaban
nem detektaltunk szamottevé differenciat egyik csoportban sem.

A Beck-féle depresszio kérd6iv Osszesitett pontszamaban a hobbi
(4,89 £ 0,87), illetve az igazolt (7,79 + 1,34) kosarlabdazé n6k nem
kiilonboznek egymastol. A teljes minta atlagpontszama 6,68 + 0,91
volt.

Korabban mar bemutatasra keriilt, hogy az igazolt jatékosok koziil 5
6 lépte at a kritikus ponthatart az EDI Karcsusag iranti késztetés
alskaldjaban, tehat 6k mutattak anorektikus tlineteket. Koziiliik, a
depresszid fokozatait tekintve, 2 f6 normalis hangulati allapotu, 1 {6
enyhe és 2 6 stilyos depresszios Volt. A Testi elégedetlenség alskala
eredményei alapjan 1 f6 igazolt kosaras volt taplalkozaszavarosnak
tekinthets. O, a depresszié fokozatait tekintve, normalis hangulati
allapott volt. Viszont 6 volt az egyetlen résztvevdje a kutatasnak, aki
a Karcsusag iranti késztetés és a Testi elégedetlenség alskalaban is a
kritikus ponthatar feletti pontszamot ért el.

A tovabbiakban — &sszesitve a hobbi és igazolt kosarlabdazo néket —
Osszehasonlitottuk a normalis hangulati allapoti jatékosokat a
depresszié barmely fokan all6 kosarasokkal az EDI kérdGivben elért
pontszamaik alapjan (4. tablazat). A teljes EDI pontszamot vizsgalva
szignifikans kiilonbség nem volt kimutathat6 a két csoport kz6tt, de
fontos megemliteni, hogy tendencia-szertien (p = 0,067) magasabb
pontszamot értek el a depresszids jatékosok. Nagyobb minta-
elemszam esetén valdsziniileg szignifikans differenciat mutatott
volna a statisztikai elemzés. A depresszi6 és nem depresszios kosaras
holgyek Karcsusag iranti késztetés-ében szignifikans differencia nem
volt detektalhato.
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4. tablazat: Az EDI kérdoiv és alskalainak datlagpontszamai a depresszios,
illetve nem depresszios kosdarlabddzo nok kérében

Normalis hangulati Depresszio
allapot (28 f6) (19 16)

Teljes EDI kérdéiv 26,96 + 4,33 41,71+ 6,80
Karcsiusag iranti késztetés 3,54 +£0,94 521+1,43
Bulimia nervosa 1,18 £0,38* 2,74 +£0,75
Testi elégedetlenség 4,32 +1,10* 7,00 £+ 1,64
Elégtelenség érzése 5,74 + 1,24* 1,96 + 0,56
Perfekcionizmus 5,42 £0,90 5,71 £ 0,66
Interperszonilis 3,05 + 0,69 2,86+ 0,65
bizalmatlansag
Interoceptiv tudatossag 6,42 £ 1,24* 2,71 £0,81
Félelem a
felnéitté valastol 616+ 1,12 4,68 £ 0,67

*p < 0,05 szignifikans kiillonbség a csoportok kozott

(Forrds: Sajat szerkesztés)

Mindkét csoport atlageredménye a kritikus 14 pont alatt maradt (4.
tablazat). A depresszids kosarlabdazo holgyek Bulimia pontszama
jelentdsen magasabb, mint a normalis hangulati allapota jatékosokeé.
Mindkét csoport atlageredménye a kritikus 14 pont alatt maradt (4.
tablazat). A Testi elégedetlenség alskalaban nem volt kimutathato
szamottevo eltérés a csoportok atlagpontszamai kozott. A kosarlabda-
jatékos holgyek atlagpontszamai egyik csoportban sem érték el a
kritikus 21 pontot (4. tablazat). Az EDI Elégtelenség érzése és
Interoceptiv tudatossdg alskalaiban a depresszid egyes fokain allo
kosarlabdazo6 nék Iényegesen magasabb pontszamot értek el. A tobbi
alskalaban szamottevo kiilonbséget nem detektaltunk.

Ezek wutan feltérképeztik a taplalkozaszavarok, az azokkal
kapcsolatos pszichopatologiai jellegzetességek, illetve a Beck-féle
depresszid kérd6iv eredményei kozotti korrelacios kapcsolatokat (5.
tablazat). Az igazolt kosaras holgyek esetén a depresszio eredményei
és a taplalkozaszavarok kozott nem mutatott ki Osszefliggést a
korrelacié-analizis.
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5. tablazat: Az EDI és alskdldinak, valamint a Beck-féle depresszio
kérddiv eredményeinek korreldcios egyiitthatoi (r)

Beck-féle depresszié kérddiv
Osszes Hobbi Igazolt
(47 16) (18 6) 29 6)
Teljes EDI kérdoiv 0,279 0,608* 0,192
Karcsisag irdnti 0,199 0,381 0,143
késztetés
Bulimia nervosa 0,340* 0,447* 0,310
Testi elégedetlenség 0,283 0,609* 0,170
Elégtelenség érzése 0,341* 0,620* 0,261
Perfekcionizmus 0,001 0,245 - 0,053
Interperszonalis 0,036 0,285 20,038
bizalmatlansag
Interoceptiv 0,281 0,490* 0,261
tudatossag
Félelem a
felnotté valastol 0,120 0,421 0,081

*p < 0,05 szignifikans korrelacio
(Forrds: Sajat szerkesztés)

Viszont a hobbi jatékosok esetén a depresszid pozitiv korrelaciot
mutatott a teljes EDI kérd6iv eredményeivel, illetve annak Bulimia,
Testi elegedetlenség, Elegtelenség érzése és Interoceptiv tudatossag
alskalainak eredményeivel. Szignifikans kapcsolat nem volt
kimutathatd a depresszid6 és a Karcsusdg irdnti késztetés, a
Perfekcionizmus, az Interperszondlis bizalmatlansdg vagy a Félelem
a felnotté valastol alskalak kozott, de fontos megemliteni, hogy
tendencia-szerti (0,05<p<0,1) volt az Gsszefiiggés. Nagyobb minta-
elemszam esetén valdsziniileg szignifikans korrelaciot detektaltunk
volna. Az &sszes kosarlabdazo nére egyiitt vonatkoztatva a depresszio
szignifikans, egymast erdsité kapcsolatban allt a Bulimia és az
Elégtelenség érzése alskalakkal, mig tendencia-szerii volt a pozitiv
kapcsolat a teljes EDI kérd6iv eredményeivel, valamint a Testi
elégedetlenség és Interoceptiv tudatossag alskalakkal.
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5. Kovetkeztetések

Kutatasunk eredményei bizonyitjak, hogy a hazai kosarlabdazé nék
korében is el6fordulnak a taplalkozaszavarok. Eredményeinket
alatamasztjak Michou és Costarelli (2011) adatai is, akik gorog ndi
kosarasok kozott végezték vizsgalatukat. Egy francia kutatas
(Monthuy-Blanc és mtsai, 2010) az evészavarok nagyobb
gyakorisagat mutatta ki a serdiilé kosarlabdazé lanyok kdorében.
Ennek az is az egyik lehetséges oka, hogy kutatasukban alacsonyabb
kritikus ponthatarokat alkalmaztak. Az alacsonyabb ponthataraiknak
koszonhetd, hogy mig kutatasunk soran bulimids esetet nem
regisztraltunk, naluk 23,3% a bulimidsok aranya.

A sportolok  korében megjelend depressziorol és  annak
sportteljesitményre, illetve életmindségre gyakorolt negativ hatasarol
tobb szakirodalmi forrds beszamol (Gorczynski és mtsai, 2017,
Wolanin és mtsai, 2015). Specialisan kosarlabda jatékosokra, sem
férfiakra, sem nékre vonatkoztatva, hazankban még nem igazan
vizsgaltdk a depresszié megjelenését, prevalenciajat. Igy kutatasunk
eredményei, azaz, hogy a hazai néi kosarasok korében is megjelenik
a depresszid, hianypdtlonak  mindsithetéek.  Természetesen
nemzetkozi kutatasok zajlottak mar a témaban (Hoffman és mtsai,
1999; Paulsen és mtsai, 1991).

A depresszid és az evészavarok kozott fennallo kapcsolat is
tudomanyosan igazolt, akar AN-re, akar BN-re vonatkoztatva
(Casper, 1998). Nemcsak atlagos populacioban jelenik meg az
emlitett problémak valamelyikével egyiitt a depresszid (Casper, 1998;
McCarthy, 1990), hanem sportoloi csoportokban is (Bravata és mtsai,
2003). Vizsgalatunkkal egy csapatsport, a kosarlabdazas ndi
képviseldinek korében bizonyitottuk a taplalkozaszavarok és a
depresszi6 egyiittes eléfordulasat.

A hobbi és az igazolt sportolok, mas kifejezésekkel, a rekreacios
céllal és a versenyszerlien sportolok Osszehasonlitdsait mar tobb
szempontbol elvégezték (Reardon, 2021; Storms, 1999). Hopkinson
és Lock (2004) tanulmanya alapjan az evészavar gyakoribb az elit,
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mint a hobbi sportoloknal. Kutatasunkban, a kosarlabdazd nék
korében, a hobbi csoportban egyaltalan nem detektaltunk
taplalkozaszavart, mig az igazolt jatékosok kozott eléfordult. Ez arra
utal, hogy eredményeink 6sszeegyeztethetéek az irodalmi adatokkal,
de az alacsony minta-elemszam miatt, a vizsgalatunkban nem volt
szignifikans az eltérés a hobbi és az igazolt sportoloi csoport kozott.
A depressziora vonatkozoan Reardon (2021) szerint a depresszios
sportolok aranya megkdzeliti az altalanos populécidét, a rekreaciostol
az elit szintig. Ehhez hasonléan mi sem detektaltunk szignifikans
kiilonbséget a depresszid prevalencidjaban a hobbi, illetve az igazolt
kosaras holgyek kozott.

Kutatasi eredményeink alapjan kijelenthetd, hogy az 1. hipotézisiink,
miszerint a taplalkozasi zavarok megjelennek kosarlabdazé ndék
korében, igaznak bizonyult. Az EDI harom taplalkozaszavarra
vonatkoz6 alskalajaban (Karcsusag irdanti késztetés, Bulimia, Testi
elegedetlenseg) az atlagpontszamok nem utalnak az evészavarok
jelenlétére, de az igazolt jatékosok kozott volt 17,24% (5 £6), akik
atlépték a Karcsusag iranti késztetés kritikus ponthatarat. Bulimias
esetet nem regisztraltam, de szintén az igazolt kosarasok kozott volt
3,45% (1 16), aki a Karcsusdg irdnti késztetés mellett a Testi
elégedetlenség alskalaban is a kritikus limit feletti pontszamot ért el.
Tehat nala iigymond az anorektikus tlinetek és a testképzavar jelei is
jelentkeznek.

A 2. feltételezésiink az volt, hogy az igazolt kosarlabdazo ndék
korében gyakoribb a taplalkozasi zavarok el6fordulasa. Az EDI
harom evészavarra vonatkozd alskaldjaban, tovabba az 6t,
taplalkozaszavarokkal gyakran kapcsolatba hozhato
pszichopatologiai jellegzetességekre, pszichés attitidokre vonatkozo
alskalakban, valamint a teljes, Osszesitett EDI kérdéivben az
atlagpontszamok nem utalnak ennek a hipotézisnek a helyességére. A
kritikus ponthatarokat 4tlépd jatékosok aranyaban, tehat a
taplalkozaszavarok gyakorisagdban sem tapasztaltam szignifikans
differenciat a hobbi, illetve az igazolt jatékosok kozott. Viszont az,

118



hogy a hobbi csoportban senki sem bizonyult evészavarral kiizdé
jatékosnak, ellenben a Karcsusag irdnti késztetés és a Testi
elégedetlenség alskalakban csak igazolt jatékosok voltak a kritikus
pontlimit felett, arra utal, hogy nagyobb minta-elemszam esetén
valdsziniileg mar jelentds prevalencia eltérés lenne detektalhatd a
hobbi és az igazolt kosaras ndk kozott.

A 3. hipotézisiink szerint kimutathatd a korrelacio a taplalkozasi
zavarok és a depresszido megjelenése kozott. Mashogy fogalmazva
azoknal a kosarlabda jatékosoknal, akiknél megjelenik a taplalkozasi
zavar, a depresszi6 is kimutathat6. Az alapjan, hogy az anorektikus
tiineteket mutato 5 jatékos kozil 3 £6 volt depresszidsnak mondhatd
(1 f6 enyhe és 2 6 stlyos), mig 2 f6 normalis hangulati allapotu,
kijelenthetd, hogy a kosaras holgyek korében valdban eléfordul az
evészavar ¢s a depresszio egyiittes megjelenése. Viszont nem minden,
evészavarral kiizdo jatékosra érvényes a feltételezés. EQy jatékos volt,
aki a Karcsusag irdanti késztetés és a Testi elégedetlenség alskalaban
is a kritikus ponthatar feletti pontszamot ért el. O példaul, a depresszid
fokozatait tekintve, normalis hangulati allapota volt. Tovabb arnyalja
a 3. feltételezés igazsaganak vizsgalatat, hogy az evészavarok és a
depresszid kozotti korrelacid-analizis azt mutatta ki, hogy érdekes
modon, a teljes sportoloi mintat tekintve, a Bulimia és az Elégtelenség
érzése EDI alskalak allnak pozitiv kolcsonhatasban a roviditett Beck-
féle depresszid kérddiv atlageredményeivel. A hobbi kosarasoknal a
teljes EDI kérd6iv, valamint a Bulimia, a Testi elégedetlenség, az
Elégtelenség érzése és az Interoceptiv tudatossag alskalak mutatnak
egymast er0sité kapcsolat a depresszid fokaval. Ezzel szemben az
igazolt jatékosoknal nem volt igazolhaté a korrelacio a depresszio és
a taplalkozaszavarok kozott. Bizonyos tendenciak arra utalnak, hogy
nagyobb minta-elemszam esetén tovabbi  kapcsolatok is
detektalhatoak lennének az evészavarok és a depresszio kozott.
Mindezek alapjan, mivel az eredmények nem bizonyitjak
egyértelmiien a 3. hipotézis helyességét, az hamisnak bizonyult.
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A 4. eléfeltevésiink az volt, hogy a depresszio gyakrabban jelenik
meg igazolt sportolok korében. A roviditett Beck-féle depresszid
kérdoiv atlageredményeinek dsszehasonlitasakor, illetve a depresszid
egyes fokozatainak el6forduldsi gyakorisagaban sem talaltunk
szamottevd kiilonbséget a hobbi és az igazolt kosarlabdazé ndk
kozott. Szerencsére mindkét vizsgalati csoportban a jelentds tobbség
normalis hangulati allapotanak volt mondhatd. Mindezek alapjan a 4.
hipotézisiink sem tekinthetd helyesnek.

