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1. BEVEZETES

A kutatasom arra vonatkozik, hogy miért nem sportolunk annyit, amennyi sziikséges
lenne egy egészséges tarsadalomhoz. A sport driiletiink nem mai keletii, Perlaky Lajos
1929-ben megjelent miive szerint az emberek mar akkor tilzasba estek, foleg a tomeg-
sportokat illetdéen. Ami még ettdl is megdobbentobb volt az ir6 szamara, hogy ,,A nd
kezében a fakanal helyett megjelent a gerely és az evezd”. Az emberek egyre jobban
kezdtek foglalkozni az évek folyaman azzal, hogy mitdl maradnak fiatalok, egészségesek.
Fehérné Mérey I1diko altal irt ,,Mozgas és egészség” kiadvanyban (1996) bemutatta, hogy
a felmérések alapjan Magyarorszag az 1960-as években a vilag fejlett orszagaihoz koze-
litett a varhato élettartamot tekintve. Frenkl Robert ,,igy lattam” cimii (1994) konyvében
mar azzal foglalkozik, hogy mennyire €l egészségesen a magyar tarsadalom. A kérdés
kiindul6épontjanak azt tekintettem, hogy 20 éve Magyarorszagon a fert6zo betegségeket
jegyezték a legfobb haldlozasi okként. Ezeket mostanra felvaltottak a sziv és vérkeringési
betegségek, amelyek tobb mint 50%-ban feleldsek a halalozasért. ,,A sport és tarsadalmi
aspektusai” dokumentum szerint viszont mar az urbanizacioval kezdddtek azok a problé-
mak, amelyek oda vezettek, hogy négy ember koziil harom a varosiasodassal egyiitt jard
életmod valtozas aldozata lett (Acs et al., 2015). A 2015-ben megjelent tanulmanykotet-
ben kitérnek az urbanizacié okozta problémakra, a varosiasodas egészségiigyi hatésaira.
A falvakbol, tanyakrol a varosba kolt6zé emberek, akik addig napi szinten - hétf6tdl va-
sarnapig - komoly, embert probalo fizikai munkat végeztek a foldeken és a haz koriil,
bekeriiltek egy irodaba, ahol napi szinten tobbet tiltek, mint addigi egész életiikben egyiitt
véve. Az étkezési szokasok pedig egyértelmiien nem valtoztak, mint ahogy a magyar
konyha napjainkban sem sokat véltozott az el6z6 évtizedekhez képest. A zsiros és meg-
terheld fliszeres ételek nélkiil mai napig nem iinnep az iinnep. Mindezek mellett elenged-
hetetlen megemliteni, hogy rohand tarsadalmunk egyre jobban felveszi azt a szokast,
hogy mar nem csak a férfiak dolgoznak, hanem a ndék is. Mivel a n6k mar nem csak
haziasszonyként kell, hogy megfeleljenek, hanem a karrier is fontos, ezért a {6z¢és mar
nem mindenkinél napi rutin. El6térbe keriiltek a gyorséttermek kinalta rendkiviil sos és
koleszterinben gazdag ételek. S6t, az sem biztos, hogy otthon elére csomagolt étel helyett
egy dolgoz6 csaladanydnak van ideje friss alapanyagokbol f6zni ételeket.

Az életmdd és egészségmagatartas fontossdga megndétt az utobbi évtizedekben (Doll és
Peto, 1981), mivel felméréseik alapjan azt allapitottak meg, hogy a sziv- és érrendszeri,

daganatos ¢és mentalis zavarok nagy mértékben befolyasoljak a haldlozési statisztikakat.
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Megallapitottak, hogy az Egyesiilt Allamokban daganatos megbetegedések okozta hala-
lozas tobb, mint 30%-aért a dohdnyzas felelds. Megemlitik még a tapcsatorna megbete-
gedéseket, amelyek az egészségtelen, rostszegény taplalkozasnak koszonhetdek.

A kornyezetemben megfigyeltem, hogy két részre oszthatd a tarsadalom. Az egyik, aki
sportol ,,&jjel- nappal” és a masik, aki nem vagy néha. A sport szdmos teriileten nagyon
fontos, nem csak az egészség megdrzésében, a sportot izot fegyelemre, figyelemre és
kitartasra neveli. Aki sportol, rendszeresen jobban teljesit a munkahelyén és a csaladi
mindennapokban is. A 2004. évi sporttérvény kimondja: ,,A sport legelébb is a lelki
egészség alapja, amely hozzatartozik az egészséges nemzet, az egészségét meglrizni
akaro polgar értékrendjeihez. A sport a kozj6 része. Erdsiti a kozosség tagjainak egymas-
hoz tartozasat, miként az egyén testi és lelki egészségét.” A torvény tehat lehetdvé teszi,
hogy a magyar nemzet testi lelki egészségét a sport révén fejlessze. Am felmeriil a kérdés,
hogy mikor és mibdl éljiink egészségesen és sportosan. Hatékonynak itélt egészségneve-
1ési és egészségfejlesztési stratégiakbol van mar béven hazankban, az Eurdpai Unidban
¢s vilagszerte. Ezek ellenére egyre romlo statisztikdkkal szembesiti a magyar ,,sportnem-
zet” a kutatokat. Az mar bizonyitott és széles korben elfogadott tény, hogy az életmod
kialakulasa és az egészséges felndttkor gyermekkorban dél el (Aszmann, 2003, Németh
¢és Kolt6 2014). A World Health Organization (WHO) elhizast mérd statisztikaja alapjan
az egész Europai Unidban hazank kiemelkedden vezeti a listat. A 18 évesnél idésebb, 30-
as BMI indexnél magasabb, elhizott népesség aranya az EU 27 tagorszaganak viszonyla-
taban atlagosan 16,6 szazalék. Magyarorszag ehhez képest 28,5 szazalékos aranyt mutat,
azaz hazankban minden 4. feln6tt a talsulyos allapotot is feliilmulva elhizott egészségiigyi
kategoriaba tartozik (Eurostat, 2009a). A 20 szazalékos biivos hataron feliil csupan Cseh-
orszag, Luxemburg, Malta, frorszag és Nagy-Britannia szerepel hazank mellett, de még
ez utdbbi is 2,4 szazalékkal kevesebb tlsulyos népességi ardnyt tudhat magéaénak. A tul-
stlyossag megel6z6sében az egyik legfontosabb tényezé a reggeli (Rampersaud et al.,
2005). Oriési probléma a dohanyzas is. A dohanyzéassal 6sszefiiggd halalozas 2012-ben
Magyarorszagon 21.746 f6 volt (KSH, 2015). A dohanyzéssal egyiitt jaro leggyakoribb
halalozasi ok a sziv és- érrendszeri megbetegedés, valamint a tiidérak (Englander et al.,
2011). Mivel a dohanyzas kovetkeztében csokken a fizikai alloképesség (US Department
of Health and Human Services, 2004), igy a sportolasi kedv is csokken. Az, hogy mar
fiatalon, serdiilékorban megkezdik a dohdnyzast, legalabbis a kiprobalasat, tobb tényezd
miatt torténik. Brook szerint a sziilokkel valo konfliktus (Brook et al., 2011) az oka a

serdiilékori dohanyzasnak, viszont Audrain-McGovern (2004) mar a serdiilékori
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pszichoszocialis allapotokat is egyértelmiien felel6ssé teszi. Ami még meglepébb, hogy
a médianak oriasi szerepe van. Egy 2010-es felmérésben kimutattak, hogy 83%-ban egy-
értelmii kapcsolat van a cigaretta kiprobalas és a média hatasa kozott (Nunez et al., 2010).
Tovabbi probléma még a ,,tablet” generacional a képernyo fliggdség. Ezzel kapcsolatban
felmeriil a sziilok feleldssége, hiszen a szocializalédasban legfontosabb a sziilok média
hasznalata. A kérdés megitélése napjainkban azonban ennyire nem leegyszerisithetd. Mi-
vel minden informacio telefonon, tablagépen és laptopon érkezik a ,,felh6ébol”, igy elke-
rilhetetlen, hogy megtanuljak kezelni a sajat szellemi fejlodésiik érdekében (Németh-
Kolt6, 2010). Az, hogy mennyi id6t tdltenek a képernydk eldtt, mar egyén és kdrnyezet
fliggd. Az mindenesetre egyértelmiien kideriilt mar a felmérésekbdl, hogy a sok {ilés és
képernyd bamulés amellett, hogy rovidlatast okoz, kihat a felndttkori egészséges ¢élet-
modra is. A serdiilokori aktivitds egyértelmiien hatdssal van a felndttkori maximalis
csontsiirtiségre és csonttomegre (Nilsson et al., 2008). Az altalanos hasi elhizas is a kép-
erny6 nézés tulzasba vitelének eredménye (Pietilainen et al., 2008).

Az éltalam valasztott két régid kiillonbségeire voltam leginkabb kivancsi. Mivel én az
Eszak-alfoldi régioban lakom és azt tapasztaltam, hogy t6liink nyugatra mennyire més
minden, ezért a Nyugat-dunantali régioval, mint téliink legtavolabbi régidval hasonlitot-
tam Ossze azt a teriiletet ahol élek. Tanulmadnyaim és tapasztalataim alapjan agy latom,
hogy egyre fontosabb lenne tarsadalmunkat az egészséges élet iranyaba terelni. A statisz-
tikakat elemezve - késdbbiekben részletesebben bemutatom- arra a tényre jutottam, hogy
nagyon rossz egészseégi allapotban van a magyar nemzet. 2007-ben megjelent A Régiok
Bizottsaga véleménye — ,,Esélyegyenldség és sport” cimen. Ebben az ajanlasban megem-
litésre kertil az Eurdpa Tandcs meghatarozasa a sportra vonatkozoan: ,,sport a fizikai ak-
tivitds minden formdja, amely alkalmi vagy rendszeres gyakorlas altal a fizikai alloké-
pesség €s mentalis jollét kifejezését vagy fejlesztését, szocialis kapcsolatok 1étrehozéasat
vagy versenyeredmények elérését célozza minden szinten”. A Régiok Bizottsaga azt is
kéri, hogy a helyi és regiondlis 6nkormanyzatok a sport szervezetekkel egyiittmiikodve
koz0s célokat érjenek el. Nem alaptalan a Bizottsag aggodalma, hiszen az Eszak-alfoldi
régid messze elmarad az orszdgos adatokat tekintve sportszervezetek terén (KSH, 2012).
A két régio kozott pedig gazdasagi okokbol kiindulva jol érzekelhet6 kiilonbségek van-

nak.



2. IRODALMI ATTEKINTES

Régiok és versenyképesség

Az Europai Régiok Tanacsa 1985. junius 14-én Louvain-la-Neuve-ben jott létre.

A régi6 fogalma az Eurdpai Régiok Gytilésének (Assembly of European Regions, AER)
Nyilatkozata (1996) szerint: ,,A régid az a kozjogi teriileti testiilet, amely az allami szint
alatt kozvetleniil hoztak létre, és politikai onkormanyzattal van felruhdzva. A régiot el
kell, hogy ismerjék a nemzeti alkotmanyban vagy térvényhozasban, amely garantalja fiig-
getlenségét, identitasat, hatalmat és szervezeti struktarajat” (1. cikkely). Az AER Eurdpa
legnagyobb regionalis halozata, 207 régidbol all. A régiok centralizalt elosztasat az 1988.
¢évi reformon hataroztak meg. A NUTS (Nomenclature of Territorial Units for Statistics)
rendszert az Eurostat dolgozta ki. A rendszert 3 regionalis és két lokalis szintre osztottak.
A 3 regionalisa NUTS 1,2,3, mig alokalisa NUTS 4, 5. A NUTS is tovabbi besorolasokat
tartalmaz. A normativ és funkcionalis besorolasok megkiilonboztetése az alapjan torténik,
hogy politikailag, torténelmileg, kulturdlisan (normativ) vagy foldrajzilag, tarsadalmi-
gazdasagi (funkciondlis) besorolasrdl beszéliink. 2003 6ta az Eurdpai Parlament megkii-
16nboztet még LAU (Local Administrative Units) 1, LAU 2 szinteket is (Baranyi és
Rechnitzer, 2007). Magyarorszagnak a NUTS besorolasa szerint 2 statisztikai nagyrégi-
Oja, 7 tervezési-statisztikai régioja, 19 megyéje + Budapest van. A LAU szintjeiben Ma-
gyarorszagon statisztikai kistérségbdl 168, mig telepiilésekbdl 3152 db van. A magyaror-
szagi elemzések ¢€s kutatasok a 7 tervezési-statisztikai régiot veszik nagyrészt alapul
(Benko, 1999, 2002). A 7 Magyarorszagi régié: Dél-alfldi, Dél-dunantali, Eszak-alfoldi,
Eszak-magyarorszagi, Kozép-dunantili, Kozép-magyarorszagi, Nyugat-dunantali. A
Nyugat-magyarorszagi régié megyéi Gyér-Moson-Sopron, Vas és Zala, az Eszak-alfoldi
régié megyéi Hajdu-Bihar, Jasz-Nagykun-Szolnok és Szabolcs-Szatmar-Bereg. A két ré-
gi6 altalanos bemutatdsahoz sziikség van bizonyos alapadatokra, hogy megértsiik miért
¢és miben tér el az egyik a masiktol (Csomos, 2010). A 90’-es években Magyarorszagon
még nem allt rendelkezésre részletes adattar a régidelemzésekhez (Husz, 2013). Ma mar
minden adatot megtalalunk ahhoz, hogy hitelesen tudjunk kutatni. A Nyugat-Dunantul
11.209 km?, az Eszak-alfoldi régi6 17.749 km? (Horvath, 2013).

A legtobb eurdpai nagyvarosban a varosfejlesztés eleme a nemzetkozi stratégia, azaz
hogy az eurdpai telepiilés hierarchidban hol helyezkedik el a telepiilés, ami azonban fligg

a varos versenyképességétol (Horvath, 2010).


https://hu.wikipedia.org/wiki/Nomenclature_of_Territorial_Units_for_Statistics

A Magyar Regionalis Tudomanyi Tarsasag sajat munkdjat a 2012-2015 idészakban jonak
értékelte. A kitizott 3 £6 cél koziil a nemzetkdzi konferencidkon torténd részvételeket
pozitivan itélték meg. A 2016-2019-es ciklusban kiemelten fontos szamukra, hogy az ala-
pitok munkéjat tovabb vigyék (Rechnitzer €s Racz, 2016). A teriileti atrendez6dés oriasi
tempoval halad elére, minden tagallamban (Bruszt, 2008). Olyan szakemberekre kell
bizni a tamogatasok felhasznalasat, akik az eurdpai regionalis folyamatokat ismerik (Hor-
vath, 2002). A jovedelmekben és foglalkoztatasban mért teriileti kiilonbségek a kilencve-
nes évek elején nagymértékben ndovekedtek (Nemes Nagy, 2000).