Az 5. hipotézisiink szerint a depresszioval kiizdd jatékosok esetében
erdsebbek az taplalkozaszavarra utald tiinetek. Ez a feltételezés
helytall6, mivel az EDI Bulimia, Elégtelenség érzése és Interoceptiv
tudatossag alskalaiban a depresszid egyes fokain allo kosarlabdazo
nbk valdban szignifikdnsan erésebb jeleket mutattak.

A kutatasunk gyakorlati haszna, hogy felhivhatja a hobbi és az igazolt
sportolok, edzdik, fiatalkortiaknal a sziileik figyelmét is a vizsgalt
problémakra. Ha ezek rejtve maradnak, vagy ha eltitkoljak Oket
(Schwenk, 2000; Vandereycken és Van Humbeeck, 2008), nem
kapnak megfelel6 odafigyelést ¢s terapiat, akkor nemcsak a jatékos
sportteljesitményét (El Ghoch és mtsai, 2013; Lane és mtsai, 2001),
hanem az életmindségét is drasztikusan leronthatjak (Engel és mtsai,
2009; Kolovos és mtsai, 2016). Ez a gyakorlati haszon nem csak a
kosarlabdazo nékre vonatkozik, valdszinlileg mas csapatsportokban
végzett kutatas is hasonld eredményeket hozna.

A kutatasi eredményeink érvényességének — mint mar tobbszor
emlitettiik — sajnos erésen limitald tényezdje a sajnalatosan alacsony
minta-elemszam, a kapott eredmények nem reprezentativak.
Nagyobb részvételi arany mellett — a korabban bemutatott
szakirodalmi eredmények alapjan is — valdsziniileg tobb szignifikans
kiilonbség is kimutathaté lenne a hobbi, illetve igazolt sportolok,
vagy a depresszids — nem depresszios viszonylatban. Tobb résztvevo
esetén valoszinilileg tovabbi korrelacios oOsszefiiggések is tetten
érhetéek lennének az evészavarok ¢és a depresszid kozott.
Megemlitend6, hogy a taplalkozaszavarok és a depresszio

120



vizsgalatdhoz rendelkezésre allo kérddivek nagy szama, a két
probléma vizsgalatakor alkalmazhato tobbféle értékelési rendszer,
kritikus ponthatdrok mind befolyasoljak a kutatasi eredményeink
Osszehasonlithatosagat mas kutatok eredményeivel. Tovabba azt is
figyelembe kell venni, hogy az érintettek — félve az esetleges
stigmatizaciotdl — gyakran igyekeznek eltitkolni, elrejteni a
kiilonb6z6 mentalis problémaikat (Schwenk, 2000; Vandereycken és
Van Humbeeck, 2008). Emiatt el6fordulhat, hogy a kérdéivet nem a
valdsagnak megfelelden toltotték ki

A bemutatott kutatds tovabbi perspektivai koziil elsédleges az
elemszam novelése. Emellett — bar inkdbb ndi problémanak
mindsiilnek az evészavarok — érdemes lenne férfiakra is kiterjeszteni
a vizsgalatot, illetve egyéb csapatsportokban is elvégezni hasonld
kutatast.

Igéretesnek tiinik nemcsak a hobbisportolokat osszehasonlitani az

igazolt versenyzokkel, hanem a versenyzoket tovabb kategorizalni a
versenyz¢€s szintje szerint (valogatott, NB1, NB2, megyei, ...).
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ERTELMI FOGYATEKOSSAGGAL ES EGYEB PSZICHES
FEJLODESI ZAVARRAL ELO EGYENEK KUZDOSPORT
KEPZESENEK FIZIKAI ES PSZICHOLOGIAI ELONYEI

Bé6ka Ferenc! — Szablics Péter! — Szasz Andras! — Tokodi
Margaréta’?— Darocz Ildiké!

ISzegedi Tudomanyegyetem, Juhdsz Gyula Pedagdgusképzd Kar,
Testnevelési és Sporttudomanyi Intézet
2Szegedi Tudomdnyegyetem, Sportkézpont

1. Bevezetés - Kovesd, tamogasd, fogadd el!

A kiizddsport "két Osszekapaszkodott izzadt testnél” sokkal tdbb,
mint azt megannyi ember gondolna. Nehéz asszocidlni a birk6zast a
fogyatékossaggal, ugyanis Magyarorszagon a gydégypedagogia nem
tamogatja az efféle sportmozgast. Ezzel szemben kiilf61don szamos
érv szol a kiizdésport mellett (Palmer, é.n.; Richard, 2002). Miutan
kirajzolodott az edzésforma, miszerint birkdzo jellegli edzéseket
szeretnénk tartani sériilt gyermekeknek, megprobaltuk minél jobban
alatamasztani allaspontunkat szakirodalmi forrasok altal. Hasonld
témaban magyar kutatist nem talaltunk. Ugy gondoltuk, hogy
elkezdjiik az edzéseket, és az eredmények majd magukért beszélnek.
Szamos akadalyba iitkoztiink, hiszen nagyon nehéz hazankban olyan
intézményt, illetve gyermeket taldlni, akinek a jogi képviseldje
engedélyezi egy ilyen jellegii esettanulmany megvalosulasat. Viszont
vannak még olyan intézetek, ahol nem utasitjak el a fejlodésre valo
hajlandosagot. Az  engedélyek  jovahagyasa  utan  heti
rendszerességgel tartottunk edzéseket autizmus spektrum zavarral
rendelkezd, illetve egyéb pszichés fejlodési zavarral kiizd6
gyermekek szamara.

Bevezetésiink kovetkezd részében rovid irodalmi attekintést adunk
azokrdél a legjellemzdébb sériiltségi teriiletekrél, melyek esetén a
kiizddsportos mozgasformak, alkalmazasanak fejlesztd hatasat
feltételezziik.
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1.1. Ertelmi fogyatékossdg

Annak az elsé nyomat, hogy értelmileg sériilt gyermekkel a javulas
reményében foglakozott valaki, egy francia orvos, Jean-Marc
Gaspard Itard Az Aveyroni vad fiu (L'enfant sauvage) cimii
munkajaban leljik (Kalman és Konczei, 2002). Itard 1799-ben, a
teljes gyogyulas reményében magahoz vette és nevelni kezdte
Victort, az addig teljesen vadon nevel6dott fiat. Itard tudomanyos
igényli, elméleti alapokon nyugvo, aprolékos fejlesztémunkat
végzett, amellyel megkisérelte egy, az atlagostol eltérd fejlodésii
gyermek tarsadalomba illesztését. A mai vilagban sem torténik ez
masképp. Barkit, akinek a fejlodése barmely okbol eltér a
szokasostol, a tarsadalom szamos eszkozzel és modszerrel kisérel
meg olyan lehet6ségekkel és tudassal felruhdzni, hogy az illet6 képes
legyen a tarsadalomban, és ne azon kiviil funkcionalni. Ami az
értelmi sériilés meghatarozasat illeti, ma leggyakrabban a témaval
foglalkoz6, magas rang amerikai testiilet, az American Association
on Mental Retardation (AAMR) értelmi sériiléssel foglalkozo
1992). Ezek szerint az értelmi sériilés a jelenben észlelhetd, kifejezett
korlatozottsagra utal, amelyet jelentdsen az atlag alatti intellektualis
miikodés jellemez. Az alabbiak koziil két vagy tobb teriileten tarsulva
az alkalmazkodasi készségek akadalyozottsdgaval: kommunikacio,
onellatas, otthoni ¢letmod, szocidlis kapcsolatok, a kozosségi
lehet6ségek hasznalata, 6nrendelkezés, a sajat egészség és biztonsag
védelme, az elméleti ismeretek funkcionalis birtoklasa, szabadidé
eltoltése €s a munka. Az értelmi sériilés a 18. életév el6tt jelenik meg
(Létai és Hoffmann, 2005). Ha értelmi sériilésrél beszéliink,
elengedhetetlen az alabbi szempontok egyiittes szem el6tt tartasa:

Csak olyan érvényes, sok szemponti diagnosztika alapjan
mondhaté ki, amely az intellektualis funkciok ¢és az
alkalmazkodasi képességek mellett figyelembe veszi a pszichés
Osszetevoket, a fizikai, egészségi, koroki tényezdket, a
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kornyezeti jellegzetességeket (pl. kulturalis és nyelvi eltérések),
valamint a kommunikacio és a viselkedés valtozatait is.

Az alkalmazkodasi készségek terén észlelt akadalyozottsag az
adott kozosségben €16 kortarsakra jellemz6 megnyilvanulasokra
vonatkozik, és feltirasa az egyén sajatos sziikségleteinek
feltérképezését célozza.

A specidlis alkalmazkodasi gyengeségek gyakran egyéb
alkalmazkodasi teriileteken, vagy mas személyes képességek
terén észlelhetd erdsségekkel tarsulnak.

Megfeleld, tartds tamogatassal az értelmi sériilt személy
¢életmindsége jelentdsen javulhat (Létai és Hoffman, 2005).

Bar a fenti megfogalmazas mar erdteljesen torekszik a komplexitasra,
az értelmi fogyatékossag egyértelmii meghatdrozasa madig hagy
kivannival6t maga utan. Lanyiné (1996) elemzése szerint a probléma
egyik alapja, hogy a kiilonboz6 teriiletek mindig csak az adott szakma
relevans szempontjai alapjan fogalmaztak meg sajat definicidjukat. A
gyogypedagogiai megkozelités kdzéppontjaban az oktathatdsag allt
mérceként, a pszicholdgiaiban a pszichikus funkcidkat szammal
fejezték ki, a pszichiatria a koros viselkedési elemeket, az igazsagiigy
pedig a beszamithatosag jelenlétét vagy hianyat kereste. Ezen
tényezOok miatt sokdig nem volt az értelmi fogyatékossagnak mind a
preventiv, a rehabilitacios €s a szocialpolitikai szempontokat, mind
pedig a tudomanyos kutatas igényeit kielégitd, atfogd meghatarozasa
(Lanyiné, 1996). A Magyarorszagon 1996-ban bevezetett Betegségek
Nemzetkozi Osztalyozasanak valtozata, a BNO-10 a gyakorlati
szempontokbol konnyen megfoghaté intelligencia-hanyadoson (IQ)
alapuld besorolast vette at, ahol az allapotot, s nem a személyt kell
kategorizalnia (Létai és Hoffmann, 2005).

Az ilyen és hasonld beosztdsok ugyan alkalmasak a feliiletes
tajékozddas megkonnyitésére, azonban teljességgel figyelmen kiviil
hagyjak az adaptacionak, az alkalmazkodoéképességnek az AAMR
altal mar kordbban hangsulyozott jelentdséget. Az adott személy
korlatozottsdganak mértékét, tehat tarsadalmi részvételének szintjét
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az fogja meghatarozni, hogy az illet6 hogyan tud meglévé képességei
és képtelenségei birtokdban alkalmazkodni a kornyezetéhez. A
magyar nyelvben még ma is vitatott, hogy melyik kifejezés irja le
szakmailag a legpontosabban és tarsadalmilag a legkevésbé bantdan
az értelmi sériilés allapotat. Egyarant hasznalatosak az értelmi
jelzovel kisért fogyatékossag, korlatozottsag, akadalyozottsig -
példaul tanulasban akadalyozott - kifejezések (Létai és Hoffmann,
2005). Azonban itt is egyértelmi torekvés figyelheté meg abba az
iranyba, hogy csak jelzéként, ne pedig mindsitd jellegli fonévként
hasznaljak ezeket a kifejezéseket, mint példaul: értelmi fogyatékos
gyermek, tanulasban akadalyozott fiatalok. Ugyanakkor egyre
gyakrabban tapasztalhato, hogy kiilonosen a sziilék szivesebben
halljak, hasznaljak az ,¢értelmileg sériilt", az elébbicknél ugyan
altalanosabb, de kevésbé stigmatizalo format. Az értelmi
fogyatékossagot koriil lengé homalyt tovabb mélyiti, hogy az
iskolaskoru populacidban vald el6fordulasi aranyrol is megoszlanak
a vélemények: 0,1-3 szazalék kozott minden érték eléfordul egy
mintaban, mintavételi technika, a kritériumrendszer milyenségétol és
a vizsgalok tapasztalataitol fiiggéen (Létai és Hoffmann, 2005).
Barmekkora is legyen azonban az emlitett populacioban mért vagy
vélt eléfordulasi arany, ennek mindig csak a téredéke tapasztalhato.
A magyarazata az, hogy a sokat emlegetett adaptiv viselkedés az IQ
valtozasa nélkiil is jelent6sen javulhat az oktatas és fejlesztés
hatasara. Legfoképpen a szocidlis és kommunikacids készségek, az
ellatas, a megtanultak alkalmazasa, az aprobb, mindennapi
dontéshozatal, valamint a feleldsségvallalas teriiletein, tehat
mindazon teriileteken, amelyek egy felnott ember tarsadalmi
megitélését befolyasoljak (Létai és Hoffmann, 2005).

1.2. Autizmus

Az autizmus olyan allapot, amely egyes gyermekeket sziiletésiiktol
vagy csecsemOkoruktdl fogva megfoszt attdl a képességiiktdl, hogy
normalis tarsas kapcsolatokat alakitsanak ki, és elsajatitsdk a normalis
kommunikécios készségeket. Ennek kovetkeztében a gyermek
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elszigetelédhet az emberektdl, és ismétlodo, rogeszmés jellegii
tevékenységekben meriilhet el, érdeklédése pedig besziikiil (Simon és
Cohen, 2000). Az autizmussal é16 gyerekek viselkedése sok esetben
igen furcsa. Izgatottan ugrandozhatnak példaul a csapbdl folyd viz
latvanyara, viszont a felnéttek probalkozasait, hogy bevonjak dket
valamilyen k6z0s tarsasjatékba, teljesen figyelmen kiviil hagyhatjak.
Lehet, hogy atnéznek rajtunk, vagy épp csak rank pillantanak, és ett6l
ugy ¢érezzikk, hogy alig-alig van helyiink az 6 vilagukban.
El6fordulhat, hogy hivnak ugyan benniinket, amikor sziikségiik van
valamire, egyébként pedig Iényegében tudomast sem vesznek rolunk,
¢és orakat toltenek azzal, hogy targyakat raknak sorba a nappaliban,
vagy izgatottan legyeznek keziikkel és ujjaikkal, amikor ujra és Gjra
végigpergetik egy képeskonyv vagy folyoirat lapjait (Simon és
Cohen, 2000).