Az els6 versenyképességi rangsort 1979-ben adta kozz¢ a Vilaggazdasagi Férum 16 or-
szag részvételével (Herzog, 2014). Nagyon sok kutatas és elemzés jelent mar meg a terii-
leti versenyképességet vizsgalva (Katona, 2000, Varga, 2002; Martin 2005, Horvath
2007; Lengyel 2010). A versenyképesség, mint fogalom nagyon sok aspektusbol kozelit-
het6 meg (Nagy, 2010). Krugman a nemzetk6zi versenyképesség esetében a nemzetgaz-
dasagokat veszi alapul és kitér ra, hogy azok versenyképességének mérése nehezebb a
vallalatokénal (Krugman, 1994). A versenyképesség fogalmat sokféleképpen hasznaljk,
de hogy mit is jelent, arr6l nincs megegyezés szakmai korokben. Van, aki a piaci teljesit-
mény mutatojaként tlinteti fel, masok egy gazdasag altaldnos allapotanak a jellemzésére
hasznaljak, mig megint masok a korszeriiséget, technologiai szintet tiikr6z6 fogalomnak
vagy mutatonak tekintik (Torok, 2003). A szakirodalomban nincs egyértelmii allaspont
versenyképességet mérd mutatok teriiletén (Bristow, 2010). Molnér szerint mégis van
kozos alapja versenyképesség fogalmanak. Szerinte a mindség €s az innovacio elenged-
hetetlen részét képezik a gazdasag versenyképességének megtartasdban és novelésében
(Molnar, 2013). Masok szerint is van egységes fogalma a versenyképességnek, de ok is
kiemelik, hogy ez nem ugyanaz, mint az egységes mérhetdségi indikatorok (Lengyel,
2003). Egy orszag ,,vilaggazdasagi versenyképességének™ mérése nem fiiggetlen a tobbi
orszagétol, igy figyelembe kell venni a mérések soran az adott orszagot gazdasagilag be-
folyasolo orszagokat is (Szentes, 2012). Jelen korban a térségek versenyképességének
kérdése a regionalis gazdasagfejlesztési politikdk kdzponti kérdésévé valt (Camagni,
2002). A regionalis tudomany kialakulasa 6ta foglalkoznak a kutatok a teriileti kiilonbsé-
gek mérésének lehetdségeivel, az okok keresése és elemzése az egyik legfobb teriilete
ennek a tudoméanynak (Enyedi 1996, Fenydvari-Lukovics, 2008). Kompetitiv szemléletli
az Eurépai Unid regionalis politikdja (Sods, 1999). A gazdasagi kozosség az elmaradot-
tabb régiok versenyhdatranyat kiilonb6zd tdmogatasokkal kompenzalja, de azoknak ren-

delkezniiik kell versenystratégiaval. Az Eurdpai Bizottsag 2011. oktober 6-an tette kozzé
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az EU 2014 és 2020 kozotti kohézios politikajahoz kapcsolodo javaslatait (Sods, 2011).
Ebben ismertette a Bizottsag 0j tiamogatasi kategoria 1étrehozasat, mely szerint az atme-
neti régiok fokozottabb tdmogatasban részesiilnek, az Europa 2020 stratégia energiahaté-
konysaggal, innovacioval és versenyképességgel kapcsolatos céljainak teljesitéséhez.
Bodnar 2012-es kutatdsanak eredménye egyértelmiien azt mutatja, hogy az Eur6pai Unio
NUTS 2-es régioinak altalanos teriileti versenyképessége alul marad a tobbi régidhoz ké-
pest (Bodnar, 2012). Az elmult évtizedekben a novekvo foglalkoztatas mellett a gazda-
sagi novekedést is figyelembe veszik a versenyképesség vizsgalatakor (Capello, 2007).
Magyarorszagon is vannak nézeteltérések és nem csak a versenyképesség fogalmat ille-
téen. 2014-ben megjelent cikkben azzal foglalkozik a szerzd, hogy a gazdasagi adatok
nagyon valtozoak. A mutatokat tekintve viszont mar egyértelmii, hogy nincs okunk oriilni
(Chikéan, 2014). Ezekhez képest egy 2015-0s tanulményban megallapitottak, hogy az
Eszak-alfoldi régioban a teljesitmény novekszik a 2008-as valsaghoz képest, igaz hogy a
kutatas csak a kiskereskedelmi vallalkozasokra terjedt ki (Tarndczi et al., 2015). A regi-
ondlis versenyképesség egyediil a teriiletre jellemz6 komplex mutatészam csoporttal jel-
lemezhet6 igazan (Rechnitzer et al., 2013). A kutatasunk soran arra a kovetkeztetésre
jutottunk, hogy az egészségiigy és az oktatas a legfontosabb szektor a versenyképességi
mutatok vizsgalatdban az egészség megdrzéséhez. A magyar versenyképesség leggyen-
gébb pontja Agh szerint az allami, kormanyzati intézményrendszer, tehat a magyar gaz-
dasag mélypontjanak alapvetd oka a kozintézményrendszer hidnyossdga, az elmaradt
szerkezeti intézményi innovéaciok miatt (Agh, 2011). Az eurdpai felsdoktatast nem min-
dennapi verseny jellemzi a K+F terén: a szlikebb forrasokkal rendelkezd, stilyos adossa-
gokkal terhelt magyar felséoktatasnak meg kell kapaszkodnia a nagyobb versenyképes-
ség elérésének Utjan (Vass, 2012). A centralizalt eréforrasok felhasznalasa elengedhetet-
lenné valt a magyarorszagi kutatohalozatok fejlesztéséhez és versenyképességéhez (Pa-
linkas et al., 2011). Magyarorszagon elengedhetetlenné valt az orszag versenyképességé-
nek fokozasa, aminek egyik pillére a lakossag egészségi allapotanak javulasa (Palécz,
2006). Adatbazisokra és elemzésre tdmaszkodva bizonyitja be Csath, hogy a magyar gaz-
dasag versenyképességi problémai, a lakossag egészségi allapota és az egészségiigy alul-
finanszirozottsaga csak egylitt vizsgalhatoak (Csath, 2016). Tobb nemzetkdzi kutatas is
arra a megallapitasra jutott, hogy a munkavallalok jo egészségi allapota ndveli a cégek
versenyképességét, ennek ellenére a hazai véllalatok egyenldre nem kezelik befektetés-

ként az egészségfejlesztést (Garaj, 2015).



Egészség

Az Egészségligyi Vilagszervezet (World Health Organization, WHO) 1946-ban a kovet-
kezOképpen definilta az egészséget: ,,Az egészség a teljes testi, lelki és szocialis jolét
allapota, és nem csupan a betegség hianya.” Késobb tobbszor is (1984,1986, 1988) atdol-
gozasra, kiegészitésre keriilt a megfogalmazas (Hidvégi és Biro; 2015). Az 1997. évi
CLIV. egészségligyrdl szolo torvényiink szerint "az egészség az egyén életmindségének
¢s onmegvalodsitasanak alapveto feltétele, amely dontd hatassal van a csalddra, a munkéara
¢s ezaltal az egész nemzetre". Arisztotelész szerint ,,az egészség nem egyetlen tett, hanem
szokasaink Osszessége. Azza valunk, amit rendszeresen tesziink”. Sigmund Freud azt
mondta, hogy az egészség "az a képességiink, amikor szeretni és dolgozni tudunk.” Coo-
per az egészséget ,,tokéletes kozérzetként” definidlta, melynek fenntartdsdhoz elengedhe-
tetlenek a rendszeres aerob gyakorlatok (Miiller és Récz, 2011).

Azt, hogy mi is az egészség, sokan sokféleképpen fogalmaztak meg, hasonléan ahhoz,
hogy mely tényezOk hatnak leginkdbb szervezetlink egészségére. Baum és munkatarsai
szerint az egészségmagatartas, az egészségtudatossag minden olyan viselkedés, amely
hatassal lehet az egészségiinkre, amig egészségesek vagyunk (Baum et al., 1997).
Napjainkban az egyén testi, lelki, szocialis miikodésének épségeként hatarozzak meg az
egeészseget (Gardos, 2010). Az 1997-es Dzsakartai nyilatkozat rogziti, hogy " az egészség
elofeltételei: a béke, lakhatas, oktatas, tarsadalmi biztonsag, tdrsadalmi kapcsolatok, éle-
lem, jovedelem, a ndk jogai, stabil 6koszisztéma, a forrasok fenntarthat6 felhasznalasa, a
tarsadalmi igazsagossag, az emberi jogok tiszteletben tartasa és az egyenldség" (Kishegyi
¢és Makara, 2004).

Az egészség tehat egy, a tarsadalommal és annak kultarajaval egyiitt fejlédd, pozitiv fo-
galom. Tobb dimenzidja van (bioldgiai, lelki, mentalis, emocionalis, szocialis), de ezek
mindegyike szubjektiv (Hidvégi et al., 2015). Befolyasoljdk az egyén genetikai adottsa-
gai, a tarsadalmi, gazdasagi, kulturdlis és egyéb kornyezeti tényezok, valamint az ¢€let-

mod.

Egészséges életmod

Az egészséges ¢életmodhoz tobb dolgot kell betartani. Az egészséges taplalkozas, a rend-
szeres testmozgas €s a prevencio mind elengedhetetlen ,,fogalmak™ és tevékenységek. A
taplalkozas, mint tudomany ma mar elismert és elfogadott tudoméanyag. Mai rohamos
tempot diktalo életiink mellett nagyon nehéz ezeket megtartani, kivéve, ha az ember sze-

mélyi edz0. Az idOsebb korosztaly nehezen szabadul meg a ,,jol” bevalt életstilustol. A
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sport nekik még csak a gazdagok kivaltsaga és az egészséges taplalkozas is luxus. A jo-
vedelmiiket elsdsorban élelmezésre, egészségre és lakhatasra koltik (Gulacsi, 2009). Az
egészség jelen esetben a gyogyszert és a gyogykezelést fedi (Patyan, 2015), nem a fitnesz
bérletet. A fiatalabb generaci6 ettdl sokkal jobban viszonyul az egészséges ¢letmodhoz.
Mint mindenben, ebben is lehet tilzasokba esni. Az orvostudomanyban a minéségi egész-
séges ételek tulzott, kizarolagos fogyasztasara hajlandd pacienseket orthorexiaban szen-
vedoknek diagnosztizaljak (Gozon, 2013). Ki tudja, hol van az arany kozéput? A boltok
polcain talalhat6 kinalatbol ma mar mindenki legjobb tudédsa, meggy6zddése €és pénztar-
cajanak tartalma alapjan tud valogatni az egészségesebbnél egészségesebb alapanyagok-
bol (Bird és Molnar, 2005). A fels6oktatasi hallgatok fogyasztoéi magatartasanak vizsga-
latakor megéllapitottak, hogy az egyetemi étkeztetésben egyre nagyobb teret hoditanak a
z6ldsalatak, a natir szarnyas husok, a gyiimolesok, a cukormentes iiditék (Konczosné,

2010). Egyre tobb étkezéhelyen talalunk fitnesz meniit is.

Egészségmagatartds

Az egészségmagatartasnak két célja van, az egyik a betegség elkeriilése, a masik egészség
fenntartasa és megerdsitése (Javorszkyné, 2015). Donovan meghatarozasaban az egész-
ségmagatartas elemei kolcsonhatasban vannak, ami miatt egy osszefliggd életmod alakul
ki (Donovan et al., 1993).T6bb tanulmany is megallapitja, hogy a fiatalok és az idésebbek
sem foglalkoznak sajat egészségiikkel (Matarazzo, 1984). Huszka és tarsai felmérésébol
egyértelmiien kideriil, hogy az emberek nincsenek tisztaban azzal, hogy az egészseég érték
(Huszka et al., 2013). Megkiilonboztethetiink altalanos és specialis mintdkat. Minél alta-
lanosabb a minta, annal inkabb értékelhetetlen kdvetkeztetésre lehet jutni (Ajzen, 1988).
A motivacios kiilonbségek hatasara viszont egyéni mintazat alakul ki a magatartasi for-
makat tekintve (Mechanic, 1979). Felmérések azt is bizonyitottak, hogy bizonyos attitii-
dok, mint a dohanyzas vagy drogfogyasztas nem mindig alacsonyabb, s6t néha magasabb
azok korében, akik rendszeresen sportolnak, esetleg élsportolok (Piko et al., 1996, Piko,
2000). A sportolasi eredmények romlasat egyértelmiien ki lehet mutatni a dohanyzo fia-
taloknal (Sasco, 1993), mig az alkoholfogyasztas sportolésra kifejtett negativ hatasat mar
nem sikeriilt minden kétséget kizardan bizonyitani (Poortinga, 2007).

Johan Béla 2002-ben megjelent nemzeti programja azt tlizte ki célul, hogy a mindségileg
sokszor elfogadhatatlan életiinket jobba tegyiik és a sziiletéskor varhato életkort - ami
akkor a ndk esetében 75 év, a férfiaknal 67 év volt - noveljiik (Johan, 2002). A krénikus
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stressz kar6ltve jar a depresszidval (Kopp és Skrabski, 2007), ami nalunk magyaroknal
népbetegség. Az egészségmeglrzés egy olyan komplex feladat, amit csak aktiv cselek-
véssel mozdithatunk el pozitiv iranyba (Schmidt €s Fehér, 2007). Az egészségmagatartas

tehat szamos elembdl tevodik ssze. Az egyik ismert megkozelitést az 1. 4bra mutatja be.

TUDATOS FIZIKAI AKTIVITAS

TAPLALKOZAS SPORT ALVAS, PIHENES

RENDSZERES

EGESZSEGUGY SZEMELYI

ELLENCIRZES, HIGIEME

CTETN EGESZSEGMAGATARTAS
MEGFELELE) LAKAS ES
MUNEAROROLMEYNER STRE;EIKEIIE?:.!IE[ESE
DOHANYZAS,

TESTSOLY KONTROLL ALKOHOL MELLOZESE

1. abra Az egészségmagatartas befolyasolo tényezoi
(Harris és Guten (1979) alapjan sajat szerkesztés)

Ahogyan altaldban az emberi magatartést, az egészségmagatartast is a személyiség belsd
sajatossagai €s a kiils6 kornyezeti koriilmények befolyasoljak, melyek lehetnek bioldgiai,
pszichologiai €s tarsadalmi tényezdok (Fodor, 2013).

A szakirodalom napjainkban széles értelmezésben hasznélja a fogalmat, igy megkiilon-
boztetiink az egészség szempontjabol kedvezd és kedvezdtlen viselkedési formakat. A
kutatok megallapitottdk (Baum és Posluszny, 1999), hogy a pszichoszocidlis és viselke-
dési faktorok, valamint azok egészséggel és betegséggel vald kapcsolata, illetve az azokat
meghataroz6 mechanizmusok elemzése hozzajarul az egészségmagatartast befolyasold
mechanizmusok megértéséhez. A stressz €s mas emocionalis valaszok egy olyan komplex
genetikai, fiziologiai, viselkedési és kornyezeti faktorok kolcsonhatasainak részei, ame-
lyek meghatarozzak testiink azon képességét, hogy egészséges maradjon, ellenalljon a
betegségeknek, vagy legy6zze azokat. Az egészséget javito illetve karositd viselkedések
- ide értve a taplalkozasi szokésokat, a fizikai aktivitast, a dohdnyzast, az erés napsugar-
zastol valo tartdzkodast -, ronthatjak vagy javithatjak az egészséget, és szdmos tovabbi
befolyasold tényezd altal meghatarozottak.