1.2.1. Az autizmus biologiai elmélete

Szamos jel vezet arra a kdvetkeztetésre, hogy valamilyen biologiai
rendellenesség rejlik az autizmus gyokereinél. A legfontosabb
kozilik az, hogy az autizmus gyakran tarsul mas neuroldgiai
tinetekkel, értelmi fogyatékossaggal €és bizonyos betegségekkel,
példaul epilepsziaval. Az a tény, hogy az autizmus nagyjabol
ugyanolyan gyakran fordul el6 kiilonboz6 kultirakban, azt sugallja,
hogy nem tarsas hatasok okozzak ezt a zavart (Simon és Cohen,
2000).

1.2.2. Jarulékos zavarok és viselkedéses problémak

Egy gyermek akar tobb diagnodzist is kaphat. Az autizmus mellett
idénként fennallhat szorongas, dnbantalmaz6 viselkedés - a gyermek
a falhoz, padlohoz, targyakhoz ver, kezét, harapdalja, szobatisztasagi
nehézségek, hiperaktivitas, és akar Tourette-szindroma - akaratlan
mozgassorok - tikkek - és hangadasok. Fontos, hogy a sziil6k képesek
legyenek rakérdezni a szakembernél, mit is jelent pontosan a gyermek
- sok esetben - atfogd diagnodzisa (Simon és Cohen, 2000).
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1.3. Hiperaktivitds és tiinetei

A hiperaktivitas (Attention Deficit Hyperactivity Disorder, ADHD)
oroklott vagy szerzett, neuroldgiai természetli fejlodési zavar,
melynek vezetd tiinete a figyelemzavar, kisérd tiinetei a motoros
kivitelezés és a mozgaskontroll alacsony szintje, az ingerek
felvételének és tovabbitdsanak zavara, impulziv viselkedés, a
pszichoszocialis éretlenség, a feledékenység ¢és a gyenge
impulzuskontroll (Franz, 1998; Neuhaus, 1999; Ranschburg, 2009).

A figyelemzavar tiineteit kdrnyezeti hatasok is kivalthatjak, lehet
atmeneti is, de csak akkor beszéliink figyelemzavarrdl, ha ezek
meghaladnak egy bizonyos mértéket, kornyezetfiiggetlenck, a
szokottnal tartosabbak, erdsebbek, és egyszerre tobb teriileten is
megnyilvanulnak.

A tiinetek a kovetkezd teriileten figyelhetok meg markansan: motoros
nyugtalansag, koordinacids zavar, az észlelés diffuz jellege és a
figyelemzavar, valamint a pszichoszocialis éretlenség. A
hiperaktivitdst sajatos pozitiv tiinetek is jellemzik: empatia,
igazsagérzet, sajat céljaikkal szembeni erés motivaltsag (Fazekasné,
2013).

1.3.1. Hiperaktivitas és agresszio (motoros nyugtalansdg,
koordindacios zavar)

A magatartaszavar €s a hiperaktivitas egyik legjellemzdbb jegye az
agresszio. A tiinetek hasonlésaga ellenére az oki eltérések miatt
kiilonbséget kell tenniink a kétfajta magatartdszavar kozott. A
hiperaktivitas okozta agresszioért elsésorban a motoros nyugtalansag,
a mozgaskontroll hianya okolhatd. Az alany nem tudja mozgasainak
lendiiletét szabalyozni, emiatt az eszkdzkezelése, emberi érintése
szabalyozatlan, durva.

A testi agresszio, a verekedések mdogott tobbnyire az all, hogy
megitélni sem tudja mozgasa erejének ¢és lendiiletének
kovetkezményeit, amit 6 érintésnek vesz, az mar bantalmazast okozo
testi agresszio (Fazekasné, 2013).
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1.4. Magatartdaszavar definicidja, prognozisa

A magatartaszavar sériilt korai szocializacio, az altalanos elvarastol
eltérd viselkedés. Visszatéré és tartésan devidns, agressziv vagy
dacos magatartasi mod. A viselkedés az adott kornak megfeleld
szocialis elvarasok durva athagasahoz vezet, sokkal sulyosabb
mértékben, mint egy hagyomanyos gyerekcsiny vagy serdiildkori
lazadas. Mindez kihat a fejlodésre, iskolai teljesitményre, atlagos
értelmi képességei ellenére. Kisérdje az onkontroll fejlédési zavara,
helytelen dnértékelés, énkép és Onismereti zavar (Fazekasné, 2013).

A magatartaszavar gyakran lehet valamilyen pszichiatriai korkép
egyik kiséré jelensége. Az idejében felismert és kezelt tiinetek
csokkentik a szocializacids sériilést, segitik az adaptiv viselkedés
kialakulasat. A progndzis szempontjabol fontos a kitartd sziil6i
tamogatas; kifejezett elonyt jelenthetnek a jo intellektualis és
szocialis készségek, valamint a jo kortars-kapcsolatok.

Kezeletlen, vagy késon elkezdett kezelésii magatartaszavar, illetve a
kornyezeti impulzusok tartds megléte esetén a magatartaszavar a
feln6ttkori disszocialis személyiségzavarba, devianciaba torkollhat
(Fazekasné, 2013).

1.5. Szocidlis tulajdonsdgok és személyiségjegyek fejlesztése a
birkozas vilagaba

,,A nehézségek tanitanak meg arra, hogy van benned valaki, akinek
ez nem nehéz”. (Miiller Péter)

A birkozast el6készitd gyakorlat anyaga és a mozgasos jatékok - a
teljesség igénye nélkiil - alkalmasak a gyermek széleskorl
képességfejlesztésére, ¢és hozzajarulhatnak az iskolara wvald
felkészitéshez, valamint a fogyatékossaggal ¢élok esetében a
mindennapi életet konnyiti meg.

A mozgésos jatékok elsésorban az 6vodas és kisiskolds korosztaly
szamara késziilnek. A kiizddjatékok kulcsfontossagi szerepet
jatszanak a személyiség, a pszicho motoros fejlédésében, valamint a
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tanulok egyéni képességeinek kibontakoztatasaban. A kiizdelmek
eldsegitik az onkontroll és az dnszabalyozas kialakulasat, mikozben
erdsitik az akarater6t is. Fontos szerepiik van a tanulok 6nbizalmanak
novelésében. Hozzajarulnak az agresszid kezeléséhez, a konfliktusok
hatékony megolddsdhoz, valamint a fair miikodéshez. Segitenek a
felhalmozodott fesziiltség, energiafelesleg levezetésében, ¢és
tamogatjak a negativ érzelmek, a diih és a harag kezelését is. (Bir6 és
mtsai, 2015).

Fontos szempont, hogy az edz6k tudatosan alkalmazzak a mozgasos
jatékokat a kiilonbozo életkorokban, példaul a kreativitasukat
hasznalva valtoztassak, varidljak a jatékokat, a gyakorlatokat a
valtozatos és sokoldalu képességfejlesztés érdekében.

2. Célkitiizés, hipotézis

Kutatdsunk célja annak vizsgalata, hogy az értelmileg sériilt
gyermekek esetében a test-test elleni kontakt hogyan befolyasolja,
milyen iranyban valtoztatja meg a gyermek képességeit, szocialis
viselkedését.

Célunk volt, hogy a vizsgalatba bevont alanyoknal negyed év utan
fejlédést érjiink el minél tobb felmért készségben. Ide tartozik az
alapallas felvétele, a nyerési szandék, a két perces menetid6 betartasa
és legalabb egy fogas alkalmazasa kiizdés kdzben.

1. hipotézis: Feltételezésiink szerint a kiizd6sport képzésben vald
részvétel csokkenti az egyén fogyatékossdga altal okozott
funkcionalis korlatokat és javitja a motoros képességeket.

2. hipotézis: Ugy véljiik, hogy a kiizdésporti képzésben valo részvétel
javitja az értelmi fogyatékossaggal és egyéb pszichés fejlodési
zavarral kiizd6 egyének kognitiv képességeit.

3. hipotézis: Véleményiink szerint a kiizdGsporti képzésben vald
részvétel javitja az értelmi fogyatékossaggal és egyéb pszichés
fejlodési zavarral kiizd6 egyének kommunikécios képességeit.
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3. Anyag és modszer

3.1. Vizsgalt személyek

A kutatast két olyan személlyel végeztiik, akik magantanuloként
folytatjak tanulmanyaikat. A vizsgalatok a kutatasba bevont alanyok
sziileinek a hozzajarulasaval torténtek.

Az esettanulmany egyik résztvevéje egy 15 éves kevert specifikus és
autizmus spektrum zavarral é16 fit. A kommunikacio, a nagy- és
finommotoros koordinacié teriiletén tapasztalt eltérések mellett
sulyos tanulasi zavar fennallasa észlelhetd. Pedagdgiai vélemény
szerint keveset beszél, kommunikaciés készségei elmaradnak
¢letkoratol. Aktiv €s passziv szokincse nagyon szegényes.
Figyelemvizsgalata lassu temp6ju munkavégzést mutat, hullimzo
figyelem-koncentracioval. A szemkontaktust adott helyzetek soran
sem veszi fel. Feladat végzése sordn pontatlansag, értelmezési
nehézségek figyelhetok meg nala. Testi fogyatékossag nincs.

Az esettanulmany masik résztvevdje egy 14 éves stlyos magatartas-,
figyelem- és pszichés zavarokkal rendelkezé fiu. Elmondhatd
alanyunkrol, hogy beszélgetésekbe bekapcsolodik és baratsagos
hiperaktiv személyiség. Sulyos magatartas zavara van és el6fordul az
agressziv megnyilvanulas, dithrohamok. Nyugtalan és fesziilt lesz, ha
huzamosabb ideig ilni kell. Megfeleld6 motivacidé mellett jol
kontrolalhaté. Munkatempdja hullimzo, pontatlansidg és sok hiba

rrrrr

Testi fogyatékossag nincs.

3.2. A tanulmadny ideje, vizsgadlati modszerek

A kutatast 2018. év oktoberében kezdtiik el, ami négy honapig tartott,
alanyonként valtoz6 iddpontokkal. A két alany hetente egyszer,
hétvégén vett részt az edzésen, a fejlesztés az otthonukban tortént
csoportos formaban. Az eszkdzoket a foglalkozasok alatt
biztositottuk. A heti egy alkalmas edzések idétartama 90 perc volt.
Elére megtervezett edzés alapjan kivantunk dolgozni, a sorrendet
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nem hataroztuk meg, viszont az eldre konkretizalt gyakorlatokat
probaltuk végrehajtatni.

Ezen személyekre jellemzd, hogy nehezen fogadnak be
kornyezetiikbe idegen embereket. Ebbdl adodoan az elsd edzés ennek
keretein beliil zajlott. Ahhoz, hogy tudjunk egyiitt miikddni és a test-
test elleni kiizdelem iddvel kivitelezhetd legyen, jatékosan probaltunk
ismerkedni egymassal. Az edzdének sziikséges volt az alanyok
képességeit felmérni, a kiizdéjatékokkal ez jol megfigyelhetd.

A mért adatokat a felmérések alapjan Excel-tablazat segitségével
Osszesitettilk, diagramok formajaban szemléltettiik egyszerl leird
statisztikat alkalmazva.

3.3. Vigsgalt képességek

A Kkondicionalis képességek esetében az er6 és a gyorsasag
vizsgalatara keriilt sor.

Az erd képességet a "Told at a vonalon" nevii jaték soran mértiik fel.
Kivald moédszer a test-test elleni kiizdelem és a folyamat soran
alkalmazandé er6 mérésére. Az eré mérését nem bontottuk fajtaira.

Jatékismertetés: a parok egymassal szemben karnyujtasnyi tavolsagra
a kijeldlt koézépvonalon helyezkednek el tamadodallasban vagy
harantterpeszallasban. A jatékosok szembdl megtamasztjak egymas
vallat agy, hogy egyik keziikkel belilrél, masik keziikkel kiviilrél
tamasztanak. A két jatékos hata mogott, a kozépvonaltdl 3-3 méterre
egy-egy vonalat jel6liink ki. Feladat a vezényszot kdvetden az ellenfél
attolasa a vonalon (Vizsgalat esetében tamado- védekezd pozicid
szerint).

Szabalyok: Tilos leiilni, a fogast szandékosan elengedni illetve
forogni, valamint a mésikat el6re rantani. Aki egyik labaval atlép az
elére kijelolt vonalon, az veszit!

Osszesen 10 menetet bonyolitottunk le, 5-5 részes felbontasban. Az
egyik alany 5 alkalommal védekezd, 5 alkalommal tamadé poziciot
toltott be.
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A gyorsasagot hasonlo feladaton keresztiil mértiik fel. A feladat: 30
taps alatt hanyszor tudja attolni a szivacsot a vonalon az alany. A
rajtvonal és a célvonal tdvolsaga 6 méter volt egymastol. A szivacs
kb. 8-10 kg volt. Nehézséget okozott, hogy a szivacsot mindig fel
kellett allitani és visszatenni a helyére. Masodpercenként hangzott el
a taps.

A koordinaciés képességek teriiletthez kapcsolodoan az
egyensulyozo képesség, ritmusérzék/iigyesség, tovabba reagalasi
képesség vizsgalatat végeztiik el.

Az egyensulyozo képesség vizsgalatahoz a ,,Mini 16kd6s6/Ki az
iigyesebb” jatékot alkalmaztuk. Osszesen 5 jatszma Keriilt
lebonyolitasra. Jatékismertetés: a parok guggolasban, egymassal
szemben helyezkednek el, karnytjtasnyi tavolsagra. Karjukat mellsé
kozéptartasbol konyokben behajlitva, tenyérrel a masik felé forditjak.
A vezényszot kovetéen a cél: aprd, tenyérrel tenyérbe torténd
itésekkel a masik egyensulyi helyzetének megbontasa. Veszit, aki
elmozdul a guggoloallasbol (elugrik), illetve aki barmilyen mas
testrészét a talajhoz érinti, mint a két talpfeliilet (térd, 1labszar, kéz).

Szabalyok: Tilos a masik kezére fogni, 6t hizni, illetve folyamatos
érintkezéssel a masik tenyerére nehezedni!

A ritmusérzék/iigyesség vizsgalatanal meghatarozott taps-gyakorlatot
kellett visszaadni, ami 8 tapsbdl allt, és haromszor lett bemutatva.

A reagalasi képességet a ,,Golyak a toban” jaték segitségével
vizsgaltuk meg. Az alkalmazott jelek taps vagy sipszd volt; 10
alkalommal kellett jelre a korbe ,,repiilni”.

Jaték ismertetése: A ,,golyak™ a t6 koriil jarkalnak, a golya mozgasat
utanozva, jelre repiilnek majd a toba, azutan jarkalnak tovabb. A ,,t6”
lehet egy szényeg, vagy korkotél. Fejleszto hatas: egyensulyérzék,
térészlelés, tajékozodas térben, gyors reagalo képesség, figyelem.
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4. Eredmények

4.1. Az elsé alany eredményei

Az egyensiilyozo képesség vizsgalatanal alkalmazott jaték soran
kidertilt, hogy alanyunk egyensulyoz6 képessége elmarad életkoratol.
Az alapallas, azaz a guggoloallasban valdo mozgas nehézkesen ment,
igy kezdetben a feladat teljesitése sem volt sikeres. A feladatértés
nehézkes, a helyzet megtartdsa is nehezen ment.

A ritmusérzék/iigyesség vizsgalatat szolgalo feladat végrehajtasa sem
sikeriilt az els6 felmérések alkalmaval. Az els¢ alanynal a
kondicionalis és koordinacios képességek tekintetében is elmondhato
a tendenciaszintii javulas az elsé méréshez képest (1. abra).

100%
80% mErg
60% m Gyorsasag
40% m Egyensiilyozo
20% -;?tﬁigrgzék

0%

1. hénap 2.hénap 3. honap

1. dbra. Az elsé alany koordindcios és kondicionalis
képességeinek fejlodése
(Forrds: Sajat szerkesztés)

A birkézasban rendkiviil fontos ez a képesség, azonnal reagalni kell
az adott helyzetekre, hogy végre lehessen hajtani az akciot. A
reagalasi képesség vizsgalata soran szamottevd reakcididot
figyeltiink meg az els6 alanynal az elsé mérés alkalmaval. Minden jel
utan mértiik ezt az id6t, majd atlag reakcioidét szamoltunk. A 2. abran
els6 alanyunk reagalasi képességének alakulasa figyelhetd meg. Az
els6 mérési alkalomhoz képest csokkend tendenciat kaptunk a
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reakciodidében, tehat elsé alanyunk reagalasi képessége javuld
tendenciat mutatott.

mp .

R gagalasi

képesség
3
2
1
0

1. hénap 2. hdnap 3. hdnap

2. abra. Az elsé alany reagdlasi képességének alakulasa
(Forras: Sajat szerkesztés)

A motoros képességek mellet vizsgaltuk a technikai elemek
elsajatitasanak szintjében bekovetkezd valtozast is. Az elsé alany
mind a négy vizsgalt technikai elem esetében javuld tendenciat
mutatott (3. dbra).

80%
70% mTus helyzet
60% mEgy bokéara
tamadas
0% m Porgetés
40% o .
m Csipd dobas
30%
20%
10%
0%
Technikai elemek MNegyedik hdnap
tanitasa kezdetén  végén mért
mért adatok. adatok.

3. dbra A technikai elemek elsajatitdsanak fejlédése az elsé alanyndl
(Forras: Sajat szerkesztés)
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Kommunikacio: az elsé alanynal figyelni kellett a kommunikacios
stilus alkalmazasara, kiilonben képes volt hattérbe szorulni,
visszaesni melankolikus hangulatba. Ha ilyen probléma adoddott,
minden alkalommal az edzé beiktatott egy olyan gyakorlatot az
edzésbe, amiben sikerélménye volt. A feladat értelmezése viszonylag
konnyen ment. Voltak dolgok, amiket nem értett, de nem kérdezett
vissza a feladatra. Keveset beszélt, csak ha kérdezte az edz6. Inkabb
megfigyelt. Vizualis képességei dominaltak a feladatnal. Mivel
arcmimikain nehezen észrevehetd, ha nem vildgos szamara valami,
ezért a hibak utan javitott az edz6, majd Gjra magyarazta a feladatot
mas modszerrel.

4.2. A masodik alany eredményei

Mind a kondicionalis, mind pedig a koordinacidés képességek
tekintetében elmondhaté tendenciaszintii javulas a masodik alanynal
(4. abra).

90%
80%
mErd
70%
60% e
u Gyorsasag
50%
40% = Egyensilyozo
30% képesséqg
20% ] # Ritmusérzék
10%
0%
1. hénap 2. honap 3. hénap

1. dbra. A masodik alany koordindciés és kondiciondlis képességeinek
fejlodése
(Forras: Sajat szerkesztés)

Az egyensulyozo képesség esetében a masodik alany tarsdhoz
viszonyitva jobb eredményt mutatott. Képességei ezen a téren tarsanal
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jobbak, viszont a szabalyok betartdsa, azoknak értelmezése,
megértése nehezen ment, a tarssal kapcsolatos tiirelme fejlesztésre
szorul. A feladatértés nehézkes volt. A helyzet megtartasa nehezen
ment. A ritmusérzék/iigyesséq  vizsgalatahoz  alkalmazott
tapsgyakorlat végrehajtasa kezdetekben sajnos nem sikeriilt, a feladat
megértése €s megjegyzese is nehézséget okozott.

A reagaldsi képesség vizsgalatanal alkalmazott egyszer(i feladatnal is
kidertilt, hogy ezt a képességet fejleszteni kell, hisz a birkozasban
rendkiviil fontos ez a képesség, azonnal reagalni kell, hogy végre
tudjunk hajtani egy adott akcidt. Az elsé alanyhoz viszonyitva
gyorsabban reagalt (5. dbra). Minden jel utan az edz6 mérte az idot.
Miutan megtették az els6 1épést, Kiszamitottuk az atlagos reakcioidot.

= ==Roagalési
képesség

0,5

0 —

. et e
mp 1. hénap 2. hdnap 3. honap

5. abra. A masodik alany reagaldsi képességének alakuldsa
(Forras: Sajat szerkesztés)

A technikai elemek végrehajtasanak megfigyelései szerint mind a
négy technikai elem mutatoi javuld tendenciat mutattak (6. abra).
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6. abra. A technikai elemek elsajatitisanak fejlédése a mdasodik alanynal
(Forras: Sajat szerkesztés)

Kommunikacio: masodik alanyunk kommunikacidja rendkiviil nyitott
volt, mindig tiikrozte, hogy mennyire élvezi az edzéseket, mindig
tobbet és tobbet akart. Vallalkozo szellemii és aktiv. Nehezen
lekothetd a figyelme, de vélhet6en tetszik neki a mozgésforma, igy
figyelt a feladatok magyarazata alatt. Viszont az egyszert feladatot is
nehezen értelmezte. Szobeli magyardzat utan utanzas alapjan
hajtottuk végre a feladatot. Ha nem ment neki egy adott rész ugy,
ahogy 0 szerette volna, agresszivabban, diihbél probalta megoldani.

5. Kovetkeztetések

Jelen tanulmany hianyp6tld mi a hazai szakirodalomban.
Kutatasunkhoz segitségként kiilfoldi tanulmanyok (Bell és Allen,
2016; Kim és mtsai, 2016; Movahedi és mtsai, 2013; Richard, 2002),
a harcmiivészetek, a kiizdésportok altal jol miikodd szervezetek és
azon értelmi fogyatékosok riportjai szolgaltak, akik tobb éve liznek
valamiféle kiizdésportot.

A kiizdOsportok mérsékelt vagy erdteljes intenzitast tevékenységeket
foglalnak magukban, és olyan kognitiv, illetve érzelmi &sszeteviket
tartalmaznak, mint példaul a koncentréacio és az dnkontroll (Garcia és
mtsai, 2019). Az ilyen tipusu tevékenységek vonzoak az autizmus
spektrumzavarral kiizd6k szamara az érintett gyakorlatok ismétlddé
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szerkezete miatt (Bell és Allen, 2016). Kutatasok tamasztjak ala a
kiizddsportok hatékonysagat nemcsak a motoros készségek
fejlesztésében (Kim és mtsai, 2016; Sarabzadeh és mtsai, 2019),
hanem a szocialis viselkedés kezelésében is (Movahedi és mitsai,
2013).

Hipotéziseink beigazolodtak, eredményeink — megerdsitve a
nemzetkdzi szakirodalomban olvasottakat — mutatjak a fejlodést. A
koordinacios €s kondicionalis képességek koziil mértek honaprol-
honapra javultak, csak néhol mutattak stagnalast, ami megfeleld
oraszamu edzés mellett kikiiszobolhetd. Az alanyoknal az erd, mint
kondicionalis képesség fejlodése nagyon jol észlelhetd volt. A
kognitiv képességek az alanytol és a fogyatékuk mértékétdl fliggnek,
de mindkét személynél javulast észleltiink. Feltételezziik, ha éves
ciklus utan mérnénk a képességeket, a javulas mértéke is emelkedd
tendenciat mutatna.

Az emlékezés az alanyoknal pozitiv visszajelzéseket mutatott. Az
igaz, hogy a tanulds nehézségeket okozott, de a negyedik honap
végére mindkét fil meg tudott emliteni egyszert birk6zo6 szabalyokat,
és jol emlékeztek a tanult elemek pontozasara. A kezdeti
tirelmetlenségek ellenére a paros grund mérk6zéséknél mindig
megfelelden tartottak a pihendidot.

Az edzések soran alkalmazott kommunikacids eszkozkozoknek
kdszonhetden az elsé alanynal szokincsboviilés is tapasztalhato.
Mindkét fianal a reagalasi képességek redukaldsa mutatta az egyik
legnagyobb fejlodést. Az utasitasokra nagyon jol reagaltak, ami a
technikai elemek oktatasanak koszoénhetd.

A testi képességek mellett bebizonyosodott, hogy a birkdzas, mint
kiizdésport akar négy honap alatt része tud lenni egy értelmi
fogyatékos és/vagy egy pszichés zavarokkal rendelkezd személy
életének.

Osszességében elmondhaté, a célt, amit kitiiztiink, meg tudtak
valositani az alanyok az edzd segitségével. Amit kevésbé tudtak
tokéletesen elsajatitani, az a judo gurulas. A gurul6 atfordulas eldre
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nagyon berdgzodott a korabbi sportfoglalkozasok alatt, ezt nehezen
tudtuk formalni és a judo gurulas inkabb az elére gurul6 atfordulashoz
hasonlitott. A technikai elemeknél a diagramok jol mutatjak az
eredményt. A csip6dobashoz még sok id6 kell, hogy az alanyok
biztonsagosan végre tudjak hajtani egymason. Ez szdmukra nehéz
technikai elemnek bizonyult. A késébbiekben érdemes olyan jatékot
bevinni az edzésekbe, ahol a ratermettséget, batorsagukat tudjak
gyakorolni, ugyanis a fogasoknal némi megingas figyelhetd meg. A
grundbirkozas altal ez jol fejleszthetd, viszont nem elegendd. Négy
honap alatt sikeriilt egyszer(i szabalyokat is elsajatitani a sportagrol,
ez is azt jelzi, hogy tetszett az alanyoknak €s magukénak érezték ezt
a sportot.

A kutatasba bevont személyek sziileit kérdezve, a mérés iddszakaban
nem véltek felfedezni a megszokottdl eltérd agresszivitast. Ezen id6
alatt diihrohamokr6él nem szamoltak be. Azaz, a birkdzas, mint
kiizdésport nem valtott ki negativ, vagy akar agressziv hatast az
egyénekbdl.

Kapott eredményeink ravilagitottak arra, hogy a birk6zas, mint
kiizdésport specialis modon és rendkiviili hatassal bir akar a kognitiv,
akar a motoros képességek, vagy az érzelmi aspektusok
fejlesztésében az értelmi fogyatékossaggal és a pszichés fejlodési
zavarral kiizd6k korében. Bebizonyosodott az a tény, hogy a birkozas,
mint kiizdGsport alkalmas edzésmodszer az értelmileg sériilt
gyermekek szamara. Tovabba kijelenthetd, hogy a kiizdésportoknak
helye van a ,specidlis” intézmények oktatasaban, melynek
sziikségességét a kitind képesség- ¢és személyiségfejlesztd
tulajdonsagai indokoljak. Mind testileg, mind szellemileg, mind
lelkileg kivalo modszer lehet arra, hogy megkonnyitsiik e gyermekek
szamara az ¢letet.

A vilag tébbet aggodik a fogyatékossag miatt, mint a fogyatékos
emberek”. Warvick Davis
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1. Bevezetés

A fizikai aktivitds csokkenése a modern tarsadalmakban jol
dokumentalt jelenség. Ez a negativ tendencia mar kisgyermekkorban
megkezdddik (Ardelean, 2021; Christian és mtsai, 2024; Estorf és
mtsai, 2024). Gyermekeink egyre kevesebbet jarnak, futnak,
masznak, kasznak, ugranak, birkéznak és egyre tobbet iilnek a
képernyo el6tt. A mozgasszegény viselkedés, kiilondsen a képernydk
el6tt toltott id6, hatassal van a gyermekek és serdiilok jollétének tobb
dimenziodjara, beleértve a mozgaskészségek fejlédését és egészség
szamos dimenzi6jat (Berki és mtsai, 2020; Li és mtsai, 2024; Liu és
mtsai, 2024).

De milyen hatassal lesz mindez a soron kovetkezd sportoloi
nemzedékekre? Mit tehetnek ennek megvaltoztatasaért azok a
sportegyesiiletek, ahol szervezett sporttevékenységen keresztiil nyilik
esély arra, hogy a gyermekek megerdsitsék dnbizalmukat, fejlesszék
fizikai, pszichikai és szocidlis készségeiket, valamint megfeleld
0sztonzést kapjanak az egész életre sz610 fizikai aktivitasra? De lehet-
e egyaltalan ellensulyozni  mozgasfejlédés legérzékenyebb
szakaszaban elmarado6 természetes mozgéasok hianyat? Milyen hatasa
lesz annak a jovo felndvekvo sportoloi generdcioira? Mit tehetnek ez
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ellen azok a sportklubok, akadémiak, amelyek célja, hogy elit
sportoldkat neveljenek?

A Szeged-Csanad Grosics Akadémianal szembesiiltiink azzal a
jelensséggel, hogy szamos fiatal jatékos labdarugas-specifikus
mozgéasmintai és altalanos motorikus képességei jelentds mindségbeli
eltérést mutatnak. Vannak olyan jatékosok, akik kifejezetten ,,jol
bannak a labdaval” és a jaték Gsszefliggéseit is ,,jol értik”, de nem
képesek gazdasagos, esztétikus technikéval futni, vagy alapvetd
gimnasztikai feladatokat hibatlanul végrehajtani. Megfigyeléseink
szerint ezeknél a jatékosoknal gyakori, hogy labdarugd
teljesitményiik jelentGsen visszaesik a nagypalyara 1épést kdvetden
(nem tudjak ,,bejatszani” a teret 11 a 11 ellen, teljes palyaméreten) és
az atlagnal nagyobb szamban jelennek meg naluk olyan (elsGsorban
alkar toréses) sériilések, amelyek Osszefiiggésbe hozhatok a
megfeleld eséstechnika készségszintii elsajatitdsanak hidnyaval. Ez
utobbi tapasztalatainkat tdmasztjak ald azok a kutatasok, amelyek
Osszefiiggést talaltak a koordinacids képességek szintje és az esések
soran valo talajra érkezés technikaja, illetve ez abbdl eredd sériilések
kozott (Campbell-Pierre és Rhea, 2023; Duncan és mtsai, 2024).