Az egészségmagatartas azon Osszetevoi, amelyek az egészséggel, vagy a betegségek el-

keriilésével kapcsolatosak, szintén nagyon fontosak (Boncz, 2009). A sziirdvizsgalatokon
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valo részvétel, az idében torténd orvoshoz fordulas, valamint az orvos ajanlasainak be-
tartasa a betegségek megel6zését, korai felismerését illetve azok hatékonyabb gyogyitasat
teszi lehetévé. Egyre boviil azoknak a bizonyitékoknak a kore, melyek szerint a magatar-
tasbeli faktorok komplex médon kapcsolddnak az egészséghez, és ez a felismerés tamo-
gatja a gyogyulasi folyamatokat, hatékonyabba téve az orvosi tevékenységet (Kishegyesi
¢s Makara, 2004).

Szabadido

Egyre tobben kutatjak azt, hogy mivel toltik az emberek, foként a fiatalok a szabadidejii-
ket (Abraham és Bérdos, 2014). A szabadid eltdltésével kapcsolatban megoszlanak a
vélemények. Mégis a kiinduldpont taldn a ,,hasznosan™ lehetne. Az, hogy a szabadidd
eltoltése kinek mitdl valik hasznossa, az mar egy érdekes kérdés. Az ifjusagi korszakval-
tas sok valtozast hozott a fiatalok életébe (Gabor €s Jancsak, 2004). A szabadidd fogalma
kicsit mindenkinél masképpen alakul. Van, aki a nemzeti vagyon részeként definialja
(Falussy, 1995). A szabadidd ¢és a szabad id6 fogalmak kérdését mar Dumazeider is fel-
tette 1976-ban. Nagy a szabadid6t és a munkat kapcsolja 6ssze, mivel szerinte egyik nem
1étezik a masik nélkiil (R. Nagy, 2015). ,,Mennél jobban né a munka termeldereje, annal
jobban meg lehet a munkanapot réviditeni, €s mennél jobban megréviditik a munkanapot,
anndl jobban ndéhet a munka intenzitdsa” (Marx, 1955). Nem munkaidéként “non-
worktime”-ként aposztrofalja Featherstone (Featherstone, 1987). A szabadid6 a korral
valtozik. Az el6z06 rendszerben a kotelezé tulmunka (Belényi, 2005), az otthoni hazi-
munka joval hosszabb ideje (Andorka és Harcsa, 1979) és az munkaba torténd eljutas
ideje (Tagéanyi, 1973) szoritotta ki a szabadidét a mindennapokbdl. Egy 4tlag magyar va-
rosi dolgoz6 felndttnek 1973-ban 2330 o6ra szabadideje volt évente (Gopcesa, 1973). A
kotelezo iddfelhasznalas gyengiilése ellentmondasos helyzetet teremtett. Az addig bizto-
san beosztott €s szabalyozott kulturalis és szabadidds programok elmaraddsaval sokan
nehezen tudtak megbirk6zni a ,,szabadsaggal” (Csikszentmihalyi, 1997). 2004-ben meg-
jelent kdnyv tanusaga szerint, aki 70 évet ¢l az 27 év szabadiddvel rendelkezik. A szer-
zOnek is az a véleménye, hogy ezt a rengeteg id6t nem szabad elpazarolni (Leitner, 2004).
A mai kor emberének a szabadidé mar sokkal masabb. B. Gelencsér (2015) cikkében az
Oonként valasztott szabadidon van a hangsuly. A munkaidé csokkenését nem a hasznosnak
itélt aktiv pihenés tovabbi lehetdségeivel toltik az emberek Magyarorszagon, hanem hi-

giéniara, evésre €s passziv pihenésre forditjak (Fekete, 2015). A kutatasok azt bizonyit-
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jék, hogy a mai fiatalsag leginkabb semmittevéssel tolti a szabadidejének legnagyobb ré-
szét (Csatari, 2016). A tanulasi id6 eltolodasa és a késdi életkezdés 1 életstilust hozott a
tarsadalomba a szabadid6 felhasznalasa terén (Furlong-Cartmel, 1997). A mai posztmo-
dern tarsadalom szamlalhatatlan lehetdséget kindl az egyéni szabadido felhasznalasra. A
szabadidds tevékenységek széles skaldja alapvetden hozzajarul a hovatartozas fejlodésé-
hez (Barabasné, 2012). Witt a sporthoz még feljegyezte a természetben eltdltott szabad-
1dot (Witt, 1971). Hendry mar joval redlisabban felvette a csavargast is, mint dimenzios
lehetdséget (Hendry et al., 1993). West és Sweeting a miivészeteket is emliti, de csak a
sport utan (West és Sweeting, 1996). A sportot, mint szabadidds elfoglaltsagot két dimen-
ziora bontjak, felnéttekkel illetve kortarsakkal valo sportolasra (Roberts és Parsell, 1994).
Nash piramisa, ami a szabadid6 felhasznalast dbrazolja: négy szinten, minden szabadidds
tevékenységet felsorol: a sportot, a televizid nézést, a zeneszerzést. A nulla szint alatti
tevékenységeket, mint a tarsadalom ellen elkdvetett biintetendd cselekményeket emeli ki
(Nash, 1960). Egy magyar kutat6 is négy részre osztotta a szabadidos lehetdségeket. Pasz-
sziv, rekreativ, akkumulativ, inspirativ szinteket definidlt (Vitdnyi, 1993). A sport
valamennyiiik dimenzidiban szerepel.

A szabadidé novekedése azonban nem feltétleniil vonja maga utdn annak valtozatos €s
igényes eltoltését. A mai kor embere a megnovekedett szabadidd jelentés héanyadat
ugyanis tévénézésére forditja. Erzékelhetd azonban olyan tendencia is, hogy a lakossag
egy része igyekszik Uigy alakitani szabadidejét, hogy tobb id6t fordithasson az egészsége
fenntartasat elosegitd tevékenységekre, szabad levegdn torténd fizikai aktivitdsra
(Andorka, 2006). A szabadidd terhére lehet csak 1d6t szakitani a kultirara, miivelddésre
is, amivel azonban ilyen értelemben "harcban all" a mozgésra vagy a haz koriilivégzett
tevékenységre, illetve barmilyen hobbira fordithat6 idé ugyanugy, mint a csaladdal és a
baratokkal valo egyiittlétek id6tartama (Hunyadi, 2005).

A fiatalok szabadidd eltoltésének modjai Osszefiiggésben allnak életmodjuk mas elemei-
vel, mint értékrendjlikkel, egészségmagatartasukkal, tarsadalmi helyzetiikkel (Piko,
2005). Diakok esetében az iskolan kiviil tarsas idotoltés leginkabb meghatarozo elemei a
beszélgetés €s a jatéktevékenység. A hétvége €s a tanitési sziinetek vonatkozasban jelenik
meg a csaladdal egyiitt toltott szabadido (Kinyd és Bus, 2015).

A szabadidd fentiekben leirt eltoltési modjai miatt 8-12 éves, iskolas gyermekeken vég-
zett felmérésiik eredményeként a fittségi allapot nagymértékli csokkenését irtak le cseh
szerzOk is (Miillerova és mtsai, 2015). 7-17 éves korcsoportban végzett vizsgalatuk ered-

ményeként litvan kutatok megerdsitették, hogy az egészségtelen taplalkozas és a sziildi
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munkanélkiiliség osszefliggésbe hozhato a gyermekkori elhizassal és fizikai inaktivitassal
(Smetanina et al., 2015). Az iskolas kor gyermekek azonban nincsenek tisztaban azzal,
hogy az egészségiik megbrzése érdekében milyen étrendre, valamint milyen formaja és

mértéki fizikai aktivitasra lenne sziikségiik (Dutra et al., 2016).

Sport és egészségmagatartds

Ahogy a szabadidd, tigy a sport is valtozik a korral. A lelki egészséget vizsgalva azt ta-
laltak, hogy a sport jo hatassal van az alanyokra (Bowker, 2006). A sport lehet szorakozas,
megélhetés s mindenképpen egészségmegdrzEs (nem az extrém sportokra gondolok). A
szabadid@sport eltiinteti az ¢letkori és tarsadalmi kiilonbségeket (Horvath, 2005). Hui-
zinga 1955-ben, mint szabad tevékenységet definialta. Szerinte a sport nem profit orien-
talt. Calloisnak sem volt még produktiv a sport, s6t a valo vilagon kiviil helyezte 1961 -
ben (Callois, 1961). Bourdieu tarsadalmi jelenségként irta le (Bourdieu, 1978). Guttmann
a népi jatékok szabalyozott tovabbfejlesztéseként definialja a sportot (Guttmann, 1978).
Henemann szerint sem produktiv tevékenység a sport (Henemann, 1995). Kelly a szaba-
lyok és normak Osszességeként hatarozza meg (Kelly, 1982). Wann mar megfogalmazza
azt, hogy a verseny az egyéni haszon és nyeres€g elengedhetetlen részei a sportnak
(Wann, 1997). Andras, mint szabadidében végzett tevékenységet azonositja (Andras,
2003). Varga a versenysportot, a szabadiddsportot, a kozdsségi sportot, a testkultarat kii-
16n hatarozza meg a sporton beliil. A sportolas és a fizikai aktivitds az ember életében
szamos tertiletet érinti, amelyek a civilizacids valtozasok és a technoldgia folyamatos fej-
16dése kovetkeztében egyre szélesebb spektrumuak (Alnakeeb et al., 2002). A sportot sok
tudomanyag is vizsgalja. A szociologia a modern és hagyomanyos sportokat ismeri. Koz-
gazdasagilag két alanyt tudunk meghatarozni, aki termel és aki fogyaszt (Szabo, 2009).
2016-ban végzett felmérésben a kutatok ramutattak arra a tényre, hogy nem csak az
egyénnek sziikséges, hogy fontos legyen a sport €és az egészségmagatartas, hanem a val-
lalatoknak is (Rathonyi-Odor et al., 2016).

A sportmentes élet olyan katasztrofalis méreteket 6lt, hogy az egészségiigyi, gazdasagi,
tarsadalmi kovetkezményekkel jar. A problémak megelézésére és megoldasara a vilag
tobb orszagaban allamilag probalnak megfeleld eszkozoket taldlni a fizikai aktivitas 0sz-
tonzésére (Jamieson €s Zhiwei, 2000; Ghareh, 2005). Egy magyar tanulmany szerint ra-
adasul a kor elérehaladtaval a sportolasi hajland6sag drasztikusan csdkken (Kopp és Ko-

vacs, 2006). A sport, mint belsd indittatds mar gyerekkorban ki kell, hogy alakuljon a
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szil6i minta utdnzasaval (Liptai és Manczel, 2010). A sport a pozitiv gondolkodésra
(Taylor et al., 2004) és onértékelésre tanit (Baker et al., 2003).

Magyarorszagon a sportolasi szokdsokat elsdsorban csak fiatalok, féleg az egyetemistak
korében mérik (Szmodis et al., 2014). Mi is azt tapasztaltuk, hogy a felsGoktatasi intéz-
ményekben tanulé fiatalok sokkal konnyebben elérhetéek és nyitottabbak,
mint a felndttek.

A 2000-tdl négyévente megvaldsuld, nagymintas "Ifjusag" kutatasok a 15-29 éves kor-
osztaly tarsadalmi, szocioldgiai jellemzoit, életmdodjat, szabadidds tevékenységeit, kultu-
ralis fogyasztasi szokasait probaljak felmérni és nyomon kovetni (Perényi, 2014). A 2016.
évi felmérés - melynek keretében 8000, 15-29 éves fiatalt kérdeztek meg - eredményei
azt mutatjak, hogy 2012 6ta nem valtozott az iskolan kiviili rendszeres sporttevékenysé-
get végzOok ardnya, a megkérdezettek csak kozel egyharmada végez rendszeres fizikai
aktivitast. A barati kor alapvetéen hatdrozza meg a szabadid6 -eltdltésének
modjat (Bauer et al., 2016).

Az ezredfordulon és 2010-ben végzett magyarorszagi idémérleg felmérések eredményei
alapjan megallapithato volt, hogy a 15-19 éves korosztalyban, a két vizsgalat kozott eltelt
1d6szakban, kozel 30%-kal csokkent az aktiv pihenést eredményezo tevékenységekre for-
ditott atlagos napi id6keret. 2000-ben a fiatalok szabadidejiiknek még 13,7%-at forditot-
tak ilyen jellegli aktivitdsokra (44 perc), ugyanakkor 2010-ben mar csak a 10,0%-at
(31 perc). Napjainkban egy magyar huszonéves naponta atlagosan 9 percet tolt
testmozgdassal (Bittner, 2013).

Az egészség és az életmdd regionalis kiilonbségeit vizsgalva (Ambrus és Varsanyi, 2011)
a kutatok ramutattak, hogy ezen eltérések az egyes régiok eltérd tarsadalomstrukturdja
miatt alakultak ki, vagyis ahol kedvezébb a munkaerd-piaci helyzet, magasabbak a jove-
delmek, ott az egészségi allapot is kedvezdbb képet mutat. Igazoltak azt a mas kutatok
altal is leirt megallapitast, hogy az egészséget az életmod nagymértékben befolyasolja, és
¢letmod regionalis kiilonbségeit szdmos mas faktor mellett tarsadalmi, gazdasagi ténye-
zOk teriileti eltérései hatarozzak meg.

A "Serdiilékoru fiatalok egészsége €s életmddja, 2010" cimii jelentésben is arra a megéal-
lapitasra jutottak a kutatok (Németh és Koltd, 2011), hogy a fizikai aktivitas rendszeres-
ségét ¢s iddtartamat a nem és az életkor jelentdsen befolyasolja. Az iskolai tanoran kiviili
sportolas iddtartamat tekintve az idésebb évfolyamokon egyre magasabb a fizikai aktivi-
tast egyaltalan nem végzdk aranya. Ugyanakkor a fiatal korosztalyok a fizikailag passziv

szabadid6s tevékenységekre joval tobb id6t aldoznak, mint sportolasra (Piko, 2002).
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Mai tarsadalmunkban egyszerre van jelen a testedzés, a testre vald odafigyelés igénye és
az inaktiv életmdd, mert a felgyorsult életritmus miatt nem jut id6 a rendszeres fizikai
aktivitasra (Piko és Keresztes, 2007).

A fiatalok szabadid6 eltoltési szokasainak jellemz6it mutatja be 2009-ben publikalt
,» Youth in Europe” elnevezésti Eurostat kiadvany (2009b). A 16-24 éves korosztaly tobb,
mint 66 %-a napi szinten internetezik szabadidejében és az internetezOk tobb, mint
80%-a arra hasznalja a vilaghalot, hogy kommunikaljon, informaciot keressen, illetve
online szolgaltatdsokat vegyen igénybe. A felmérés az egészségiigyi adatokra is kiterjedt,
tobbek kozott az elhizasra is. A kdzolt adatok alapjan Magyarorszagon a 15-24 éves kor-
osztaly 21,1 %, a 25-34 éves korosztaly 39,6%-a tulstlyos. Nemek szerinti bontasban a
15-24 éves korosztaly esetében férfiaknal 26,7%, néknél 15,0%, mig a 25-34 évesek vo-
natkozésaban 52,4% illetve 26,8% a sulyproblémaval él6k aranya.

Az Eurostat 2016. évi sportstatisztikai kiadvanya tobbek kozott a sporteseményeken valo
részvételt is bemutatja az Unios orszagok vonatkozasaban. Az adatokbdl megallapithato,
hogy mig példaul Szlovakidban a 25-64 éves korosztaly 58%-a évente legalabb egyszer,
20%-a, t6bb, mint hatszor vesz részt sporteseményen, addig a hasonld korti magyar la-
kossagnak kevesebb, mint 35%-a volt legaldbb egyszer, és alig tobb mint 10%-a tobb,
mint hatszor a vizsgalt évben sporteseményen nézdként.

A fizikai aktivitas elengedhetetlen része az egészséges életmodnak. A rendszeres test-
mozgas jotékony élettani hatdsai bizonyitottak. A rendszeres sportolas fokozza a sziv és
a tiido teljesitoképességét, csokkenti a vérzsir-zsir szintjét, a vérnyomadst, csokkenti a 2-
es tipust cukorbetegség, valamint a daganatos megbetegedések eldfordulasanak kocka-
zatat, segit meg0rizni a testsulyt. Gyermek- és serdiilékorban hozzajarul az egészséges
novekedéshez, a megfeleld csont-, izom- és idegrendszeri fejlédéshez. A szellemi teljesi-
toképességet és a tarsas kapcsolatokat is kedvezden befolyasolja (Pavlik, 2013).

Az edzettség mérése kapcsdn mindenképpen meg kell emliteni a hazdnkban is gyakran
alkalmazott Cooper-tesztet. A tesztet magat Cooper vezette be, 1968-ban, az Amerikai
Egyesiilt Allamokban, a katondk edzettségének felmérésére, de manapsag széles korben
alkalmazzak egyéb teriileteken is (Bartha et al., 2009). A teszt eredeti megfogalmazéasban
a 12 perc alatt lefutott tavolsagot méri, ebbdl kovetkeztet a fizikai alloképességre. Ter-
mészetesen a megtett tav fiigg a kiils6 koriilményekt6l (hémérséklet és paratartalom), va-
lamint a nemtdl és életkortdl. Napjainkban mar standardizalt tablazatok segitik a résztve-

vok teljesitményének preciz értékelését.
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Sport és versenyképesség

Egy régio versenyképességének vizsgalatdhoz meg kell hatarozni azokat a kulcstényezo-
ket, amelyek azt befolyasoljak. Szamos elmélet sziiletett a fogalom értelmezésére illetve
annak mérésére (Acs és Varga, 2000, Camagni, 2002). Kutatasunk soran Lengyel Imre
(2003) piramis-modelljét vettiik alapul.

Egy térség gazdasagi fejlodését, versenyképességét jelentdsen meghatirozza, hogy mi-
lyen gazdaséagi potenciallal, human és miiszaki infrastrukturalis adottsagokkal rendelke-
zik. Napjainkban a versenyképesség siirlin eléforduld fogalomma valt a gazdasagfejlesz-
téssel foglalkozé dokumentumokban.

A foglalkoztatottsag az egyik meghatarozo tényezo egy térség gazdasagi felemelkedése
szempontjabol. Korabbi kutatasok igazoltdk (Balatoni, 2011), hogy a humaneréforras mi-
ndségét befolydsold tényezdk, mint az életmod, az €letmindség, az egészségi allapot és
az egészségkultira kiemelkedo jelentdségiiek a teriileti versenyképesség szempontjabol

(2. abra).

2. abra A foglalkoztatas szerepe a versenyképesség piramis-modelljében

(Lengyel (2003) piramis modellje alapjan sajat szerkesztés)
Vizsgalatainkat megel6zden azt feltételeztiik, hogy a regiondlis gazdasagi kiillonbségek
mogott eltérd egészségi allapotot, egészségmagatartast, ezen beliil is eltérd sportolasi szo-

kasokat talalunk.
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CELKITUZESEK, HIPOTEZISEK

1. Munkank soran arra voltunk kivancsiak, hogy régionk korosztalyainak fittségi allapota
hogyan viszonyul a magyarorszagi atlagos értékhez, illetve kulturalis és torténelmi ha-
gyomanyait tekintve egy masik magyarorszagi régidhoz. Annak megértése érdekében,
hogy a fittségi allapotot mely tényezdk befolydsoljak, illetve annak milyen feln6tt és idds-
kori kovetkezményei lesznek az adott populacié sportolasi szokasainak szempontjabol,
kérdéives felmérésekben kivantuk vizsgalni az Eszak-alfoldi régié lakosainak ilyen ira-

nyu szokésait.

2. Arrais kerestiik a valaszt, hogy melyek azok a tényez6k, amik a sportolas iranti igényt
meghatarozzak, illetve melyek azok a visszatartd okok, amelyek miatt egyesek keveset,

vagy egyaltalan nem sportolnak.

3. Fontosnak tartottuk megvizsgélni, hogy az egyes korosztalyok (nemek szerinti bontés-
ban) mely sportagakat, illetve milyen sportolasi tevékenységeket részesitenek elényben,
tekintettel arra, hogy ez alapvetden meghatdrozhatja régionk sportinfrastruktirajanak fej-

lesztési irdnyait.

4. Figyelembe véve, hogy a sportolasi szokasok alapvetden fiatal korban alakulnak ki,
meg kivantuk vizsgalni a hazai sportiskolai rendszer helyzetét, annak infrastrukturalis
hatterét, valamint azt, hogy ezen intézmények milyen jellegli sporttevékenység végzésére

teremtenek lehetdséget.
5. Mindezek a vizsgalatok Osszességében azt a célt szolgéljak, hogy egyrészt egy atfogd

képet kapjunk régionk lakosainak sportolédsi szokasair6l, masrészt ramutassanak a lehet-

séges fejlesztési irdnyokra.
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A fenti célkitlizések alapjan az alabbi hipotéziseket fogalmaztuk meg:
Hipotézis-1: A jobb gazdasagi mutatokkal rendelkezo régiokban a lakossag fittségi alla-
pota is jobb, mig az Eszak-alfoldi régioban, mely gazdasagilag elmaradot-

tabbnak tekinthetd, rosszabb, mint az orszagos atlagérték.

Hipotézis-2: A sportolasi szokasokban - ide értve annak gyakorisagat, indokait, valamint

az attol vald tdvolmaradas okait - korosztalyos kiilonbségek mutathatok ki.

Hipotézis-3: Az el6bbiekben feltételezett kiillonbségek a nemek kozott is megfigyelhe-
téek.

Hipotézis-4: Kiilonbség mutatkozik a kiilonb6z6 korosztalyok altal leggyakrabban va-

lasztott sportagak kozott.

Hipotézis-5: A hazai sportiskolai rendszer széles korti lehetdséget biztosit a fiatalkori

sportolashoz, de a rendelkezésre 4ll6 infrastruktira fejlesztése szorul.
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3. ANYAG ES MODSZER

Tekintettel arra, hogy vizsgalataink soran arra kerestiink valaszt, hogy vannak-e regiona-
lis kiilonbségek a lakossag fizikai aktivitasaban, sziikség volt egyrészt orszagos, valamint
nemzetkozi felmérések adatbazisainak felhasznalasara €s a kivalasztott régiok ezek alap-
jéan torténd Osszehasonlitdsara. Ezzel parhuzamosan kérddives felméréseket is végeztiink.

A kutatas menetét a 3. abra szemlélteti.

CELKITUZESEK

KSH ADATBAZIS
NETFIT FELMERESEK
NEMZETKOZI/ORSZAGOS
ADATBAZISOK

SAJAT KERDOIVES FELMERSESEEK

IDOSEK
SPORTOLASI
SZOKASAI

¥ > 4 A 4 ¥
/mASOK, KOVETKEZTETESEK

3. abra A kutatas szerkezeti abraja

SPORTISKOLAK
RENDSZERE

SPORTOLASI
SZOKASOK

(Sajat szerkesztés)

1. NETFIT adatbazis elemzése

Munkankban az interneten hozzaférhetd (http://www.netfit.eu/) NETFIT adatok orszagos
és regionalis (Eszak-alfoldi és Nyugat-dunantuli régiok) adatait hasonlitottuk dssze. Az
elemzést, tekintettel arra, hogy csak két ilyen felmérés tortént, idésorosan nem végeztiik
el. A 2015/16-os tanév részletes eredményei az értekezés készitésekor még nem voltak
hozzaférhetéek, igy a 2015/16-0s adatokbol csak az orszagos tendenciakat vizsgalhattuk,
mig a részletes elemzéseket a 2014/15-0s vizsgalat adatai alapjan végeztiik.

Kutatasunk soran a nemek kozotti kiilonbségek elemzését mindig fontosnak tartottuk, igy

a Netfit adatok elemzésénél is kiilon kitértiink a fiuk és lednyok kozotti kiillonbségekre.
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Emellett azonban 1ényegesnek tekintettiik a legfiatalabbak és a legidésebbek (5. és 12.

osztalyosok) eredményeinek dsszehasonlitasat is.

2. Sportolasi szokasok vizsgalata

A felmérés megvaldsitasara Debrecen varosaban keriilt sor, 2014. nyaran, 273 f6 bevo-
nasaval. A valaszadok atlagéletkora 28.4+11.3 év volt. A kérddivek kitoltése kérdezobiz-
tosokkal tortént. A kitoltott kérddivek feldolgozasara EvaSys programmal
(http://www.vsl.hu) kertilt sor.

A kérddiv 13 kérdést tartalmazott, amelyek az alabbi témakdrok vizsgalatara terjedtek ki:
a szocio-demografiai adatok koziil a valaszolo életkorara, nemére, legmagasabb iskolai
végzettségére, az egy fOre jutd csaladi jovedelemre, valamint a lakohelyre kérdezett ra.
A kérddiv tovabbi része az illetd egyén sportoldsi szokasai feldl érdeklédott. Megkérdez-
tilk a sportolas gyakorisagat, rakérdeztiink annak okara, a sportagvalasztast befolyasold
tényezokre. Kivancsiak voltunk arra is, hogy miért fontos a sport az illeté szdmara. Meg-
kérdeztiik a valaszadok véleményét arrdl, hogy milyen sportlétesitményt tartananak sziik-
ségesnek még a varosban, és hogy fizetnének-e annak hasznalataért. A kérddiv utolséd
részében a valaszado altal latogatott sportesemeények megjeldléseét kértiik.

A korcsoportok szerinti elemzéseket khi-négyzet proba és Fisher-féle egzakt teszt alkal-
mazasaval végeztik el. A sportdgak latogatasat, az események kovetését
korrelacids elemzéssel is vizsgaltuk (Spearman-féle korrelacid). Az elemzés masik célja
a nemek kozotti kiilonbségek feltarasa volt. Az adatok elemzését tobbek kozott kereszt-
tablak létrehozasaval €s a kapcsolodd khi-négyzet probaval, valamint Fisher-féle egzakt

teszttel végeztiik.

3. Idoskori sportolasi szokasok

A felmérésre 2016 tavaszan kertilt sor, 250 f6 bevonasaval, Debrecenben ¢és a kornyezd
telepiiléseken (Nyirbator, Hajdusdmson, Vamospércs, Bagamér). A kérddivek kitoltése
kérdezdébiztosok kozremiikodésével tortént. A valaszadok atlagéletkora 67,8+7,5 év volt.
A kitoltott kérdbivek feldolgozasat EvaSys programmal végeztiik.

A kérdoiv a kovetkezd témakorokre terjedt ki: a valaszolo €letkora, neme, legmagasabb
iskolai végzettsége, a lakohely valamint az egy fOre jutd csaladi jovedelem. A tovabbi
kérdések az egyén sportolasi szokasaira kérdeztek ra, ide értve a sportolds gyakorisagat,

annak okait, a sportagvalasztast befolyasolo tényezdket. Kivancsiak voltunk arra is hogy
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az illeté mit sportol és miért fontos szamara a sport. Rékérdeztiink arra is, hogy ameny-
nyiben nem sportol az illetd, végez-e egyéb mozgast €s ha igen, mi az. Az elemzés kiter-

jedt a nemek illetve a korcsoportok kozotti kiilonbségek feltarasara is.

A kérdoives vizsgalatok mintavételi eljarasa

A mintat mindkét esetben egyszerli véletlen mintavétellel képeztiik. A minta reprezenta-
tivitasanak biztositasahoz figyelembe vettiik a régio lakossaganak szdmat és az egyes kor-
osztalyok azon beliili megoszlasat.

A mintavételi terv meghatarozasakor fontosnak tartottuk, hogy a mintabol levonhaté ko-
vetkeztetések a régio lakossagara is helytalloak legyenek, ugyanakkor a vizsgalat pénz és
id6takarékos maradjon. Ennek megfelelden a kérdezdbiztosokat arra kértiik, hogy vélet-
lenszerlien szolitsanak meg jarokeldket. Tekintettel arra, hogy az elsd mintavételi ered-
mény nem tiikrozte a régid lakossaganak kor szerinti megoszlasat, egy masodik felmé-
résben kifejezetten az id6s kortiakat szolitottuk meg.

Elsd vizsgalatunkban a 20 év alatti férfiak 23,0, a nék 29,0 %-kal, mig a 20 és 30 év
kozottiek esetében a férfiak 77, a ndk 71 %-kal reprezentaltak. Ezek az adatok jol koze-
litik az Eszak-alfoldi régid vonatkozo korosztilyainak nemenkénti adatait, 27,5 és
28,0 % a 20 év alattiak, €s 72,5 és 72,0 % a 20 és 30 év kozottiek aranya (KSH interaktiv
korfa, csak azon életkoruakat figyelembe véve, akik ebbe a korcsoportba - 17-30 év -
tartoznak). Ezek alapjan, els6 felmérésiinket a fiatalkoraak szempontjabol reprezentativ-
nak tekintettiik. Meg kivanjuk jegyezni ugyanakkor, hogy a kiilonbség a minta €s a tény-
leges regionalis aranyok kozott feltehetden abbol szarmazik, hogy a megkérdezettek koze
az itt tartozkodok keriiltek be (tekintettel arra, hogy a kérdezdbiztosok a jarokeloket szo-
litottdk meg), akik kozott nemcsak a régio lakosai, hanem példaul a Debreceni Egyetemen
tanulok is szerepelhetnek. Fontosnak tartjuk azt is kiemelni, hogy a megkérdezett férfiak
¢s a nok ¢€letkora kozott statisztikailag nem volt szignifikans kiilonbség. A férfiak atlag-
életkora 28,6+11,3 év, a ndk atlagéletkora 29,1+11,0 év (4tlag£SD, p>0,6) volt. Ez lehe-

tdséget teremtett a nemek kozatti kiilonbségek megalapozott 6sszehasonlitasara.