A kutatasok kitérnek arra is, hogy az akut sportsériilések, egyuttal a
tuledzés kockazatat nagyban ndvelheti a til korai sportspecializacid
is. A jelenség a fiatal sportolok, szileik és edzdik azon
meggy6z6désébdl fakad, hogy ezaltal behozhatatlan elényt lehet
szerezni a csapattarsakkal és az ellenfelekkel szemben. Ugyanakkor
nincs meggy6z6 bizonyiték arra, hogy a korai sportagi szakosodas
ndvelné az elit sportolodi statusz elérésének valosziniiségét (Jayanthi
és mtsai, 2015; Adlou és mtsai, 2024). Kliethermes és mtsai (2020)
szisztematikus szakirodalmi attekintésében ugy taldlja, hogy a
nemzetkozi  sikerek eléréséhez  sziikségtelen a tal korai
specializalédas. Wiersma (2000) szerint a viladg legjobb labdartgoéi
altalaban kés6bb kezdtek edzeni és versenyezni sajat sportagukban,
mint kortarsaik.

A pszichomotoros képességek kolcsonhatasa okan (Nadori, 2011;
Kovacs ¢és mtsai, 2022), a fiatal sportolok kiegyensulyozott
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fejlodéséhez a serdiilékor kozepéig tobbnyire az . n. multisport-
felkésziilés ajanlott (DiFiori és mtsai 2014; Myer és mtsai, 2015). Az
Amerikai Ortopédiai Sportorvosi Tarsasag (AOSSM) 2016-ban
konszenzusos nyilatkozatot tett ko6zzé, amely a fiatalok
sportszakosodasanak elhalasztasat, egyuttal tobbféle
sporttevékenység megtapasztaldsat javasolja legalabb a késé
serdiilékorig (LaPrade és mtsai, 2016).

A kérdéskor redlis értékeléséhez azonban hozzatartozik, hogy
tagadhatatlanul 1éteznek korai specializaciot megkoveteld sportagak
(pl. Gszés, lovas sportok, szertorna, RG). A legtobb sportagban
azonban a sokféle mozgaskompetencia kialakulasa igen hasznos lehet
a gyermek- és serdiilékoruak  sportagspecifikus  motoros
képességeinek fejlesztésében, illetve késébbi eredményességben is
(Kominkova, 2021). A tobbféle mozgasélmény javitja a
mozgaskészségeket, noveli a motivaciot és az onbizalmat (MOB,
2016). A fizikai aktivitas élvezete pedig a tanuldsi motivacioval is
kapcsolatban all (Berki és Tarjanyi, 2022).

A diverzifikaciéval — ami a ,,sportagi” edzésen megvalosuld sokrétii
fejleszt6 feladatokkal, sok szabad jatékkal is kivitelezhet6 — a fiatalok
elkeriilhetik az intenziv és hosszan tart6 igénybevételbdl, tulzasba vitt
gyakorlasbol eredd fizikai sériiléseket, tiledzést, mentalis és érzelmi
kimeriilést, ami lemorzsolddashoz is vezethet (Wall és Coté, 2007,
Strachan és mtsai 2009; Biese és mtsai, 2020; Hayes, 2024). Taylor
és mtsai (2024) az angol profi futballakadémiak edzdi gyakorlatat
vizsgalva (n = 60) ugy talalta, hogy a valaszadd sportszakemberek
mintegy fele hetente legalabb egyszer tart multifunkcionalis
sportfoglalkozast (4tlagosan 30 perc). Mindannyian egyetértenek
abban, hogy a sokféle edzésinger javitja a fizikai készségeket, noveli
a sokoldalusagot, csokkenti a sériilések kockazatat és fejleszti a
kommunikacios, illetve problémamegoldd készségeket. A
sokoldaluan fejlett gyermekek tobbnyire magasabb szinti
sportagspecifikus készségeket sajatitanak el valasztott sportagukban
(Mejsnarova, 2021). Nadori (2011) szerint az élsporteredményeket a
sokoldali és a specifikus tevékenységek kozotti egyensuly
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megteremtése alapozza meg. Ugyanakkor nem allithato, hogy 1étezne
mindenkire egyforman érvényes modell, hiszen a sikeres élsportold
fejlodési utjanak részletei nagymértékben fiiggnek a sportag
természetétdl, a felkésziilés kornyezetétdl, az adott orszag
kultarajatol (pl. a sport kiilonbozé teriileteinek elérhetdsége, egy
bizonyos sportdg népszertisége) és utanpotlasnevelési gyakorlatatol
(pl. tehetséggondozdé programok) (Suppiah ¢és mtsai, 2015;
Sieghartsleitner és mtsai, 2018).

Gyakorlati megfigyeléseinkre és a tudomanyos szakirodalom
megallapitasaira alapozva 2021-ben akadémiink szakmai stabja
megtervezte és utjara inditotta sokrétli mozgasos tevékenységbol alld
,Multisportprogramjat”. Két és fél ¢évi munkat kovetden
megvizsgaltuk a program hatasait és az 0j fejlesztési iranyok, a
tovabblépés lehetdségeit. Ebbol a célbol az Akadémia U10-U13-as
kort labdartigéit azokkal a hasonld kort jatékosokkal hasonlitottuk
Ossze, akiket az Akadémia jatékosmegfigyel6i — mint potencialis
akadémistdkat — mar kivalasztottak ¢és meghivtak az
utanpotlasbazison szervezett ,, Tehetségtaborba”, de nem vettek részt
szervezett multisportképzésben. Mindkét csoporttal azonos motoros
tesztprotokollt hajttattunk végre. Arra voltunk kivancsiak, hogy van-
e kiilonbség a multisport-programban résztvevd akadémistak
(multisportcsoport = MCS) és a tehetségtaborban résztvevék
(kontrollcsoport = KCS) motoros teszteken elért eredményeiben.

1.1. A ,,Multisportprogram”

A program iranti igény, mar joval bevezetése el6tt megfogalmazodott
az akadémia utanpoétlas-edzOiben, akik ezért 2021 nyaran ugy
dontottek, hogy az érintett korosztalyokban egységesen, heti egy
edzésalkalmat kifejezetten és kizardlag a ,,Multisportprogramnak”
szentelnek. Ez korosztalyokra lebontva a kovetkez6t jelenti:
- U8: Heti 2 futball-specifikus edzés és 1 multisportedzés (75 p.),
- U9: Heti 3 futball-specifikus edzés és 1 multisportedzés (75 p.),
- U10: Heti 3 futball-specifikus edzés és 1 multisportedzés (90 p.),
- U11: Heti 3 futball-specifikus edzés és 1 multisportedzés (90 p.),
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- U12: Heti 4 (90 p.) futball-specifikus edzés és 1 alkalommal 60
perces motorikus fejlesztd blokk, 30 perc futsallal kiegészitve,

- U13: Heti 1 (90 p.) futball-specifikus edzés és 1 alkalommal 60
perces motorikus fejleszt6 blokk, 30 perc futsallal kiegészitve.
Az UB-as és az U9-es korosztalyok edzése kdzosen torténik, kdredzés
formaban, ahol minden munkaallomasnak megvan a maga tematikus
programja. Az Ul0-es és Ull-es korosztalyok hasonloképpen
vesznek részt multisportprogramban. Az Ul2-es és az Ul3-as
korosztalyok kiilon edzenek, annak érdekében, hogy nagyobb
hangstlyt kapjon a késdbbi, erdsitd edzéseket megalapozo, helyes

sportagi mozgasmintak kialakitasa.

1.2. A multisportprogram tartalma, eljardsai

Atletikus  képzés dllomds: a cél a gazdasagos ¢és esztétikus
futétechnika kialakitasa, a felgyorsitas, lelassitas és fordulékonysag,
illetve agilitds edzése. Fogodjatékok, valtoversenyek, koordinacios
gyakorlatok Iétran és bojak folott, valamint az IAAF Koélyokatlétika
kézikonyve (IAAF 2006), a World Chase Tag versenyek és az
Exatlon cimi tévémiisor altal inspiralt palyak szerepelnek a
programban.

Szem-kéz  koordindcios allomas: a cél a mozgaskoordinacid
fejlesztése olyan komplex labdakezelési feladatokkal, amelyeket a
jatékosok folyamatosan valtozo, gyakran szandékosan ,kaotikus”
kornyezetben végeznek. Ezaltal a jatékosokat kognitiv ingerekkel
,bombazzuk”. A gyakorlatok alapja Lutz (2017) ,Life Kinetik”
elnevezésii kognitiv fejlesztd €s rehabilitacids modszertana, illetve
Sisa (2018, 2019) ,Kéoszgyakorlatai”. Ezeket mas labdajatékok
(kosarlabda, kézilabda, roplabda, floorball, rogbi) elemeivel
kombinaljuk.

Tornaallomas: cél a jatékosok iitemérzékének, térérzékelésének és
testérzetének fejlesztése, valamint akrobatikus elemek ¢és a megfeleld
eséstechnika elsajatitdsa. A torna mozgaselemeit (pl. kézen
atfordulas, kézenallas, fejenallas, ugrasok dobbantordl) a labdartgas
olyan mozgaselemeivel kombinaljuk, amelyekben hangsulyos a
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vetddés, illetve a talajra valo leérkezés (pl. csukafejes, hatra vetddve
ollozas, kapustechnika). A kiizdéjatékok szintén ezen az allomason
jelennek meg. Ezek elsédleges célja az egyenstlyérzék és a
propriocepcio fejlesztése.

Kezdetben, minden korosztdlyban hdrom hetes mezociklussal
dolgoztunk, melyben az egyes allomdsok gyakorlatait hetente
varialtuk (A, B, C hét). 2023. 0szén, 1j elemként 60 perces
trambulinedzéseket vezettink be, igy négyhetesre novelve a
mezociklust (D hét).

2. Anyag és médszer

A 2023. év decemberében 153 jatékos, 151 fiu és 2 leany motorikus

mérését végeztiik el. Koziiliik ekkor 62-en a Szeged-Csanad Grosics

Akadémia (SZCSGA) igazolt labdartigoi voltak, 91-en pedig az

Akadémia partnerklubjaiban rendelkeztek versenyengedéllyel. A

multisportcsoportot (MCS) azok a SZCSGA sportolok alkottak, akik

legalabb masfél évet eltdltottek a ,,Multisport Programban” (n=42).
atlagosan 2 éve vesznek részt a multisport-fejlesztési programban

(Mmes=1,93+0,42). Az dsszes tobbi jatékos (igazolasatol fiiggetlentil)

a kontrollcsoportba (KCS) keriilt (n=109) (1. tablazat).

A motoros tesztek protokollja hét mérésbol allt, amely négy

kulcsteriiletre 6sszpontositott:

1. Dinamikus laberd mérése helybdl tavolugrassal.

2. Futogyorsasag mérése 30 m futassal, két mérdponton. A 10 m-en
elért eredménybdl kovetkeztetés az induld gyorsasagot illetden,
mig a 30 m-en mért eredménybdl kovetkeztetés a felgyorsulasi
képességre.

3. Fordulékonysag (iranyvaltoztatasi képesség) mérése a COD 505
elnevezésii teszttel (Draper és Lancaster, 1985), amelyet mindkét
oldalra elvégeztettiink. A két irany kozotti eltérést szintén
regisztraltuk, annak érdekében, hogy kiszlrjik a thlzottan
»egyoldalas™ jatékosokat, akik hajlamosak lehetnek az erdsebb
oldalukat tulterhelni.
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4. Labdaérzékelés vizsgalata labdavezetéses T-teszttel (Semenick,

1990), a korosztalynak megfeleld méretii labdaval (4-es méret).

1. tablazat: A minta ésszetétele

Sziiletési év (korcsoport) Z(L)Jll)t()lf*?(()fr(; c;f);r;ﬁo(l};j) (")sz:g)s en
2011 (U13) 11 37 48
2012 (U12) 14 21 35
2013 (U11) 8 25 33
2014 (U10) 9 26 35
Osszesen (f6) 42 109 151

(Forras: Sajat szerkesztés)

Statisztikai elemzésiinkben a két csoport eredményeit a
kovetkezdképpen hasonlitottuk ssze:

a)

b)

Korosztaly-specifikus  standardok a Magyar Labdarigd
Szovetség (MLSZ) altal Akadémidnk szamara Dbiztositott
TalentX platform jovoltabdl rendelkezésiinkre alltak. A
standardok meghatarozasahoz az MLSZ a 10 allamilag elismert
elit akadémia jatékosainak motorikus teszteredményeit vizsgalta
és Ot kategoriat hatarozott meg: ,.extra”, ,atlag feletti”, ,,atlagos”,
Hfejlesztend6” ¢és  ,fokozottan fejlesztend6”. Ezeket a
standardokat a 10 m-es és a 30 m-es futas eredményeinkkel és a
helybél tavolugras eredményeinkkel tudtuk dsszehasonlitani.
A tobbi mérés esetében (ahol nem alltak rendelkezésre az
adatbazis standardjai) a sajat mintank atlagatol vald eltérés
alapjan kiterjedési jellemzokkel kategorizaltuk az eredményeket:
~Extra”: a korosztalyos atlagnal (M) legalabb tapasztalati
szorasértékkel (2SD) jobb eredmény (RSLT);
JAtlag feletti”: a korosztalyos atlagnal legalabb a
szorasértékkel (SD) jobb, de a 2SD kiilonbséget el nem érd
eredmény;
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,Atlagos™ a korosztilyos atlaghoz képest legfeljebb a
szorasértékkel jobb vagy rosszabb eredmény (M=RSL£SD);
,Fejlesztend6™: a korosztalyos atlagnal legalabb a SD
értekkel gyengébb, de a 2SD kiilonbséget el nem érd
eredmény;

,,Fokozottan fejlesztend4”: a korosztalyos atlagnal legalabb
28D értékkel gyengébb eredmény.

c) Az eredmények elemzése soran a csoportatlagokat, illetve a
szazalékos aranyat vetettik Ossze. A kiilonbségek
meghatarozasahoz fiiggetlen mintas T-probat és Mann-Whitney
U-probat, az dsszefiiggések meghatarozasahoz pedig a Pearson-
és a Spearman-féle korrelacids analizist is hasznaltunk. A
statisztikai elemzéseket Jamovi szoftverrel végeztiink.