Az iddéskortak sportolasi szokdasait célzo vizsgalatunkban a vizsgalati minta kor szerinti
megoszlasa lényegében tiikrozte a régios ardnyszamokat és csak 3 csoport esetén tért el
némileg azoktdl. Az 55-60 év, illetve a 80 év felettiek esetén alacsonyabb, a 66-70 év

kozottiek magasabb ardnyban voltak reprezentalva felmérésiinkben.
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4. Sportiskolai rendszer Magyarorszagon

Felmérésiinket 2016 tavaszan, telefonos interjun alapulo, kérddives formaban végeztiik.
Jelenleg Magyarorszagon 16 egyesiileti €¢s 38 koznevelési sportiskola miikodik orszag-
szerte, ezekbdl 52 iskolat sikeriilt bevonnunk a kutatasunkba.

A kérdbiv Osszedllitdsa soran arra kerestiik a valaszt, hogy az orszag egyes teriiletein
egyenletes-e ezen intézmények eloszlasa, hany sportag oktatasat vallaljak fel, milyen a
tanuloik kordsszetétele, valamint hogy ezen sportiskolak rendelkeznek-e a feladatuk el-
latasahoz sziikséges infrastrukturalis hattérrel.

Az adatok feldolgozasa EvaSys programmal tortént. A statisztikailag szignifikans kii-
16nbségek megallapitasara a Khi-négyzet probat hasznaltuk. A korrelacidét Spearman féle

rank analizissel vizsgaltuk, a korreldcios egyiitthato (r) értékét is megadtuk.

A kérdoivek sajat készitéstiek voltak (1. melléklet), azok széles korti alkalmazasat meg-
elézden probamérést végeztiink annak érdekében, hogy megvizsgaljuk kérdéseink érthe-
tdek-e, vildgosak-e, mennyi ideig tart a kérdoiv kitdltése, megfeleldek-e a lehetséges va-
laszok. A tapasztalatok alapjan javitott, pontositott kérddiveket sokszorositottuk. A va-
laszadas 6nkéntes és anonim volt.

Az adatok bemutatasa sordn, minden esetben, az atlagot £SD tiintettiik fel. Szignifikans-

nak azokat a kiilonbségeket tekintettiik, ahol p<0,05.
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4. EREDMENYEK

4/1. Régiok adatainak elemzése

Magyarorszag teriiletén 7 tervezési, statisztikai régiot kiilonboztetiink meg. Ezek jellem-
zése szamos megkdzelitésben végezhetd el. Jelen munka soran a kutatasi téma szempont-
jabol relevans mutatokat emeltiik ki. Figyelemmel arra, hogy kutatisunk soran az Eszak-
alfoldi és a Nyugat-dunantuli régio 6sszehasonlitasara fokuszaltunk (4. abra), jelen téma-
kor esetében is elsGsorban a két, emlitett régio adatait viszonyitjuk egymashoz. Az adatok
forrasa a KSH 2015. évre vonatkoz6 adatbazisa volt, az ettdl eltérd eseteket kiilon jelol-
juk.

Az adatgyljtésiinket nemcsak a két érintett régiora korlatoztuk, azonban a szoveges elem-
zésben elsésorban Eszak-Alfold és Nyugat-Dunantil Osszehasonlitasara helyeztiik a
hangsulyt. Az érintett témakorok tekintetében a valamennyi régidra vonatkozo6 hattérada-

tokat mellékletként (2. sz. melléklet) kozoljiik.

, Borsod-Abalij-Zemplén
/ Eszak -

Magyarorszag

9 Heves
Komarom-Esztergor

f_rBuanest
- “Kozeép -

Kozép - Dunantul

I Tolna

Dél-Dunantiil

1 Csongrad

Dél-Alféld |

Bacs-Kiskun

omogy

I

Baranya

4. dbra Magyarorszag régioi, kiemelve az Eszak-alfoldi és a Nyugat-dunantili régio.

(Sajat szerkesztés)
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Magyarorszag népessége 2015. december 31-én 9 millié 823 ezer f6 volt, ebbdl az Eszak-
alfoldi régid lakossaga 1.474.383 £6 volt, Nyugat-Dunantilon 983.933-an laktak. Ezen
szempont alapjan tehat Eszak-Alfold a masodik legnépesebb magyarorszagi régio, mig
Nyugat-Dunanttl a hatodik a régiok sorrendjében. Eszak-Alfoldon 71 varos és 138 koz-
ség van, ettdl joval kevesebb, 35 varosa, viszont kétszer tobb kozsége - 622 darab - van
Nyugat-Dunantiulnak. A mérvado teriileti adatokat az 1. tdblazat szemlélteti. A népsiirii-
ség az Eszak-alfoldi régioban 84 f6/km?, mig Nyugat-Dunantulon 88 £ lakik egy négy-

zetkilométeren.

1. tablazat: A magyarorszagi régiok teriileti jellemz6i, 2015 (KSH)

Ko6zép-Magyarorszag 6.919 2.993.948 426
Ko6zép-Dunantul 11.237 1.060.703 97
Nyugat-Dunanttl 11.209 983.933 88
Dél-Dunantual 14.169 900.868 66
Eszak-Magyarorszag 13.428 1.153.714 90
Eszak-Alfold 17.749 1.474.383 84
D¢él-Alfold 18.339 1.262.936 71

Az ¢lvesziiletések szamat tekintve mind dsszességében, mind ezer fére viszonyitva, 2015-
ben Eszak-Alfoldon joval tobben sziilettek (14.991 £6; 10,167/1000 £6), mint a Nyugat-
Dunanttlon (8.154 f6; 8,287/1000 f6). Ugyanakkor a haldlozasi értékek mind Osszessé-
gében, mind ezer fére viszonyitva is magasabbak voltak a keleti régioban (19.113 f6;
12,96/100016), mint a nyugatiban (12.650 £6; 12,86/100010). Figyelemre mélto €s elgon-
dolkodtatd, hogy a csecsemdhaldlozas Eszak-Alfoldon 75 f6/év volt a vizsgalt id6szak-
ban, mig Nyugat-Dunantulon csak 27 {6. Tényleges szaporodasi adatok mar az el6zdek-
bdl kovetkezéen nem meglepdek, igaz ezekbe az értékekbe a belfoldi és kiilfoldi elvan-
dorlés is beletartozik, amit a késSbbiekben mutatunk be. Eszak-Alf5ldon a tényleges sza-
porodas -3,5 £6/1000 lakos volt (azaz cs6kkent a népesség), ezzel szemben Nyugat-Du-
nantulon 0,0 f6 az érték ezer lakosra, (azaz a lakossag szdma nem valtozott).

Az éves sziiletésszamhoz kapcsolddo fontos tényezd, hogy a gyermekeknek mekkora ha-
nyada szarmazik hézas illetve nem hézas parkapcsolatbol. A hazassagon kiviili sziiletések
aranya folyamatosan emelkedett az ezredfordulot kovetd évtizedben, majd egy rovid stag-
nalast kdvetden jbol dinamikus emelkedésnek indult, és 2015-ben az eddig mért legma-

gasabb értéket, 47,8%-ot ért el.
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A lakossag atlag életkorat vizsgalva, 2016. januar 1-én a n6knél a Nyugat-Dunantulon
447 év, az Eszak-alfoldi régioban 43,1 év volt, a férfikanal az elébbiben 40,8 év, az utdb-
biban 39,0 év értéket figyelhetiink meg. A sziiletéskor varhato atlagos élettartam (5. dbra)
2015-ben Nyugat-Dunantalon a nék esetében 79,63 ¢év, férfiaknal 72,98 év volt. Az
Eszak-alfoldi régioban a ndk varhato atlagos élettartama masfél évvel kevesebb (78,05
¢v), mint a Nyugat-dunantuli régioban és sajnos a férfiaknal is hasonloan alakul ez az
érték (71,31 év). Ezen szempont szerint az Eszak-alfoldi régié adatai rosszabbak az or-

szagos atlagnal, és csak az Eszak-magyarorszagi régio értékei mutatnak még kedvez6tle-

nebb képet.
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5. abra A sziiletéskor varhato élettartam az Eszak-alfoldi (E-A) és a Nyugat-dunantali
(Ny-D) régioban, nemenként, 2001, 2012, 2015
(KSH adatok alapjan sajat szerkesztés)

A varhato élettartamot jelentds mértékben befolyasolja az iskolai végzettség, a lakohely
tipusa, a lakaskoriilmények, a végzett munka mindsége és az egészségi allapot is.
Magyarorszagon a lakossag rossz egészségi allapota miatt rendkiviil magas az 1d6 eldtti

haldlozasok szama. A hazai lakossag kedvezdtlen egészségi allapota az egészségtelen
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¢letmddra, az egészségmagatartassal kapcsolatos ismeretek hidnyara, valamint a karos
szenvedélyek széleskori elterjedésére vezethetd vissza.

A régiok adatait tekintve 2013-ban a 9 évesnél id3sebb korosztalyok az Eszak-alfoldi
régioban a cukorbetegség, az ischémids szivbetegség, az also 1éguti idiilt tiidobetegségek,
valamint az asztma vonatkozdsdban nagyobb ardnyban fordultak haziorvoshoz, mint
Nyugat-Dunantalon. A 2015. évi adatok alapjan Eszak-Alfoldon magasabb az aktiv ko-
ruak ellatasaban részesitettek tizezer lakosra jutd szama. A daganatos megbetegedések
okozta un. standardizalt haldlozasi aranyszamokat vizsgalva megallapithatd, hogy az
Eszak-alfoldi régioban a legnagyobb, a Nyugat-dunantili régioban pedig a legkisebb a
mutato értéke (Eurostat, 2012).

A sziiletések szama még mindig alacsonyabb orszagos szinten, mint a haldlozasok szama.
Az ebbdl kovetkezd természetes fogyas mértéke azonban teriileti egységenként eltéro.
2015-ben Magyarorszagnak harom olyan megyéje volt, ahol a természetes fogyas elle-
nére a belfoldi és a nemzetkozi vandorlas egyiittes hatdsdnak koszonhetden a lakossag
lélekszama ténylegesen nott, ezek: a Kozép-magyarorszagi régioban Pest, a Nyugat-du-
nantili régiéban Gydr-Moson-Sopron és az Eszak-alfoldi régiéban Szabolcs-Szatmér-
Bereg megye.

A hazassagkotések szamat elemezve megéllapithatd, hogy mind az 6ssz, mind az 1000
lakosra vonatkoz6 adat magasabb az Eszak-alfoldi (6731; 4,565/1000 lakos), mint a
Nyugat-dunantali régidoban (4426; 4,498/1000 lakos). A valasok szama 1000 lakosra
nézve majdnem azonos a két térségben (E-A:1,971; Ny-D:1,975).

Az atlag havi nett6 kereset 2015-ben az Eszak-alfoldi régioban 124.335 forint, a Nyugat-
dunéntali régioban 152.899 forint volt. A haztartasok egy fore jutd havi fogyasztasi ki-
adasai az Eszak-Alfoldon mutattak az orszagban a legalacsonyabb értéket: 61.676 forint-
tal. Ez 17,3%-kal kevesebb, mint a magyarorszagi havi atlag fogyasztas. Ezzel az el6z6
évekhez képest is romlott a fogyasztasi mutaté az Eszak-alfoldi régioban. A Nyugat-Du-
nantul ebben a tekintetben harmadik a régiok sorrendjében és a 77.214 forintos egy fore
jutd havi kiadassal a magyarorszagi atlag feletti értéket mutat. A kiadasok tételenkénti

Osszehasonlitasat az 6. abra mutatja.
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6. abra Az egy fre juto havi fogyasztasi kiadasok az Eszak-alfoldi és a

Nyugat-dunantali régidban, 2015 (KSH adatok alapjan sajat szerkesztés)

Gazdasagi teljesitmény vonatkozéasaban is jelentds a kiilonbség a két régid kozott. Mig
2015-ben a brutto hazai termékhez (GDP) a Nyugat-dunantuli régié 10,89%-ot adott, ad-
dig az Eszak-alfoldi csak 9,47%-ot. 2000 6ta 5sszesen két évben volt mas a sorrend a két
régio kozott, azonban az utolsé két évben (2014, 2015) a kiilonbség 1%, majd 1,5% folé
emelkedett (7. dbra). Mindenképpen fontos megemliteni, hogy a Kozép-magyarorszagi

régid a maga 46,8%-aval tovabbra is behozhatatlan eldnyokkel rendelkezik.

29



4000 -~

E-A
s Ny-D

3000 -
T
o

3 2000 A
o
o
o

1000 -

0 _

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016
ev
7. abra A brutté hazai 6ssztermék (GDP) az Eszak-alfoldi és a Nyugat-dunantuli
régioban, 2000-2015 (KSH adatok alapjan sajat szerkesztés)

Az Gjonnan regisztralt vallalkozasok szama 2015-ben Magyarorszagon 1,9%-al tobb volt,
mint 2014-ben. Itt kiemelkedik az Eszak-Alfold t6bb mint 10%-os részesedéssel. Az 6n-
all6 vallalkozassal rendelkez6k szama Eszak-Alfoldon 217.099 volt (147,2/1000 lakos),
Nyugat-Dunantulon csak 120.817 (122,7/1000 lakos). Negativan arnyalja a képet azon-
ban, hogy a végelszdmolasok szama viszont 40% feletti példaul Szabolcs-Szatmar-Bereg
megyében. 2014-ben a kiilfoldi kozvetlen tékebefektetéssel miikodo vallalkozasok kiil-
foldi tokéje nemzetgazdasagi agak ,,Egyéb feldolgozoipar; ipari gép, berendezés lizembe
helyezése, javitdsa” kategéridban Nyugat-Dundntilon 38 milliard forint, ezzel szemben
Eszak-Alfoldon csak 16 milliard forint volt.