3. Eredmények
3.1. Dinamikus laberd

A helybdl tavolugras eredményeit tekintve a multisportcsoportban
magasabb az ,atlag feletti” eredmények aranya (1. abra). Az MCS
minden korosztalyban jobb atlageredményt produkalt, mint a VCS. a
fiiggetlen mintdas T-proba szerint szignifikdnsan (p<0,05) tobb
multisportos jatékos teljesitett atlag felett, mint a kontrollcsoportban
1év6 tarsaik (Mmes = 1,75£0,16; Mycs = 1,68+0,16).

3.2. Futogyorsasag

A 10 m atlageredményei szerint az MCS és a KCS tagjai kozotti
kiilonbségek korosztalyonként eltéréek. Mig a 2014-es és 2012-es
korosztalyok multisportprogramban résztvevé tagjai jobb atlagot
produkaltak, mint a kontroll csoport tagjai, a 2013-as és 2011-es
korosztalyok esetében ennek éppen az ellentéte igaz. Osszességében
nem talaltunk szignifikans kiilonbséget (p>0,05) a két csoport
jatékosainak felgyorsulasi képessége k6zott (Mmes=2,00£0,11; Mycs =
2,00+0,10) (2. abra).
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HELYBOL TAVOLUGRAS

m Multisport  mKontroll csoport
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1. abra: A helybdl tavolugrds eredményeinek besorolasa mérési
csoportonként és teljesitmény-kategorianként
(Forras: Sajat szerkesztés)

10 M FUTAS

m Multisport  mKontroll csoport
0% 20%  40% 60% 80%
1
Extra O%/‘;/O
A i N 17%
Atlag feletti  frmmmm 1706

A NRTETnn . 629%
Atlagos T 69%

i 5 NI 179
Fejlesztendd | 135

a P 1 2%
FokozottanfejlesztendS | 5%

2. dabra: A 10 m-e elért eredmények besoroldasa mérési csoportonként és
teljesitmény-kategorianként
(Forras: Sajat szerkesztés)
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Hasonlo6 trend figyelheté meg a 30 m-es futas eredményeiben is, bar
a vizsgalati csoport tagjai kozott 11%-kal volt jellemzébb a
,Fejlesztendd” vagy annal gyengébb eredmény, mint a kontroll
csoport tagjai kozott (3. 4bra). Osszességében itt sem talaltunk
szignifikans kiilonbséget (p>0,05) a 30 m-es vagtat teljesitd MCS és
KCS jatékosok kozott (Mmes=5,1310,27; Mycs = 5,09+0,26).

30 M FUTAS

mMultisport  m Kontroll csoport

0% 20% 40% 60% 80% 100%
0,
Extra -02{)%

A i 12%
Atlag feletti |IlIE i1or

67%

; L L Lt
Atlagos T1%

i & MmN 19%
Fejlesztendo m 6
E i 5 1 2%
okozottanfejlesztendd n 4%

3. dabra: A 30 m-es futds eredményeinek besorolasa mérési csoportonként
és teljesitmény-kategorianként
(Forras: Sajat szerkesztés)

3.3. Fordulékonysag

A balra és jobbra tortén6 iranyvaltoztatasi képesség (fordulékonysag)
mérési eredményeinek atlagai enyhe kiilonbséget mutatnak a kontroll
csoport javara (balra: Mme=2,86+0,13; My=2,80+0,17; jobbra:
Mmes=2,85+0,12; Myes=2,8110,18). Ugyanakkor, az is megfigyelhetd,
hogy a vizsgalati csoport tagjai atlagoson jelentésen kisebb
differenciat produkaltak az ,erds” és ,gyenge” oldaluk kozott,
korosztalytol fliggetleniil (4. abra). Ez arra enged kovetkeztetni, hogy
kevésbé hajlamosak ,.egyoldalas” mozgasmintdk kovetésére. Ez
sériilésprevencios szempontbdl kedvezdnek tekinthetd.
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COD 505-KULONBSEG
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4. abra: A COD 505-kiilonbség eredményeinek besoroldsa mérési
csoportonként és teljesitmény-kategorianként
(Forras: Sajat szerkesztés)

3.4. Labdaérzékelés

A gyors labdavezetés és a labdaval val6 gyors irany- és tempovaltas
a labdartigas szempontjabol erésen relevans képességek. A labdas T-
teszt eredményei egyértelmiien azt mutatjak, hogy az MCS tagjai
ebben a mutatoban a KCS tagjai el6tt jarnak, azaz joval nagyobb
aranyban keriiltek az ,.extra” és az ,,atlag feletti” kategoriaba (5. abra).
A kiilonbség az U10 és Ul2 korosztaly tagjai kdzott a legnagyobb
(p<0,001).

Osszességében igen erdsen szignifikans korrelaciot figyeltiink meg a
helyb6l tavolugras, a gyorsulasi képesség (10 m), a vagtafutasi
sebesség (30 m), a fordulékonysag (COD 505) és a labdavezetési
sebesség kozott (2. tablazat) kozott. Nem taldltunk szignifikdns
korrelaciot a tesztek végrehajtasa és a COD505-differencia kozott.
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LABDAS T-TESZT
m Multisport  m Kontroll csoport
0% 20% 40% 60% 80%
2%
Extra 0%0

A i I 37%
Atlag feletti [ 506

A AT 49%
Atlagos 74%

. o l 20/
Fejlesztendd Eniiam 16%

. < | 0%
Fokozottanfejlesztend6 it 50,

5. abra: A labdds T-teszt eredményeinek besoroldasa mérési csoportonként
és teljesitmény-kategorianként

(Forras: Sajat szerkesztés)

2. tablazat: A vizsgalt valtozok korreldcios matrixa
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4. Konkluzio

Vizsgalatunk  eredményei  ravildgitanak  arra, hogy a
multisportprogram kozvetlen hatdsai a motorikus teszteredményekre
limitaltak, bizonyos vonatkozasban azonban figyelemre méltd
eredményeket kaptunk. Elterjedt vélemény, hogy a labdajatékok
esetében a korai specializacid a hosszatavu fejlodést nem szolgalja
olyan mértékben, mint egyes zart készségeket igénylé sportagakban
(pl. torna, Uszas), s6t mas sportagak kiprobalasa akar elonyos is lehet.
Ezt latszik aldtdmasztani, hogy a négy f6 vizsgalati szempontbdl,
kettd esetében (dinamikus laberd és labdaérzékelés) mutathatod ki
szignifikans kiilonbség a vizsgalati csoport javara.

A multisportedzéseken részt vevo fiatal jatékosok dinamikus labereje
jelentdsen jobbnak mutatkozott, mint a kotrollcsoporté, de nem
figyelhettik meg a felgyorsulas és a futdogyorsasag egyértelmii, a
kontroll csoport tagjainal magasabb fejlettségét. Ez &sszhangban
azokkal a megallapitasokkal, miszerint a gyorsasagot nagymértékben
orokletes tényezok hatarozzak meg, mint példaul a neuromuszkularis
rendszer mindsége ¢és mobilitasa, valamint a lassu és gyors
izomrostok aranya (Petridis, 2015; Radak, 2016). Ugyanakkor egy
longitudinalis vizsgalat feltarhatnd a fejlédés egyéni iitemének
lehetséges kiilonbségeit.

Noha nem taldltunnk szignifikdns kiilonbséget az iranyvaltas
képességében, a COD 505 differencia értékei azt mutattak, hogy a
multisportprogramban ~ részt  vevd  jatékosoknal  kisebb
valosziniséggel alakulnak ki egyoldali mozgasmintak, amelyek
tulterheléses  sériilésekhez  vezetnek. A végtagok, kozotti
teljesitménykiilonbségek persze nem ritkak a sportolok korében, de a
talzott mértékli eltérés a fizikai teljesitmény csokkenésével és
fokozott sériilési kockazattal jar (Virgile és Bishop, 2021). A
multisport-tevékenységek  megakadalyozhatjdk az  egyoldalu
mozgasmintak és a mozgasi aszimmetria kialakulasat. Segitségiikkel
azonosithatjuk ¢és fejleszthetjiik a sportsériilések elkeriiléséhez
sziikséges mozgaselemeket adott sportagban (Pucsok és mtsai, 2023).
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A labdas T-teszt eredményeinek jelentds kiilonbsége azt sugallja,
hogy a kiilonbozo agilitasi és labdakezelési feladatok, a
fordulékonysag sokrétii fejlesztése (a futball kontextuson kiviil is)
pozitiv hatassal van a labdavezetés pontossdgara és gyorsasagara.
Azok a jatékosok, akik sokrétiibb edzési ingerekkel szembestilnek,
nemcsak kevésbé vannak kitéve a sériilés és tulterhelés veszélyének,
de sportagspecifikus teljesitményiik is gyorsabban fejlodik
(Kominkova, 2021).

A tovabblépést, kutatasunk folytatasat illetéen felmeriil a kérdés,
hogy a program atalakitasaval, érhetnénk-e el jobb eredményeket a
tovabbi, tisztan a futdgyorsasaggal jobban 0Osszefiiggd tesztek
esetében is? Ennek longitudinalis vizsgalatahoz is alapot szolgaltathat
ez a tanulmany. Végiil, de nem utols6 sorban, tigy gondoljuk, hogy a
rendszeres, nem sportag-specifikus edzések mentalis hatasait is
érdemes volna vizsgalni, mivel azok hozzajarulhatnak a sportolok
lelki egészségének fenntartasahoz €s a kiégés megeldzéséhez.
Mindent Osszevetve, azt gondoljuk, hogy minden utanpotlassal
foglalkoz6 sportszervezet szamara érdemes megfontolni a
multisportprogramok bevezetését, hiszen azok fejlesztd hatassal
birnak, t6bb, a labdariigas szempontjabol igen relevans motorikus
képesség fejlodésére. A sokféle edzésinger nemcsak élvezetesebb
kornyezetet teremt a fiatalok szamara, hanem eldsegitheti a
labdarugas szempontjabol is élkiilozhetetle készségek fejlesztését.
Mivel azonban a versenyzok tulterhelésének elkeriilése is kritikus
edzéstervezési szempont, a multisportedzések szamanak novelésével
a labdarugas-specifikus edzések szamat aranyosan csokkenteni kell,
odafigyelve az életkor-specifikus terhelési ajanlasokra (Nakaichi és
mtsai, 2024).

A fiatal labdarugdok sportteljesitménye sokdimenzids, és szamos
tényez0 eredménye, beleértve az érést, a kiilonb6zé edzési
stratégidkat és a mozgaskészségek fejlodését (Bakallar és mtsai
2020). Eredményeink altalanosithatosagat korladtozza, hogy
keresztmetszeti vizsgalatot végeztiink, igy nem tudtuk figyelembe
venni a jatékospopulacio heterogenitasat, eltérd fejlodési titemét sem.
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Tovabbi limitaciot jelent a vizsgalati és kontrollcsoport (Nmes=42,
Nikes=109) méretének eltérése is. Ugyanakkor, fontos megjegyezni azt
is, hogy a két csoport edzésszama, edzésmindsége ¢és
versenyeztetésének szintje eltérs, amit figyelembe kell venni a kapott
eredmények értelmezésében.

5. Koszonetnyilvanitas

Ezuton is koszonjiik a Szeged-Csanad Grosics Akadémia valamennyi
munkatarsanak a felmérések megszervezését és a mérések
lebonyolitasanak segitését.
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1. Bevezetés

Kutatasok bizonyitjak, hogy a sportoldi eredményességet, illetve
karriert befolyasolja versenyzé tarsadalmi helyzete (Foldesing,
1999). A sportold gyermekek csaladjaiban magasabb az egy fére es6
jovedelem, az atlagosnal nagyobb lakasban laknak, valamint a sziil6k
iskolai végzettsége is joval magasabb az atlagnal (Banati, 2002). A
csaladban kialakult sportszeretd 1égkor fontos tényezd a fiatalok
mozgésos aktivitasanak szokasrendszerré alakuldsaban: a sziil6i
befolyas, mint pozitiv példa hat a gyermek sportolasara (Bironé,
2011; Berki és Piko, 2020).

A tehetség kibontakozdsdval, majdani eredményességével
kapcsolatban allhatnak bizonyos teriileti valtozok is (Gyori, 2011,
Karasz, 2016; Matyas, 2020, 2021). Miként a humanfejlettségi
mutato (HDI) Osszefliggést mutat a tanulmanyi
versenyeredményekkel (Gyori, 2007), a gyermekek lakohelyének
tarsadalmi-gazdasagi fejlettsége is befolyasolhatja a sportoloi karrier
kibontakozasat (Velenczei és mtsai, 2012). Osszefiiggés mutathato ki
a bruttd haza termék (GDP) megoszlasa és sportagi eredményesség
kozott (Bernard és Busse, 2004; Banhidi, 2011). Az is ismert, hogy a
varoslakok jelentsebb jobb kdriilmények kozott sportolhatnak, mint
a kisebb telepiilésen €16k (Sallis és mtsai, 2009; Velenczei és mtsai,
2009; Lobaszewski és mtsai, 2011; Borstein és Davis, 2014).

A gazdasagi tekintetben elmaradottabb térségekbdl sokkal nehezebb
bekertilni a sportagi elitképzésbe, mint a fejlettebb régiokbol (Toth és
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Déczi, 2017). Velenczei (2012) szerint a magasabb tarsadalmi
statuszu sziilok gyermekei, illetve a gazdasagilag fejlettebb (nyugat-
magyarorszagi varosok és Budapest) teriiletekrol jové fiatalok
felillreprezetaltak az allamilag finanszirozott utanpotlas-neveld
programokban (Sport XXI. Program, Héraklész Bajnokprogram,
Csillag program).

A tehetségek felkutatasanak, megtalalasanak ¢és fejlesztésének
tarsadalmi és teriileti esélykiilonbségei a hazankban egyik
legnépszeriibb sportagra, az Gszasra is jellemzdéek. Egressy (2005)
szerint az Uszast versenysportdgként nagyobbrészt felsd
kozéposztalybeli sziilok gyermekei valasztjak, egyuttal a jobb anyagi
helyzetben 1év6 csaladok gyermekeinek szama egyre novekszik.
Elemzésében ugy taldlja, hogy az szashoz sziikséges
infrastrukturalis feltételek kiilonbségeinek hatasa regionalis szinten
nem jelenik meg az utanpotlaskoru uszok szamaban, de a ,telepiilési
lejt6” mentén szamottevd egyenlétlenségek érzékelheték. Ebben a
fovarosi fiatalok élvezik a legnagyobb elonyt (Egressy, 2005). Bar az
eredményes Uszoegyesiiletek nagyobb része fedett uszodaban
bonyolitja le edzéseit, a versenyzdk csak kevesebb, mint fele tud 50
m-es medencében edzeni (Nagy és mtsai, 2012).