A foglalkoztatottak szama mar 2000-2009 kozott is csokkent az Eszak-alfoldi régioban
(Szénas et al., 2011). A gazdasagilag aktiv népesség szama Magyarorszagon 2015. IV.
negyedévében 4 millid 540 ezer 6 volt. Az Eszak-alfoldi régioban 665.873 6 (451,6
£6/1000 lakos), a Nyugat-dunantuliban 471.314 £6 (479,0 f6/1000 lakos) gazdasagilag
aktiv keresd volt. Sajnos ez a kép nem minden tekintetben ad okot 6romre. A szamok

mogott sok esetben a kozmunkaprogram 4altal felkarolt dolgozok rejlenek.
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A munkanélkiiliségi rata 2015. IV. negyedévében 3,5% volt a Nyugat-Dundntalon, mig
az Eszak-alfoldi régioban 10,2%, ugyanez az adat 2,1 illetve 8%-ra modosult a 2016-0s
év végére. A korcsoportok szerinti munkanélkiiliségi rata korcsoportonként valtozik mind
a két régioban. Eszak-Alfoldon a 25-64 évesek 9,5 %-a volt munkanélkiili, ezzel szemben
Nyugat-Dunéantalon 3,1%-uk nem talalt munkat. Erdekes megfigyelni, hogy a munkanél-
kiili diplomésok kore hogyan alakul a két régioban (8. abra). Az Eszak-alfoldi régioban
4,1%, mig a Nyugat-dunantali régidban ez az érték csak 1,2%. A fenti adatokbol megal-
lapithat6, hogy a munkaképes tarsadalmi réteg jobban el tud helyezkedni a nyugati or-

szagrészben.
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8. abra A diplomas munkanélkiiliek szazalékos aranya nemenként, az Eszak-alfoldi és a

Nyugat-dunantali régioban, 2000-2015 (KSH adatok alapjan sajat szerkesztés)

A magyar lakossag jelentds részének azért jelent problémat a munkaerdpiacra torténd
belépés, mert nem rendelkezik megfeleld szakképesitéssel. A lakossag végzettségi viszo-
nyait tekintve az Eszak-alfoldi régi6 a régiok sorrendjében két mutato (az altalanos iskola
8 osztalyat elvégezte, a kozépfoku iskolat végzett) esetében is az utolso helyen all, mig a

Nyugat-Dunantul az els¢ illetve a masodik a régidk ezen érték szerinti sorrendjében.
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Nyugat-Dunantul és Kozép-Dunantal vandorlési egyenlege volt pozitiv a vizsgalt id6-
szakban. A tobbi régiora tovabbra is az elvandorlas a jellemzd, Eszak-Alfold és Eszak-
Magyarorszag népességmegtarto ereje volt a leggyengébb. A belfoldi és kiilfoldi vandor-
last tekintve az adatok az Eszak-alfoldi régiorol negativ képet mutatnak, a belfoldi van-
dorlas itt -6.783 6, a nemzetkdzi -5.766 {6 volt. A nyugati régi6 pozitivabb helyzetii ezen
adatok tiikrében, a belfoldi vandorlas 3.206 f6 és a nemzetkozi 1.298 £6 volt.

A lakasok épitésében is megmutatkozni latszik az a tendencia, mely szerint az Eszak-
alfoldi régié egyre jobban elszakad az orszagos atlagtol. A 2015. évi statisztika alapjan
Eszak-Alfoldon a hasznalatba vett lakasok szama 637 darab, a Nyugat-dunantuli régio-
ban 1660 darab volt. A lakas allomany kiilonbségei teriileti kiilonbségekbdl is adodnak,
a Nyugat-Dunantulon 2016-ban 430.870 db, az Eszak-alfoldi régioban 623.007 db lakas
volt (437,9/1000 lakos; illetve 422,5/1000 lakos).

A kutato-fejleszté tevékenységet nézve 2015-ben viszont az Eszak-alfoldi régio elisme-
résre mélto teljesitményt nyujtott, a magyar nyelvii cikkek szdma 1169 db volt, mig a
Nyugat-dunantili régidban 526 cikk késziilt el. Az idegen nyelvii publikaciok szamat te-
kintve is kiemelkedé az Eszak-alfoldi régio, 779 cikk jelent meg, mig a Nyugat-dunantali
régidban 506.

A fejlesztésekhez a 2007-2013-as palyazati ciklusban jelentés mértékii unios forrasra le-
hetett palydzni. Az Eszak-alfoldi régioban 12289 palyazat valésult meg
1.426.431.167.545 forint felhasznéalasaval. Nyugat-Dunanttlon 8.318 palyazat kapott ta-
mogatast, 716.783.438.555 forint értékben (9-10. abra). Az Osszes régid palyazati fel-
hasznalast figyelembe véve megéllapithat6, hogy Eszak-Alfcldon valésult meg a legtobb
palyazat, ugyanakkor a legtobb tamogatast Dél-Alfold kapta, tobb, mint 33 ezer milliard
forintot.
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9. abra EU fejlesztési forrasok 6sszege (milliard Ft) az Eszak-alfoldi és a
Nyugat-dunantili régidban, a 2007-2013 iddszakban
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10. abra EU fejlesztési forrasok darabszdma az Eszak-alfoldi és a
Nyugat-dunantili régidban, a 2007-2013 idészakban
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Osszegzés

2. tablazat: Az Eszak-alfoldi és Nyugat-dunantali régi6 relevans statisztikai adatai

Osszehasonlitott tényezd Eszak-Alfold Nyugat-Dunantul
Teriilet (km?) 17.749 > 11.209
Népesség (0) 1.474.383 > 983.933
Nt (ki ) 84 < 88
Elvesziiletések (f6/év) 14.991 > 8.154
Telepiilések szama (db) varos/kdzség 71/138 35/622
Halalozas (f6/év) 19.113 > 12.650
Sziiletéskor varhato atlagos €lettartam (év) 78,0/71,3 < 79,6/72,9
n6/ff
Atlag havi nett6 kereset (Ft) 124.335 < 152.899
Brutt6 hazai termék (orszdg 0sszes %-aban) 9,47 < 10,89
Gazdasagilag aktiv kereso (f6) 665.873 > 471.314
Munkanélkiiliségi rata % 10,2 > 3,5

Forras: KSH, 2015
A Nyugat-dunantali régidban nagyobb népsiiriiség mellett, kisebb lakossagszammal, a
bruttd hazai 6ssztermékhez torténd hozzajarulas magasabb. Ennek hatterében az alacso-
nyabb munkanélkiiliségi rata és az 1000 lakosra jutd tobb foglalkoztatott mellett, a ma-
gasabb iskolai végzettség all. Mindezek kovetkeztében a lakossag egészségi allapota
jobb, az 1000 lakosra juté morbiditasi és mortalitasi adatok kedvezébbek. Az alacsonyabb
sziiletésszam ellenére, a vonzo gazdasagi kornyezet miatt bekovetkezd bevandorlas ered-
ményeként a népesség allando (2. tablazat).
Ezzel szemben az Eszak-alfoldi régioban bar magas az 1000 lakosra jutd sziiletésszam
(Magyarorszag legfiatalabb régidja), az alacsony jovedelmi viszonyok, a magas munka-
nélkiiliségi rata €s a kedvezOtlen gazdasagi kornyezet miatt az elvandorlés a jellemzd, igy
csokken a népesség.
A gazdasagi kdrnyezet elobbiekben részletezett alakulasa miatt az unios fejlesztési forra-
sok felhasznalasa inkabb az Eszak-alfoldi régioban, mig a kiilfoldi befektetések a fold-
rajzi elhelyezkedés miatt is a Nyugat-dunantali régioban jellemzdbbek.
A Debreceni Egyetem, mint hazank egyik legnagyobb és nemzetkdzi rangsorokban is
elokeld helyet elfoglald egyeteme az Eszak-alfoldi régio szellemi kozpontjaként jelentds
szerepet jatszik abban, hogy a kutatohelyek és a publikacidi szama, valamint az 2007-
2013-as uniods forrasok felhasznalasa tekintetében az Eszak-alfoldi megel6zte a Nyugat-

dunantali régiot.
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4/2. Orszagos mérések adatai - NETFIT felmérések eredményei

Az egyes Kkitiintetett ¢letszakaszokban (a serdiilokor és az ifjukor) a gyermek fejlodése
eredményeként bekdvetkezo fizikai teljesitmény valtozas objektiv mddon torténd mérhe-
tdsége szamos problémat vet fel. Orszagos szintii fittségi allapotra vonatkozé felmérések
a korabbi évtizedekben nem torténtek.

Magyar kutatok 1982-84 ¢s 2003-2006 (Orszagos Novekedésvizsgalat) kozott folytattak
ugyan a 3-18 éves korosztaly testi fejlettségére és fizikai erOnlétére vonatkozé vizsgala-
tokat, azonban a motorikus teljesitoképesség felmérésére nem keriilt sor
(Karsali et al., 2013).

Annak ellenére, hogy a lakossag egészségi allapotat, mint arra nemzetkzi adatok is szol-
galnak, alapvetden meghatarozza az egészségmagatartas és gyermekkori szokasok, ilyen
jellegli adatokkal nem rendelkeztiink. Ugyanakkor a fiatalkori testmozgas hianyanak,
vagy csokkenésének késobbi kdvetkezményeit szamos tanulmany igazolta. Ez indokolta,
hogy Magyarorszagon a 2012-ben bevezetésre keriilt a mindennapos testnevelés, és va-
lo6szintlileg ez vezetett oda, hogy a fiatalok fittségi allapotat, és kozvetett mdédon a min-
dennapos testnevelés hatasait orszagos szintli felmérés keretében vizsgaljak. Ehhez kertilt
kidolgozésra a Nemzeti Egységes Tanuloi Fittségi Teszt (NETFIT®), mint a magyar koz-
nevelési rendszer kotelez6é modszere a 2014/2015-6s tanévt6l kezdve.

A rendszer kidolgozasa a Magyar Didksport Szovetség és az amerikai Cooper Intézet ko-
z0s kutatd-fejlesztd tevékenysége keretében valdsult meg.

A Teszt 9 kiilonb6z6 paraméter mér: testtomeg-index, testzsirszazalék, alloképességi in-
gafutds teszt, litemezett hasizom teszt, torzsemelés teszt, kézi szoritderd mérése, iiteme-
zett fekvotamasz teszt, helybdl tavolugrés teszt és hajlékonysagi teszt, az 6todiktol a ti-
zenkettedik évfolyamon tanulok korében. A mérés volumenére jellemz0, hogy a 2015/16-
os tanévben tobb, mint 650.000 tanuld adatainak feldolgozésara kertiilt sor. Fontos hang-
sulyozni tovabb4, hogy az eredmények nem abszolut értékben keriilnek megjelenitésre,
hanem az adott teriilethez tartozo egészségiigyileg elfogadhatd értékhez viszonyitva. En-
nek megfelelden a tanuldk teljesitményiik alapjan egészségzondba, fejlesztés sziikséges
vagy fokozott fejlesztés sziikséges kategoriaba sorolodnak.

Az orszagos adatok elemzése ramutatott (Kaj et al., 2017), hogy fokozott fejlesztés a
vizsgalt 9 kategoria koziil 3 esetén sziikséges, ezek a testtomeg-index, a testzsirszazalék

¢és az alloképességi ingafutas.
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Mig fiuk esetén a testtomeg-index ¢€s a testzsirszazalék az életkor elérehaladtaval az 6t6-
diktdl a tizenkettedik évfolyamig kismértékii javulas figyelhetd meg a fokozott fejlesztést
igényl6k korében (elobbi esetén 9,9%-161 7,3%-ra, utdbbi esetén 6,0%-ra, 3,8%-ra), addig
az alloképességi ingafutas teszt esetében a tendencia forditott. Mig az 6todik osztalyosok
9,8%-a igényel csak fokozott fejlesztést, addig a tizenkettedikesek esetén ez az arany
majdnem egyharmad (33,2%).

A leanyok esetében a testtomeg-index - hasonlé méodon a fiukéhoz - csokken a fokozott
fejlesztést igényel kategdridba soroltak aranya az életkor eldrehaladtaval (8,2%-161 4,9%-
ra), viszont a testzsirszazalék és alloképességi ingafutas teszt eredmények alapjan a fo-
kozott fejlesztést igénylok aranya nd (elébbi esetben 8,3%-r61 13,7%-ra, utdbbi esetben
9,0%-106l, 42,5%-ra). Ezzel egyidejlileg az alloképességi ingafutas tesztnél az egészség-
zOndba soroltak aranya a fiuk esetén 73,7%-r6l 51,5%-ra, leanyok esetén 68,6%-161 33,5-
ra csokken (6todiktdl tizenkettedik évfolyamig).

Elébbiek alapjan megallapithatd hogy az aerob fittség a fiatal korosztalyban - bar gyer-
mekkorban sem mondhaté idealisnak - a kamaszkorban kimondottan kedvezodtlen. Az a
megallapitds ugyanis, hogy a 18 év kortili lanyok egyharmada illetve a 18 év kortili fiak
fele tekinthetd csak aerob fittség szempontjabol elfogadhatéd allapotinak, egyértelmiien
arra hivja fel a figyelmet, hogy egy egészségesebb felndtt tarsadalom elérése érdekében
nemzeti szintll stratégiai 1épésekre van sziikség.

Vizsgalatunkba bevont két régi6 adatait elemezve - bar 6sszességében az orszagos ten-
dencidkhoz hasonl6 kovetkeztetések vonhatok le - regionalis eltérések figyelhetok meg.
Bar a testtomeg-index szempontjabodl kritikusnak tekinthetd csoport mindkét régioban
csokken az életkor elérehaladtaval, az érintettek %-os ardnya mindkét régioban maga-
sabb, mint az orszagos érték. Fiuk esetében az Eszak-alfoldi régioban ez 12-10%-ra, Nyu-
gat-dunantuli régioban 11-r6l 9%-ra csokken, mig lanyok esetében ugyanezek a paramé-
terek 9%-r01 8%-ra, illetve 8%-1d1 6%-ra valtoznak. Hasonld tendencia figyelhet6 meg a
testzsir szdzalék esetén is, azaz a tendencia az orszagosnak megfeleld mind a fitik, mind
a lednyok esetén, de az "egészséges" zonaba esdk aranya mindkét régidban alacsonyabb,
mint az orszagos érték. Ha a régidkat hasonlitjuk dssze ebbdl a két szempontbdl megal-
lapithat6, hogy bar az értékek kozott jelentés kiilonbség nincs, az Eszak-alfoldi régié mu-
tatoi kissé rosszabbak a Nyugat-dunantuli régio hasonl6

értékeinél (11. abra).
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11. abra A 2014/15-6s Netfit felmérés testzsir szazalék és testtdmeg-index atlag adatai, nemenként és korosztalyonként az Eszak-alfoldi és

a Nyugat-dunantali régioban, az orszagos atlag feltiintetésével (Netfit adatbazis alapjan sajat szerkesztés)
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12. abra A 2014/15-6s Netfit felmérés alloképességi ingafutas esetén az atlag teljesitmény, nemenként és korosztalyonként az

Eszak-alfoldi és a Nyugat-dunantili régioban, az orszagos atlag feltiintetésével (Netfit adatbazis alapjan sajat szerkesztés)
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Sajnos a vizsgalt régiok fiataljainak aerob fittségi mutatdi sem alakulnak kedvezObben.
Az orszagos tendenciahoz hasonldan az életkor eldrehaladtaval ezekben a régiokban is
jelentdsen nd azoknak a fiataloknak aranya, akik esetén fokozott fejlesztés sziikséges és
ezzel parhuzamosan egyre csokken azoké, akik az egészségzondba tartoznak. A kezdeti
70%-ot meghalad6d arany 50% ala csokken az egészségzonaba tartozdak esetében
nemtdl és régiotol fiiggetlentil.

Itt is megfigyelhetd azonban a korabban mar emlitett regionalis kiilonbség, nevezetesen
mind a fitk, mind a lednyok esetén tinédzser korban magasabb a fokozott fejlesztést
igényld és alacsonyabb az egészségzonaba es6 egyének aranya az Eszak-alfoldi, mint a
Nyugat-dunantali régoiban. A kiilonbség amiatt is szembetiin, hogy mig az Eszak-al-
foldi régidban az orszagos atlagnal rosszabbak, a Nyugat-Dunantilon jobbak az eredmé-

nyek mind a fiuk, mind a lednyok esetében.

A két régi6 adatainak statisztikai elemzése (Student-féle t-proba) ramutatott, hogy a fiak
esetén megfigyelhetd kiilonbségek minden korcsoportban szignifikdnsnak bizonyultak
(p<0,02 a tiz évesek ¢és p<0,001 minden més korcsoport esetén). A lanyok esetén bar a
10 éves illetve a 18+ korcsoportok esetén nem volt szignifikans kiilonbség megfigyelhetd,
az Osszes tobbi korcsoportban az Eszak-alfoldi eredmények szignifikansan (p<0,001)
rosszabbak. Fontos kiemelni, hogy a 10 éves korcsoport eredményeinek dsszehasonlita-
sakor kapott eredményeket befolyasolja az a tény, hogy az itt felmért tanulok 1étszama
jelentdsen (100-200f6) alacsonyabb, mint az Osszes tobbi korcsoport 1étszama (1000-

5000 £8) (12. abra).

Osszegzés

A Netfit rendszer vitathatatlan elénye, hogy kialakult egy orszagos szinten egységes, kri-
tériumorientalt tesztrendszer.

2014-et megeldzden bar voltak Magyarorszagon a fittségi allapotot bemutatni hivatott
felmérések, ezek nem tekinthetdk atfogo jelleglinek. A Netfit felmérés bevezetése meg-
teremti a lehetdségét a kiilonbozo régiok ilyen szempontbol torténd, statisztikailag is jol
megalapozott 6sszehasonlitdsanak.

Tekintettel arra, hogy a Netfit felmérés minden évben megvaldsul, iddsoros valtozasok,
tendenciak megallapitasat is lehetvé teszi. Igy mod nyilik a kozoktatdsban, illetve az

egészség- ¢és sportpolitikdban bevezetett intézkedések hatasainak vizsgalatdra is. A
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2015/16-0s tanévben végzett felmérések eredményeként a kutatok megallitottak, hogy a
mindennapos testnevelés felmend rendszerébdl eldszor kikeriild évfolyamok (8. és 12.)
jobban teljesitettek a mindennapos testnevelésben még részt nem vevo évfolyamtarsaik-
nal, mely nemzetkdzi szinten is fontos eredmény (Kaj et al., 2017).

A 2014/15-6s felmérés orszagos eredményei alapjan megallapithatd, hogy az életkor el6-
rehaladtaval romlik a fiatalkoruak fittségi allapota, mely nemcsak az alloképesség, de a
testzsirszazalék értékei esetében is megjelenik.

Megallapithat6 tovabba, hogy az egyes régiok kozott tényleges eltérések mutatkoznak.
Mind a fitk, mind a lednyok esetén tinédzser korban magasabb a fokozott fejlesztést
igényld és alacsonyabb az egészségzonaba es6 egyének aranya az Eszak-alfoldi, mint a
Nyugat-dunantali régioban.

Az Eszak-alfoldi régioban az orszagos atlagnal rosszabbak, a Nyugat-Dunantil esetében

jobbak az eredmények mind a fitk, mind a leanyok esetében.
A fentiek alapjan, hipotézisiinket (Hipotézis-1), miszerint a gazdasagilag fejlettebb régi-

okban jobb, mig a gazdaséagilag elmaradottabb régioban rosszabb a fiatalok fittségi alla-

pota, alatdmasztottnak és bizonyitottnak tekintjiik.
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4/3. Sajat felmérések eredményei

I. Sportolasi szokasok az Eszak-alfoldi régiéban

Vizsgalati mintdnkban a kitoltok kor szerinti megoszlasat a 13. dbra mutatja. A kitoltok

51,8%-a 20 és 30 év kozotti, tovabbi 18,6% 31-40 éves, 18,2%-a a 20 év alatti korosz-

talybol valo.

1,5%

m 20 év alatt m20-30 év 31-40 év

41-65 év m 65 év folott

Hno W férfi

13. abra Az Eszak-alfoldi régioban végzett felmérésben a kitoltok kor és nem szerinti

megoszlasa (Sajat szerkesztés)

A kitoltok atlagéletkora 28,4+11,3 év. A valaszadok 46%-a férfi, 54%-a nd. A férfiak és
a nok atlagéletkorai kozott (28,6+11,3 év, illetve 29,1£11,0 év) statisztikailag nem volt

szignifikans kiilonbség (p>0,6).

Legmagasabb iskolai végzettségiiket tekintve 34% kozépfoka, 45,8 % fdiskolai, illetve

egyetemi végzettséggel rendelkezik. 11,5%-uknak csak 4altalanos iskolai végzettsége van

(3. tablazat).

3. tablazat: A kitoltok legmagasabb iskolai végzettsége

Végzettség Megoszlas (%)
altalanos iskola 11,5
szakmunkas, szakiskolas 8,8
érettségi 34
foiskola (BSc) 21
egyetem (MSc) 24
Osszes 100
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4. tablazat: A kitoltok egy fore juto havi nett6 jovedelme

Jovedelem (Ft) Megoszlas (%)
100.000 Ft alatt 28,2
100.000 - 200.000 Ft 52,3
201.000 - 300.000 Ft 14,9
300.000 Ft folott 4,6
Osszes 100

Az egy fOre jutd havi nett6 csaladi jovedelmet vizsgalva megallapithato, hogy a valasz-
adok fele esetében (52,3%) a 100 és 200.000 Ft kozé esik, ugyanakkor majdnem 30%-uk
(28,2%) esetében ez az érték 100.000 Ft alatti. Kozel 20% mondta azt, hogy 200.000 Ft
feletti az egy fore jutd havi nettd jovedelem a csaladban (4. tablazat).

A Kkitoltok lakohely szerinti megoszlasat elemezve, az adatok alapjan 55,4%-uk Debre-
cenben lakik, tovabbi 25,8% varosban, vagy mas megyeszékhelyen. 11,6 %-uk €l falun,

3% tanyan.

A sportolési szokdsok témakdrére attérve, eldszor az elmult néhany hénapban végzett
sportolasi gyakorisagra kérdeztiink ra (14. abra). A valaszadok 45,5%-a mondta azt, hogy
hetente 1-2 alkalommal sportol, 20,7% a naponta valaszt jelolte meg, 18% az ,,egyaltalan
nem sportolok™ valaszt adta. 15,8% havonta egy alkalommal végez valamilyen sportte-

vékenységet.

50%

40%

30%

20%

10%

0%
naponta hetente havonta soha

14. abra A valaszadok sportolasi gyakorisaga (Sajat szerkesztés)
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Arra a kérdésre, hogy amennyiben nem sportol, annak mi az oka, a valaszadok 40,5%-a
az idohianyt jelolte meg, tovabbi két nagy csoport a motivacio hidny (12,6%) és a faradt-
sag (11,7%) valaszt adok kore (15. abra). 9%-ukat az egészségi allapota, szintén 9%-0t a

sportolasi lehetdség hianya akadalyoz a sportolasban.
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15. abra A fizikai inaktivitas okai (Sajat szerkesztés)

Arra a kérdésre, hogy miért fontos az On szdmara a sport, a valaszt adok 44,3%-a a hoz-
zajarul az egészségi allapotom megdrzéséhez valaszt adta. 24,8% az edzettségi allapota
¢s az alakja meg0rzése érdekében tartja fontosnak a sportot, 17,4% valaszolta azt, hogy a

sportolas soran elfelejti a gondjait €s kikapcsolddik (16. ébra).
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16. abra A sportagvalasztas szempontjai (Sajat szerkesztés)

A ,Milyen sporteseményeket latogat?” kérdés esetén tobbszords valasztasi lehetdséget
adtunk. A valaszadok koziil 46% jeldlte be a labdartigast, 21% az iszast, 20,3% a kézi-
labdat, 14,5% a kosarlabdat, 19% a vizilabdat (ennek részletes vizsgalatara a 21. 4bra

kapcsan visszatériink).

Nemi kiilonbségek

Az elemzés egyik célja a nemek kozotti kiillonbseégek feltarasa volt.

Az iskolai végzettség tekintetében a férfiak és ndk kozott nem mutatkozott kiilonbseég
(khi-négyzet érték = 5,184, df = 4, p = 0,273; Fisher-féle egzakt teszt p = 0,275). Hason-
16képpen az egy fore jutd csaladi jovedelem tekintetében a férfiak és ndk kozott sem mu-
tatkozott a nemek k6zott kiilonbség (khi-négyzet érték = 3,931, df = 3, p = 0,277; Fisher-
féle egzakt teszt p = 0,278).

Ugyanakkor a lakohelyet vizsgalva kiilonbség volt kimutathat6 a férfiak €s ndk csoport-

jaiban (Pearson-féle khi-négyzet proba értéke = 11,418, df = 5, p = 0,039, 5. tablazat).
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5. tablazat: A kitoltdk lakohely szerinti megoszlasa, nemenként

akéhely Megoszlas (%)

Férfi N6
Tanya 51 0,7
Falu, kozség 10,2 12,5
Varos 26,3 18,4
Debrecen 55,1 57,4
Mas megyeszékhely 1,7 5,9
Budapest 1,7 51

A sportolas gyakorisaganak tekintetében a férfiak és ndk kozott nem mutatkozott kiillonb-
ség (khi-négyzet érték = 3,065, df = 3, p = 0,382; Fisher-féle egzakt teszt p = 0,388; 17.
abra).

50%

40%

30%

H ndk

20% m férfiak

10%

0%

naponta hetente havonta egyaltalan nem
sportolt

17. abra A sportolési gyakorisag alakuldsa nemek szerint (Sajat szerkesztés)

Hasonloképpen nem talaltunk kiilonbséget a férfiak és ndk kozott a sportolas elhagyasa-
nak okait vizsgalva sem (khi-négyzet ért¢k = 8,481, df = 8, p = 0,398; Fisher-féle egzakt
teszt p = 0,388; 18. dbra).

Bar tendencidzus kiilonbségek megfigyelhetdek voltak, hiszen a ndk koziil nagyobb
aranyban hivatkoztak az id6hianyra és a faradtsadgra, mint a férfiak koziil, ugyanakkor a

férfiak esetében nagyobb aranyban fordult eld az egészségi allapotra és a pénzhianyra
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torténd hivatkozas, mint a n6knél. De ezek a kiilonbségek, mint ahogyan arra el6bb utal-

tunk, nem bizonyultak szignifikansnak.
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18. abra Nemi kiilonbségek a fizikai aktivitas okaiban (Sajat szerkesztés)

A sportagvalasztds szempontjainak megitélésében nem mutatkozott kiilonbség férfiak és
ndk kozott a versenyzeési lehetdség, a siker elérése, az alloképesség fejlodése, az egész-
séghez vald hozzdjarulas, az egészségi allapot okan végzett sport, a sziilok/testvérek spor-
tolasi szokasainak kovetésében, magyar sikersportagak figyelembe vétele, a lakohely és
a sportolasi hely tavolsaga, az anyagi megfizethet6ség, a szabadtéri edzéslehetdség fon-
tossaga, a személyes érdeklddés, a felszerelés, elokésziilet szlikségessége tekintetében
(19. abra).

Kiilonbség adodott a barati kor sportoldsi szokdsainak figyelembe vételekor (a Pearson-
féle khi-négyzet proba értéke = 11,492, df = 1, p = 0,001). A férfiak 25,5%-anak fontos
a baratok kovetése (minden negyedik férfi), ezzel ellentétben a néknél ez 9,9% (minden
tizedik n6). Az edzd szimpatikussaganak megitélésében kiilonbség adodott (a Pearson-
féle khi-négyzet proba értéke = 5,125, df = 1, p=0,024.). N6k esetén fontosabb az edzd
személye, az azzal val6 szimpatia (10,6%), mig férfiak esetén ez Iényegesen gyengébb
tényez6 (3,3%). Hataresetként kell kezelnilink az alakformalés és a hatékony zsirégetés
szerepét a sportban. A statisztikai probak nem egyértelmisitik, csak sejtetik azt a tenden-

ciat, hogy a nék esetén mutatkozo6 34,8%-os valasz ¢s a férfiak 23,3%-o0s valasza eltérd
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(a Pearson-féle khi-négyzet proba értéke = 4,064, df = 1, p=0,056; a Fisher-féle egzakt

teszt szerint p = 0,056).
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19. abra A sportagvalasztas szempontjainak nemi kiilonbségei (Sajat szerkesztés)

A fizetOs létesitményhasznalat tekintetében a férfiak és ndk k6zott nem mutatkozott kii-

lonbség (khi-négyzet értek = 0,037, df = 1, p = 0,886; Fisher-féle egzakt teszt p = 0,886).

Annak megitélésében, hogy miért lenne jo a javasolt 1étesitmény a férfiak és ndk kdzott

nem mutatkozott kiilonbség (khi-négyzet érték = 1,834, df = 5, p = 0,879; Fisher-féle

egzakt teszt p = 0,880).

A sport fontossadganak egyéni megitélésében a férfiak és ndk k6zott nem mutatkozott kii-

16nbség (khi-négyzet érték = 6,152, df = 5, p = 0,300; Fisher-féle egzakt teszt p = 0,304;

20. 4bra).
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20. abra Nemi kiilonbségek a sport fontossaganak megitélésében (Sajat szerkesztés)
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21. abra Nemi kiilonbségek a sportesemények latogatasdban (Sajat szerkesztés)
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A sportok iranti érdeklddést vizsgalva a vart eredmények adddtak (21. dbra). Ezek alapjan
nincs kiilonbség a férfiak és a n6k érdeklddésének tekintetében a kdvetkezd sportesemé-
nyek tekintetében: asztalitenisz, atlétika, birkozas, evezés, kajak-kenu, kerékpar, kézi-
labda, kosarlabda, tenisz, torna, Uszas, vizilabda.

Statisztikailag szignifikans kiilonbség mutatkozik a kovetkezd sportok esetén: férfiak al-
tal kedveltebbek a jégkorong (khi-négyzet értéke=7,417, p=0,006), a labdartgas (khi-
négyzet értéke=15,681; p<0,001) és az okolvivas (khi-négyzet értéke= 7,872; p=0,005),
ndk altal kedveltebbek a roplabda (khi-négyzet értéke=7,185; p=0,007) és a miikorcsolya,
gyorskorcsolya (khi-négyzet értéke=4,392; p=0,036). Az adatok alapjan a legnépszeriibb
a labdarugas (46,0%) és az Gszas (21,7%). Ezutan a labdajatékok a népszeriiségi sorban:
kézilabda (20,3%), vizilabda (19,2%), kosarlabda (14,5%). Legkisebb a nézettsége a bir-

koézéasnak (2,5%), az asztalitenisznek (2,9%) és az evezésnek (3,6%).

Korcsoportos elemzés

A felmérés korcsoportos elemzését szintén kereszttablas vizsgalatokkal, khi-négyzet pro-
baval és Fisher-féle egzakt teszttel vizsgaltuk.