A J6vO Bajnokai program a magyar uszosport utanpotlas-nevelésének
fejlesztésére 2013-ban létrehozott kezdeményezés, amelyet a Magyar
Uszo Szovetség inditott el azzal a céllal, hogy a fiatal
uszoétehetségeket orszagos szinten felkutassa, tdmogassa és
felkészitse nemzetkozi sikerek elérésére (MUSZ, 2014). A program
megvalositasahoz az orszagot nyolc munkarégiora osztottak fel. A
régiovezetdk mellett minden varosban szévetségi edz6 vezeti a napi
edzéseket, akiket partneredzok segitenek a szovetségtdl kapott edzés-
keretprogramok megvalodsitasaban. A jové reménységeit minden
honap els6 szombatjan mas-mas helyszinen, hasonld felszereltségii
uszodaban mérik fel (MUSZ, 2014).

A tehetséggondozo programban a vegyesuszasnak kitlintetett szerep
jut, ami azért kiilondsen fontos az utanpotlaskora uszok fejlédése
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szempontjabol, mivel az Uiszas teljes mozgasanyagat magaba foglalja.
Az alloképesség, illetve az er6-alloképesség kiemelten fontos
feltétele, de nagy stlya van benne példaul az Uszasnem-valtas
képességének is, amely a kiemelkedd versenyeredmények egyik
legfontosabb tényezdje (Toth és mtsai, 2008). Nem véletlen, hogy a
szakma ,,0t0dik Uszdsnemként” is emlegeti, hiszen nem csak
egyszertien a négy hagyomdanyos uszasnem ,,0sszecsomagolasat”
jelenti.

Munkank — melyben igyeksziink megvilagitani a hazai iszésport
utanpotlas-nevelésének teriileti kiilonbségeit — egy korabbi kutatas
fiokban maradt”, publikaldsra érdemes anyagat mutatja be. Az
effajta, a sporttehetséggondozas teriileti kérdéseivel foglalkozé irasok
— annak sokféle pszichologiai, pedagodgiai, szociologiai
megkozelitései mellett — viszonylag ritkan latnak napvilagot.
Vizsgalatunkban a Jové Bajnokai Usz6 utanpotlas-neveld
programban résztvevé 11-12 éves ifju talentumaink havi felmérésein,
illetve régids és orszagos versenyein a 200 méteres vegyestuszasban
elért idéeredményeit viszonyitjuk kiilonb6z6 tarsadalmi, gazdasagi,
illetve infrastrukturalis paraméterekhez. Mivel Uszotehetségeink
eredményességét feltehetéen befolyasolja az a koriilmény, hogy az
orszag mely részében, milyen korilmények kozott élnek és
sportolnak, az tszoteljesitményeket a megyék foldrajzi, illetve
tarsadalmi-gazdasagi helyzetének fliggvényében értelmezziik.

A szakirodalmi elemzés, valamint az uszosportban szerzett
tapasztalataink alapjan feltételezziik, hogy:

H1) A humanfejlettség Osszefligg az eredményességgel, azaz
Emberi Fejlettség Indexe (HDI) és az 0sz6 idderedmények
korrelacios kapcsolatban allnak.

H2) A gazdasigi fejlettség szintén  Osszefiigg az
uszételjesitményekkel, tehat a GDP megyei értékei és az uszd
idéeredmények korrelaciés kapcsolatban allnak.

H3) Az Usz6 infrastruktira kapcsolatban all az
uszételjesitményekkel, kovetkezésképpen a  megyékben
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rendelkezésre allo uszoémedencék szama, egyiittes hossza,
valamint az id6eredmények Osszefiiggenck egymassal.

2. Anyag és médszer

A Jové Bajnokai programba a tehetségesebbnek tartott uszokat
valasztottak be a szakemberek, fiukat-lanyokat kb. fele-fele aranyban.
Vizsgalati mintankban (n=321; ng;=160, nNiany=161) programba
keriilt utanpotlas korosztalya, 2002-2003-ban sziiletett uszok
szerepelnek. A versenyzdk 2013. decembere és 2014. novembere
kozGtt, 200 m-es vegyestszasban elért —a MUSZ honlapjan kozzétett
— idéeredményeit havi ¢és teriileti (megyei) atlagok szintjén
elemezziik.

Az alabbi valtozokkal dolgozunk:

1. J6v6 Bajnokai program
bevalasztott Gszok szama (f6)
résztvevod egyesiiletek szama (db)
a fio és lany versenyzOk 200 m vegyesuszasban elért
idéeredményei (p:mp)
2. Tarsadalmi kérnyezet
lakonépesség (f6)
humanfejlettségi mutaté (HDI)
gyermek korosztalyll igazolt uszok szama (f6)
gyermek korosztalyt aktiv uszok szama (f6)
3. Gazdasagi kérnyezet
brutto hazai termék (GDP)
4. Usz6 infrastruktira
uszodak és tanuszodak szama (db)
- medencék szama (db)
medencék Osszes hossza (m)
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Az uszoeredményeket mind orszagos, mind megyei szinten havi
bontasban vesszik figyelembe. A valtozok egymas kozti
kapcsolatanak  feltarasdhoz  Pearson-féle  korrelaciészamitast
alkalmazunk, mely lathatova teszi a program eredményei és a
kiilonféle kornyezeti (tarsadalmi, gazdasagi, infrastrukturalis)
valtozok kozotti Osszefiiggéseket. A jobb 0Osszehasonlithatosag
érdekében fajlagos mutatdkat is készitiink. Pl. fajlagos medencehossz
kiszamitasa: A megy¢k (50 m-es, 33 m-es, 25 m-es) medencék szama
és a tanmedencék szama alapjan (atlagosan 20 m) megyék
medencéinek hosszait Osszeadtuk és az Osszeget elosztottuk a
népességszammal, majd megszoroztuk 1000-rel (m/ezer f0).
Megjegyzés: a medencék szélességi paraméterei nem alltak
rendelkezésiinkre — ezek segitségével szamitasaink valdsaghiibbek
lehetnének — de a medencehossz igy is jol kifejezi az uszasra
rendelkezésre 4allo infrastruktira nagysagrendi kiilonbségeit. A
térképek elkészitéséhez a Quantum GIS 1.7.3. programot hasznaltuk.

3. Eredmények

3.1. A résztvevik idéeredményei 200 m-es vegyesuszdasban

A 200 m-es vegyesuszas orszagos atlag idéeredményeiben a vizsgalt
egy évben javuld tendencia figyelhetd meg. A fiu utanpotlaskora
usz0k eredményei a decemberi felméré utan januarra Kkissé
visszaestek ugyan, de a nyarra mar folyamatosan javultak (1. abra).
Bar juliusban enyhe hanyatlas tapasztalhatdé, augusztusban mar
ugrasszert javulas figyelheté meg (2:49,69+00:12,65). A nyar végi
atmeneti id6szakot kovetéen az eredmények a kora tavaszi szintre
estek vissza, majd gyors javulas soran novemberben érték el a legjobb
atlagot (2:49,20£00:10,17).

A lanyok eredményei kis kiilonbséggel hasonloképpen alakultak (2.
abra), de a valtozasok abszoliit értékei valamivel nagyobbak. Atlaguk
majusra kozeliti meg legjobban, mintegy 0,72 mp-re a fiukét.
Jiniusban az el6z6 honap atlagidején 1,35 mp-et rontanak, sét juliusi
atlagos idejiilkhoz képest még tovabbi 1,04 mp-es gyengiilés
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tapasztalhatd. Augusztusban ehhez képest 4,76 mp-et lefaragtak, igy
Ujra a fiu atlag kozelébe jutottak (02:50,92+00:11,76). Novemberben
kozel 1 mp a kiilonbség a fiuk javara.
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1. abra. A Jovié Bajnokai programban résztvevok 200 m-es fiu vegyesuszds
idéeredményeinek orszdagos dtlaga havonta (2013-2014).
(Forras: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjan)
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2. abra. A Jovd Bajnokai programban résztvevék 200 m-es ledny
vegyesiiszds idGeredményeinek orszagos dtlaga havonta (2013-2014).
(Forras: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjdn)
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3.2. A Jovo Bajnokai Program fobb teriileti mutatoi

A bekertiltek szamat tekintve Budapest emelkedik ki (3. ébra). A
fovarost Pest, Gyér-Moson-Sopron ¢s Hajdu-Bihar megye koveti. A
bejutott UszoversenyzOk szamaban Baranya ¢és Szabolcs-Szatmar-
Bereg, valamint Jasz-Nagykun-Szolnok és Nograd megye mutat
lemaradast.

3. abra. A Jovi Bajnokai Programban részt vevo iiszok eloszldsa
megyénként (2013-2014).
(Forrds: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjdn)

A programban a fiuk-lanyok szamat és aranyat tekintve is Budapest
vezet. Az ¢lmezényben mindkét nem esetében Pest, Gy6r-Moson-
Sopron és Hajdu-Bihar megye foglalja el a legkedvezobb poziciokat
(4. ¢és 5. abra).
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4. abra. A Jovd Bajnokai programban résztveve fin uiszok eloszldsa
megyénként. (2013-2014).
(Forrds: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjdn)
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5. abra. Jovd Bajnokai programban résztvevd lany tiszok eloszldsa

megyénként. (2013-2014).
(Forrads: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjan)
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A programban az orszag 79 egyesiiletének versenyzoi vettek részt.
Koztiik 63 olyan klub szerepel, amelynek legalabb egy fiu, és 62
olyan, amelynek legalabb egy leany versenyzdje bekeriilt az
utanpotlas-neveld programba (1. tablazat).

1. tablazat: A Jové Bajnokai Programban részt vevd egyesiiletek
szdmdnak eloszlasa (2013-2014)

Megye Egyesiiletek szama
Fiuk Lanyok
Bécs-kiskun 3 3
Baranya 2 1
Békés 4 4
Borsod-Abatj-Zemplén 2 2
Budapest 7 9
Csongrad-Csanad 4 3
Fejér 4 4
Gy6r-Moson-Sopron 5 3
Hajdu-Bihar 4 6
Heves 1 1
Jasz-Nagykun-Szolnok 1 0
Komarom-Esztergom 3 3
Pest 7 6
Somogy 4 4
Szabolcs-Szatmar-Bereg 1 1
Tolna 3 3
Vas 2 1
Veszprém 3 4
Zala 3 3
Nograd 0 1
Osszesen: 63 62

(Forrds: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjin)

174



Budapest ebben a vonatkozasban is kiemelkedik: a fiuknal 7,
lanyoknal 9 egyesiilettel képviselteti magat. A fitk esetében az
egyesiileti részvételt tekintve a fovarossal azonos szinten all Pest
megye, a harmadik Gy6r-Moson-Sopron megye, majd Csongrad-
Csanad, Békés, Fejér, Hajdu-Bihar és Somogy megye. A lanyoknal a
masodik helyet Pest és Hajdu-Bihar foglalja el, Békés, Fejér, Somogy
és Veszprém megye holtversenyben a harmadik helyet foglalja el.
Jasz-Nagykun-Szolnok, Szabolcs-Szatmar-Bereg, Vas és Nograd
megyébdl alig-alig keriilt egyesiilet a programba.

Mindkét nemnél megfigyelhetd, hogy a vizsgalt id6szakban a 200 m-
es fil vegyesuszas megyei, havi atlag idéeredményekbdl szamolt
Osszesitett rangsor alapjan Baranya, Borsod-Abauj-Zemplén, Heves,
Jasz-Nagykun-Szolnok és a kiilon teriileti egységként vizsgalt Buda-
pest allnak az els6 helyeken (2. tablazat).

A legtobb megye 2:56,0-3:00,0 kozotti atlagot ért el. A sort Heves és
Gyor-Moson-Sopron megye zarja. A lanyok atlag idderedményei
listdja-nak legelején Szabolcs-Szatmar-Bereg megye all (2:44,17).
Megjegyzendd azonban, hogy ebbdl a megyébdl csak egyetlen leany
uszo keriilt a programba, igy voltaképpen az 6 ered-ményei képviselik
az atlagot. Budapest a 2. Nograd megye 3. a listan, mig a
leggyengébben Gyodr-Moson-Sopron és Zala megye versenyzoi
usztak.

A fiu-ledany atlag idGeredmények szerint a fiuk teriileti szinten
kiegyenlitettebben teljesitenek, mint a leanyok, hiszen a fiuk
idéeredményeinél a legjobb és leggyengébb megyei atlag kozti
kiilonbség 21,98 mp, mig a lanyoknal ugyanez 30,62 mp. A fitk és
leanyok eredményeinek megyei értékei nem allnak korrelacios
kapcsolatban. A szorasértékek havi alakulasa a megyei
atlageredmények kozotti kiilonbségek csokkenését mutatja, vagyis a
programnak felzarkoztato és teriileti kiegyenlitd hatasa van.
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2. tablazat: A Jovd Bajnokai program 2013 december-2014.szeptember
dtlag idderedményei a 200 m vegyesiiszdsban (2013-2014)

Megye Egyesiiletek szima
Fiuk Lanyok
Bacs-Kiskun 02:51,44 02:52,46
Baranya 02:48,15 03:01,48
Békés 02:54,70 02:55,02
Borsod-Abautj Zemplén 03:00,30 03:02,85
Budapest 02:46,33 02:46,80
Csongrad-Csanad 02:58,83 02:53,27
Fejér 02:56,64 03:01,23
Gy6r-Moson-Sopron 03:08,31 03:06,21
Hajdu-Bihar 02:56,37 02:56,00
Heves 03:06,99 02:57,41
Jasz-Nagykun-Szolnok 03:02,19 n.a.
Komarom-Esztergom 03:03,80 03:00,79
Nograd n.a. 02:50,29
Pest 02:56,08 02:57,52
Somogy 02:57,26 02:55,89
Szabolcs-Szatmar-Bereg 02:58,62 02:44,17
Tolna 02:55,37 02:55,11
Vas 02:56,54 03:02,19
Veszprém 02:59,99 02:52,66
Zala 03:02,37 03:14,79

(Forrds: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. adatai alapjdn)

A fiuk eredményeinek  4tlaga alapjan a  legnagyobb
teljesitményjavulast Vas, Veszprém ¢és Somogy megye, mig a
legkisebb mértékiit Pest, Jasz-Nagykun-Szolnok, illetve Fejér megye
produkalta. A leanyok atlag idéeredményei alapjan Veszprém, Vas és
Nograd megye versenyzo6i fejlodtek legtobbet a vizsgalt id6szak alatt,
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a legkisebb javulas pedig Pest, Békés és Borsod-Abatj-Zemplén
megyében tapasztalhato.

A vizsgalati id0szak idStartamara minden megyének, minden honapra
atlagos id6t szamitottunk, melyek segitségével havi erésorrendet
allapitottunk meg kozottik. A havi sorrendek lehetévé tették a
megyék atlagos helyezési szamanak meghatarozasat. A fiuknal
Budapest vezet 1,42-es atlaggal, majd Baranya (2,17), Bacs-Kiskun
(5,08) és Tolna megye (7,17) jon a sorban. A sereghajtok kdzé Gyor-
Moson-Sopron, Heves és Nograd tartozik. A lednyoknal Szabolcs-
Szatmar-Bereg megye (1,58) — a programban szerepld kitlind
uszéjanak koszonhetéen — vezeti a listat, nyomaban Budapesttel
(2,83), Bacs-Kiskun (4,67) és Nograd (5,00) megyével. A mezény
végén Borsod-Abauj-Zemplén, Gydr-Moson-Sopron és Zala megye
all a havi helyezések atlagai alapjan. (A fitk esetében Nograd
megyébdl, a lanyokal Jasz-Nagykun-Szolnok megyébdl egy uszonak
sem sikeriilt bekeriilni a programba, ezért keriiltek automatikusan a
sor végére). Az idéeredmények a lakonépesség szamaval nem
mutatnak korrelacios kapcsolatot, noha a népesebb megyékben
elvileg nagyobb volna a meritési bazis (3. tablazat). A lanyok
idéeredményei legmarkansabb viszonyt az igazolt versenyzok
szamaval mutatjak (r=-0,86).

3.3. Humanfejlettség és eredményesség

Legnépesebb megyéink kozé Pest, Borsod-Abatij-Zemplén ¢és
Szabolcs-Szatmar-Bereg megye tartozik, mig a legkisebb
népességszamuak Zala, Vas, Tolna és Nograd megye. Az Emberi
Fejlettségi Index (HDI) ugyancsak differencialt teriileti képet mutat.
A legkedvezobb HDI értékkel Pest, Gyér-Moson-Sopron és Fejér,
mig legkisebbel Békés, Szabolcs-Szatmar-Bereg és Nograd megye
rendelkezik (1. sz. melléklet).

A korrelacidészamitas szerint a HDI és a 200 m vegyestszas megyei
idéeredményei nem korrelalnak egymassal (3. tablazat), sét a
leanyversenyzok esetében forditott kbzepesen erds kapcsolat (r=0,48)

177



figyelhetd meg (az idderedmények tekintetében a pozitiv elgjel
forditott kapcsolatra utal). A HDI sem a lakonépességgel, sem az
igazolt Gszok szamaval, sem pedig az aktiv uszok szamaval nem
mutat korrelaciot. Ugyanakkor a programba bekeriilt uszok szdmaval
igen (r=0,59), vagyis a tarsadalmi szempontbdl fejlettebb megyékbol
lathatban tobb versenyzé szerepel benne.

3. tablazat: A kutatds soran hasznalt valtozok korreldcios madtrixa
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| 1 | 1 1 |

Medenceszam 0450560 0,38 0,08 |00

Ossres medencehossz 039008 035 006 098 [00

Fajlages medencebossz 0 220 006 O40 012 0.58 061 1.0

Uszodak szama 003 014 0.75] 046 0.40 031009 100

Tanwszoddk scama 028] 04M| .72 0.32] 045 D36 .0.16] 084] 1.00

Igazolt gyermek dszak | o 1\ 56l 041 0.23] 0.51) 058 0 21 031 032 1o

szima | | | | l { 1 | ! ! ! 4

Aktiv gyermek @26k | 1| 003l 0,36 0.25] 046 052 0.22] 0.33) 029 097 Loo

Sxama ] ‘ ) ‘ ‘ ) ] ' ) ‘

Beker@lt aszok szdma 007 0.3 074 0.5% 0,30 028 -022) 061 053] 062 062 1.00

Lakonipesség 0140009 093] 032 045 045 -038 071 078 039 033 062 100

(Forrds: Sajat szerkesztés a MUSZ, 2014. és a ksh.hu adatai alapjan)

3.4. A gazdasadgi fejlettség és az eredményesség

A gazdasagi fejlettséget a Bruttdé Hazai Termék (GDP) értékével
mindsitettiik. A GDP eloszlasaban nagy megyénkénti differenciak
figyelhetok meg (1. sz. melléklet). A fovaros utan a legmagasabb
GDP értékkel rendelkez6 megyék kozé Pest, Gydr-Moson-Sopron és
Borsod-Abaugj-Zemplén mig a legalacsonyabbak kozé Somogy,
Tolna és Nograd tartozik. A GDP és az atlagos 0sz6-idéeredmények
kozott nem mutathato ki szamottevé kapcsolat (r=0,01-0,13, tehat a
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tehetdsebb” megyék versenyzdi nem teljesitenek jobban (3.
tablazat). Am éppligy, mint a humanfejlettség esetében, a gazdasagi
fejlettség a tehetséggondozo programba bekertiltek szamaval erésen
(r=0,74), az igazolt gyermek tszok szamaval pedig gyengén korrelal
(r=0,41).

3.5. Az uszo infrastruktura teriileti fejlettségének hatdsa az
eredményességre

Az uszoddk szdma tekintetében Pest, Somogy és Gyo6r-Moson-
Sopron megye all a legkedvez6bb pozicioban. Veliilk szemben Jasz-
Nagykun-Szolnok, Nograd ¢és Tolna megyében talalhatd a
legkevesebb ilyen 1étesitmény (6. abra). Tanuszodabdl Budapesten és
Pest megyében épiilt a legtobb, a legkevesebb pedig Nogradban,
Csongrad-Csanadban és Hevesben (7. abra).

Usaodih sodevs (i)

LEa
.
T
T

(T

6. abra. Az uszodak teriileti eloszlasa Magyarorszdagon.
(Forrds: Sajat szerkesztés ksh.hu adatai alapjan)
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7. dabra: A tanuszoddk teriileti eloszlasa Magyarorszdgon.
(Forrads: Sajat szerkesztés ksh.hu adatai alapjdn)

Az uszémedencék szamanak tekintetében Budapest vezet.
Fovarosban 48 nagyobb méreti medence varja az uszokat, ami
mellett 42 db tanmedence segiti az oktatast — bar a versenysport ennél
tobbet igényelne (MUSZ, 2014).

A medencék teriileti szempontbdl egyenlétleniil oszlanak meg (8.
abra). Csongrad-Csanad és Hajdu-Bihar megye minden jarasaban van
legalabb egy medence. A legsziikosebben Nograd, Tolna és Fejér
megye ellatottsaga alakul (MUSZ, 2014). Ugyanez mondhaté el a
megyékben rendelkezésre allo 6sszes medencehossz-értékrol is.

A fajlagos (1000 fére jutd) medencehossz Baranya, Békés Jasz-
Nagykun-Szolnok megye teriiletén a legkedvez6bb, mig Pest és
Nograd jelentds lemaradast mutat. Budapest kompenzalja Pest megye
usz0 infrastruktirajanak hianyat.

Az uszodak és tanuszoddk szdma nem mutatott jelents kapcsolatot
az id6eredményekkel, de a medenceszam és a medencehossz mindkét
nem esetében gyenge-kdzepes kapcsolatot jelez. A megyék
Osszeadott medencehosszait, medencéinek szamat és az elért
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idéeredmények  Osszefliggéseit  tekintve  inkabb a  figk
eredményességét befolyasolja mindez.

A megyék uszodainak szdma a GDP-vel szoros kapcsolatot mutat
(uszodak r=0,75; tanuszodak r=0,72). Ezzel szemben az §sszeadott
medencehossz és a GDP kozott valamivel gyengébb (r=0,35) az
Osszefiiggés. A gazdasagilag fejlettebb megyékben tehat tobb uszoda
és uszomedence all rendelkezésre, de egyuttal magasabb a rovid
uszémedencék, tanmedencék aranya is.

Madercéd antima (e

sen?

(T

8. abra: Az uszomedencék szama Magyarorszdgon.
(Forrads: Sajat szerkesztés ksh.hu adatai alapjdn)

5. Megbeszélés és kovetkeztetések

A Jov6 Bajnokai program értelemszertien pozitiv hatassal van az
idéeredmények javulasara, a versenyzok havi atlagai javultak. A
januar havi kisebb visszaesés feltehetéen annak kdszonhetd, hogy a
felmérdket a honap elején rendezik, vagyis kozvetleniil a téli sziinetet
kovetéen vettek részt rajta a gyerekek. A tavaszi-nyari
teljesitményjavulas a technikai és erénléti munka beérésének, illetve
a versenyrutin megszerzésének koszonhetd. Ebben az iddszakban
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rendezik a regionalis és orszagos versenyeket, bajnoksagokat is az
utanpotlas kort uszok szamara, tehat az edzok a csucsforma elérését
erre az idészakra idozitik. A szeptemberi hanyatlds az augusztusi
pihendidészak kovetkezménye. A szeptemberi felmérék utan
oktoberben és novemberben ismét javulas figyelhetd meg.

A fiu és lany idGeredmények havi szorasértékei mindkét nem
esetében csokkennek a téli felkésziilési idészakhoz képest, s az egyre
javulo atlaghoz kozelitenek. Az eleinte gyengébben teljesitok az
utols6 hdénapokban egyre inkabb felzarkéznak. Az atlag
idéeredmények, a legjobb iddok és a medidnértékek — mindkét nem
uszo6i esetében — atlagos teljesitmény-javulast mutatnak.

Az id6eredmények orszagos atlagat vizsgalva — a megfigyelt idészak
elejétél a végéig — mindkét nem esetében, valamint a megyei
eredményességi vonatkozdsiaban is csokkentek a maximum és
minimum értékek kozotti kiillonbségek, valamint a szorasértékek is.
Mindezek egyrészt a versenyzOk kozotti, masrészt a teriileti
kiilonbségek mérséklodésére is utalnak. A fiuk esetében a legnagyobb
teljesitményjavulast: Vas, Veszprém és Somogy megye, a lanyoknal
a Veszprém, Vas és Nograd megye versenyz6i mutattak. Ugyanakkor
anagyobb meritési bazissal rendelkez6 fovaros €s a népesebb megyék
versenyz6i sem érnek el atlag feletti idéeredményeket, hiszen a havi
idéeredmények segitségével felallitott rangsorban kisebb 1élekszamu
megy¢k is elékeld helyen alltak (pl.: Baranya és Veszprém). Ennek
magyarazata, hogy az Uszosport fOként a nagyobb varosokban
koncentralodik, vagyis az 1Usz6 infrastruktira elérhet6ségének
feltehetden  jelentésebb  szerepe van, mint maganak a
népességszamnak. Amennyiben viszont a tarsadalmi hattér fejlettsége
nem befolyasolja az eredményeket, emberi oldalr6l feltehetéen a
szakmai munka, az uszdésportban dolgozok képzettsége, tudasa,
feladatelkotelezettsége lehet e tekintetben meghatarozo.

Feltételezésiink (H1), mely szerint a tarsadalmi fejlettség
kapcsolatban all az eredményességgel nem nyert igazolast, azaz a
HDI megyei értéke nincs kozvetlen kapcsolatban az uszok
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teljesitményével. Ugyanakkor ez azt is jelentheti — noha erre
kutatasunk nem tért ki —, hogy bizonyos szoft tényezok, eréforrasok
(pl. edzok felkésziiltsége, motivacio) kompenzalhatjak a hatranyokat.
Mindamellett a HDI erds dsszefiiggést mutat a programba bekertilt
uszok szamaval, azaz a tarsadalmilag fejlettebb megyékbdl tSbb
versenyzd jutott be.

A GDP ¢és az atlagos idéeredmények vonatkozasaban (H2), szintén
nem mutathato ki erételjes kapcsolat, vagyis a gazdasagilag fejlettebb
megyék versenyz6i nem teljesitenek jobban. GDP atlagértékei
természetesen eltakarhatjak a megyén beliili telepiilési kiilonbségeket
is. Ezen tl azonban nem hagyhat6 figyelmen kiviil, hogy a GDP —
csakigy, mint a HDI — a tehetséggondozé programba bekeriilt
gyermekek szamaval mutat szoros kapcsolatot és gyengén korrelal a
leigazolt gyermekek szamaval is.

Feltevésiink, miszerint az Usz6 infrastruktira kapcsolatban all az
uszoételjesitményekkel (H3), beigazolddott, a medenceszam és a
medencehossz mindkét nem esetében gyenge-kdzepes kapcsolatot
mutat az idéeredményekkel. A teriileti adatok alapjan a medencék
szama és hossza kozepes er6sségii korrelaciot mutat az igazolt, illetve
az aktiv gyermekek szamaval is.

Az uszodak, tanuszodak szama fiigg a gazdasagi fejlettségtol: a
gazdasagilag fejlettebb megyékben tobb lehetdség adodik az uszni
tudds megszerzésére ¢€s a versenyzésre, azaz tobb tehetséges
gyermeknek van esélye arra, hogy a jovO bajnokai kozé keriilhessen.

A megy¢k Uszo-infrastruktirajat természetesen az uszodak térbelileg
koncentralt elhelyezkedésének (megyeszékhelyek, varosok) tiikkrében
kell latnunk és értelmezniink. De meg kell jegyezni azt is, hogy az
utanpotlas-neveléshez, illetve jo uszoteljesitmények eléréséhez nem
elégségesek a jo infrastrukturalis feltételek, hiszen ahhoz szakmailag
elkotelezett edzOkre és tdmogato, tehetségbarat kdrnyezetre (csalad,
iskola, egyesiiletek) egyarant sziikség van. Nem mellékes tehat, hogy
a rendelkezésre 4ll6 lehetéségek milyen mértékben képesek
tdmogatni a fiatal sportoldok felkésziilését.
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Osszegzésként elmondhatjuk, hogy a Jové Bajnokai program
hatékony utanpoétlas-neveld programkét felzarkoztatd és teriileti
nivellald hatasu. Ugyanakkor az uszova valds folyamatanak
kiemelten fontos tényezdje marad az a korilmény, hogy milyen
foldrajzi, tarsadalmi-gazdasagi és persze sportszakmai kornyezetben
no ol az eljovendd kor reménysége. Elemzéseink, természetesen csak
modellezni tudjak a valosdg egy-egy szeletét, a mélyebb
Osszefiiggések feltardsa tovabbi kutatasokat igényel. Munkank
eredményeinek értelmezését, altalanosithatosagat limitalja, hogy csak
egyetlen év adatait dolgoztuk fel. A tisztabban latas érdekében
érdemes volna tovabbi valtozokat bevonni az analizisiinkbe,
megvizsgalni tobbek ko6zott a programban résztvevo versenyzok
csaladi és iskolai kornyezetét, valamint tovabbi foldrajzi
paramétereket is (pl. uszodak elérhet6sége, kozlekedési szokasok).
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