El6ljaroban fontosnak tartjuk kiemelni azonban, hogy a minta korcsoportos eloszlasa
egyrészt nem tiikrozi a régio népességének kor szerinti eloszlasat, masrészt a 40 év {616tti
valaszaddk szdma tll kicsiny ahhoz, hogy a korcsoportok kozott ezen kérddives felmérés
alapjan statisztikailag értékelhetd kovetkeztetések levondsara sort lehessen keriteni.
Ahogy arra az "Anyag €s modszer" fejezetben utaltunk, ezen kérddives felmérésiink fiatal
korosztalyokra vonatkoz6 adatai a régio népessége szempontjabol reprezentativnak te-
kintheték. Eppen ezért ahhoz, hogy a fiatalok és az idések sportolasi szokasainak statisz-
tikai szempontbol is megalapozott 6sszehasonlitasat elvégezhessiik, egy masodik kérdo-
ives felmérésben az idésebb korosztalyok ilyen iranyud szokésaira kérdeztiink ra. Igy eb-
ben a fejezetben a statisztikai elemzéseket a fiatalok korcsoportokra vonatkozoan mutat-
juk be, az iddsekkel torténd dsszehasonlitasra a kovetkezd fejezetben fogunk kitérni.

A legmagasabb iskolai végzettség tekintetében a korcsoportok természetesen nem azonos
eloszlasuak (khi-négyzet proba, p < 0,001, df=16, khi-négyzet értéke=143,104, Fisher-
féle egzakt teszt, p = 0,032). A husz éves kor alattiak legnagyobb aranyban altalanos is-
kolai végzettséggel rendelkeznek (53,1%). A kor elére haladtaval megnd az érettségizet-
tek aranya, majd ezutan a foiskolat és egyetemet végzetteké.

Az egy fore jutd havi nettd jovedelem esetén is kiilonbség mutathaté ki a korcsoportok

kozott (khi-négyzet proba, p=0,008, df=12, khi-négyzet értéke=26,944). A 20 év alatti
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korcsoport legjellemzébb jovedelmi kategoriaja a 100.000 Ft alatti jovedelem. A kor n6-
vekedésével a legjellemzdbb kategoria a 100.000 Ft és 200.000 Ft kozotti jovedelem, de
a 201.000-300.000 Ft kozotti havi nettod jovedelem esetén is megfigyelhetd egy kor sze-
rinti elérehaladas. A legmagasabb kategoridban viszont nem mutatkozik hasonl6 tenden-
cia.

A lakohely szerint a korcsoportok kozott nem mutatkozik kiilonbség.

A kiilonboz6 korcsoportokban a sportolas gyakorisaga tendenciajaban kiilonbdzének mu-
tatkozik (khi-négyzet proba, p=0,001, df=12, khi-négyzet értéke=42,215; 22. abra). A fi-
atalabb korosztalyok (20 év alatt, 20-30 év ¢s 31-40 kozott) legjellemzobben hetente spor-
tolnak (rendre korcsoportonként 56,0%; 45,9%; 44,9%). 40 év felett viszont a legjellem-
z6bb a sport elhagyéasa (rendre korcsoportonként: 51,9%; 50,0%). Ugyanakkor megfi-
gyelhetd az, hogy a 41-56 éves korcsoport heti 26,9%-0s heti sportoldsi gyakorisdga az
idésebb korban kettébomlik, egyrészt egy erds6do, masrészt egy gyengiild gyakorisagra
(41-65 év > hetente 29,6%; 65 f6l6tt > hetente 0,0%). Megné egyrészt a napi és a havi

sportolasi gyakorisag 65 év folott, masrészt lecsokken a heti rendszerességii aktivitas.

] \ I \ I

51,9

egyaltalan nem sportolt

65 év felett:
W 41-65 év
havonta m31-40 év

20-30 ev

W 20 év alatti

hetente

naponta 12,2
26,7
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22. abra A sportolasi gyakorisag alakulasa az egyes korcsoportokban

(Sajat szerkesztés)
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A sportolas hianyanak okaiban a korcsoportok kozott nem mutatkozik kiilonbség. Leg-
jellemzoébb az idohianyra hivatkozas. Kozépkorban és idésebbeknél a faradtsag erds in-
dokként jelenik meg. Megfigyelheto az egészségi allapotra valé ndvekvo hivatkozas a kor

elérehaladtaval (6. tablazat).

6. tablazat: A fizikai inaktivitas okainak alakulasa korcsoportonként (%)

% Eletkori csoportok (év)
Az inaktivitds okai <20 20-30 31-40 41-65
id6 hiany 40,9 39,1 42,9 50,0
motivacio6 hidnya 18,2 10,9 4.8 11,1
pénzhiany 0,0 13,0 48 5,6
egészségiigyi allapot 0,0 6,5 14,3 16,7
sportolasi lehetdség hianya 9,1 10,9 9,5 5,6
nincs tarsasag 13,6 4.3 0,0 0,0
csaladi koriilmény 0,0 2,2 0,0 0,0
megerdltetd 13,6 6,5 23,8 5,6
nem fontos 4,5 6,5 0,0 5,6

A kiilonb6z6 korcsoportokba tartozok azonos modon vélekednek a fizetds sportlétesit-
mények hasznalatardl. Abban, hogy miért tartjak elénydsnek a javasolt sportlétesitmé-
nyeket a valaszadok, kor szerint nincs statisztikailag szignifikans kiilonbség. A sport fon-

tossaganak indoklasa az egyes korcsoportokban hasonlé modon tiikrozodik.
Egyik sportvélasztasi szempontra sem jellemz0 a korcsoportos eltérés, kiilonbség. Meg-

jelenik ugyanakkor a mintaban a kor szerint az egészségligyi szempontok figyelembe vé-

tele és az anyagi vonatkozasok csokkend sulya (7. tablazat).
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7. tablazat: A sportagvalasztas motivacidinak alakuldsa korcsoportonként (%)

o Eletkori csoportok (év)
e <20 20-30 31-40 41-65
zsirégetés, testformalas 34 31,7 235 18,5
versenyezni lehessen 18 7,7 5,9 3,7
sikereket érjek el 24 17,6 13,7 3,7
alloképességem fejlodjon 28 38,7 27,5 33,3
egészségmeglrzes 16 22,5 23,5 29,6
egészségligyi allapot miatt 4 16,9 13,7 25,9
barataim is oda jarnak 14 19,7 15,7 14,8
csaladi hagyomany 0,0 5,6 3,9 0,0
szimpatikus edz6 8 6,3 11,8 0,0
magyar sikersport 8 6,3 0,0 3,7
kozel van a lakohelyhez 18 14,8 21,6 7,4
megfizethetd 28 26,1 235 3,7
zzgl;adtéri edzés lehetd- 12 141 5 7.4
személyes érdeklddés 40 33,1 23,5 22,2
tsperelén elikéurtler | 12 169 | %5 22

Véleményliket kérve a sziikséges tovabbi sportlétesitmények vonatkozéasaban, legtobben
az uszodat, a konditermet €s a szabadtéri kondiparkot, valamint a fedett futopalyat java-
soltak. Indokléasként 51,6% a varosnak és a lakossagnak lenne j6 valaszt adta, 25,8% ja-

vaslatat alapozta meg egyéni igény.
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I1. Iddskori sportolasi szokasok

Az el6z0 kérdoives felmérésiink alapjan valoszintisithetd volt, hogy az idoskori (kiilono-
sen a 60 ¢év feletti korosztaly) sportolasi szokasaiban jellemzd valtozasok kdvetkeznek
be. Ennek pontosabb felderitése érdekében egy olyan felmérést végeztiink, ahol kimon-
dottan az id6skort lakossagot céloztuk meg. A kérddivet kitoltok kor szerinti megoszlasat

a 23. abra mutatja.

71-75 év
12%

76-80 év
16,9%

80 év felet
5,6%

55-60 év
18,5%
61-65 év
19,7%

23. abra A valaszadok kor szerinti megoszlasa (Sajat szerkesztés)

A kitoltok atlagéletkora: 67,8+7,5 év. A vélaszadok 46,4%-a nd, 53,6%-a férfi.
Legmagasabb iskolai végzettségiiket vizsgalva 14,1%-uknak csak altalanos iskolai vég-
zettsége van, 56,5% kozépfoku, 29,4% fbiskolai, illetve egyetemi végzettséggel rendel-
kezik.

Az egy fore juto havi netto csaladi jovedelmet tekintve megallapithatd, hogy a valaszadok
43,1%-anal 80.000 és 100.000 Ft kozotti ez az érték, ugyanakkor majdnem 30%-uk
(29,8%) esetében ez 80.000 Ft alatti. 27% valaszolta azt, hogy 100.000 Ft felett van az

egy fore jutd havi nett6 jovedelem a csalddban.
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A kitoltok lakohely szerinti megoszlasat tanulméanyozva, megfigyelhetdé volt, hogy
17,6%-uk debreceni lakos, tovabbi 55,7% varosban, vagy mas megyeszékhelyen él,

24,6%-uk lakik falun, 2% tanyan.

Megvizsgalva a sportolési szokasok témakorét, elsdként az elmult néhany honapban vég-
zett sportolasi gyakorisagra kérdeztiink ra. A valaszadok 30,6%-a valaszolta azt, hogy
hetente 1-2 alkalommal sportol, 2%-uk a naponta valaszt jeldlte meg, 51,4% adta az ,,egy-
altalan nem sportolok” valaszt. Havonta egy alkalommal 15,6% végez valamilyen sport-

tevékenységet (24. abra).
60%
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24, abra Az id6sek sportolasi gyakorisaganak alakulasa (Sajat szerkesztés)

A nem sportolas okaként az iddskori valaszadok 38,9%-a az egészségi allapotat jelolte
meg, tovabbi két nagy csoportot képez a "nem tartom fontosnak" és a "pénzhiany" valaszt
adok kore (25. dbra). A motivacio hianyara 5,6% hivatkozott, szintén 5,6%-0t a megfeleld

mozgasforma/sportolasi lehetdség hidnya akadalyoz a sportolasban.
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nem tartom fontosnak - 4,5
féradtsag _ 12,3
csaladi kérulmények I 1,1
térsasag hidnya - 5,6
sportolasi lehetdségek hianya _ 10,1
egészségi allapot - 6,7
pénzhiany - 7,9

motivacio hianya 11,3

id&hiany 40,4

0

ES
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nem talal megfelelé§ mozgasformat - 5,6
megeréltetd - 3,7

nem tartom fontosnak

pénzhiany

motivacio hianya - 5,6
idéhiany l 1,9

0% 10% 20% 30% 40%

25. abra A fizikai inaktivitas okainak alakulédsa fiatal (a) és id6s (b) korban
(Sajat szerkesztés)
A korabbi, fiatalabb korosztalyok korében végzett vizsgalatban kapott valaszokkal 0sz-
szehasonlitva az adatokat, megfigyelhetd, hogy az egészségi allapotra, pénzhianyra, mo-
tivacio hidnyara valo hivatkozés szinte valamennyi korcsoportban megjelenik, ezen tul-
menden azonban mas indokok is eldtérbe keriilnek (25. 4bra), illetve nagyobb hangsulyt

kapnak.
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Talan nem meglepd modon a fiatalkori nem sportold valaszadok korében az idéhiany és
faradtsag volt a két leggyakoribb indok, ezzel szemben az idéskori nem sportold valasz-
adok koziil id6hianyra - értheté modon - nagyon kevesen panaszkodtak (1,9%; p<0,005).
Az egészségi allapotra torténd hivatkozas, mint a nem sportolas indoka volt a meghata-
rozd (38,9%; p<0,005) a "rendszeresen nem sportolok" valaszt add idések korében. Ezen
feliil ebben a korban sokan (29,6%) nem is tartjak fontosnak (p<0,005) az aktiv testmoz-
gast. Magas azoknak az aranya is (14,8%), akik pénzhidnyra hivatkozva nem sportolnak
az el6zéekben mar emlitett viszonylag alacsony jovedelem miatt. A fiataloknal ez ke-

vésbé jelentds szempont (7,9%; p<0,025).

Arra a kérdésre, hogy ,,Miért fontos az On szamara a sport?”, az idéskori valaszadok tSbb,
mint egynegyede az "orvosi javaslat" (28,3%) valaszt adta és ugyanennyien (28,3%) a
"szorakozas"-t jelolték meg (26. abra). Az "6regedés hatasainak ellenstlyozasa" érdeké-
ben tovabbi 20,8% tarja fontosnak a sportot, 11,3% vélekedett Gigy, hogy az hozzajarul
az egészségi allapota €s a kondicidja megdrzéséhez.

Ha az eredményeket Osszevetjiik a fiatalabb korosztalyok korében végzett vizsgalat ada-
taival, jol lathat6, hogy bar vannak hasonl6 érvek, az aranyok jelentdsen kiillonboznek.
Mig az iddsek a szdérakozas mellett, az oregedés ellenstilyozasat és az orvosi javaslatot
tekintik a legfontosabb szempontoknak, a fiataloknal ez az egészség valamint az edzettség

megorzeése.
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26. abra A sportolas fontossaganak okai fiatal és idds korban (Sajat szerkesztés)
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A sportagvalasztas szempontjai jelentdsen eltérnek a két felmérésben (27. abra). Fiatalabb
korban a zsirégetés, a testformalas, az alloképesség fejlesztés és a személyes érdeklddés
a legfontosabb szempontok, ugyanakkor az id6sebb korosztalynal az egészségmegorzés
¢s a baratokkal valo egyiittlét kertil elétérbe. Mindkét csoportnal kiemelendd tényezo a

megfizethetdség.

-
L
~

csaladdal Gzhetd

, 12,5
nem kell felszerelés !

12,5

=

(%]
Homy ®
[ [

személyes érdeklSdés

szabadtéri edzés lehetésége

o
L
w

anyagilag megfizethets 16,4

14,4

legkdzelebb a lakéhelyhez

(=]

-

w
o
~

barataim is oda jarnak

w
’S
N
=
3
[=)]

w
©

egészségligyi allapot

[y
=]

4

egészségmegdrzés 18,8

7,2
4llképességem fejlédjén F 133
4,5
sikereket érjek el r 23
0,9
ssirégetés N 55
0% 5% 10% 15% 20% 25%

End Wférfi

27. abra A sportagvalasztas szempontjai fiatal és idds korban (t0bb vdlasz is megjelolhetd

volt) (Sajat szerkesztés)

Az idOsebbek korében végzett vizsgalat soran a végzett sporttevékenység konkrét meg-
adasat is kértiik. Az iszast (16,4%) és a gyaloglast (16%) jelolték meg legtobben, emellett
a szoveges részben tobben a tardzast, kirandulast is felsoroltak.

A rendszeresen végzett egyéb testmozgasra is rakérdeztiink. A kapott eredmények alapjan
megallapithatd, hogy ligyintézéshez, bevasarlashoz a valaszadok 34%-a gyalogol, 23,2%
kerékparozik legalabb 20-30 percet rendszeresen. 22%-uk a kertészkedést jelolte meg,
29,2% pedig a hazimunkat (pl. takaritas) emlitette.
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Az elemzésnek a nemek kozotti kiillonbségek feltarasa is célja volt.
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28. abra A sportolas motivacidinak alakuldsa az idések korében, nemek szerinti bontas-

ban (Sajat szerkesztés)

Nem mutatkozott Iényeges kiilonbség a férfiak és ndk kozott a sportolas gyakorisaganak
tekintetében, a megkérdezett ndk 44,8%-a, mig a férfiak 51,4%-a, a végez rendszeres
testmozgast.

Szembet(ing kiilonbség mutatkozik azonban a nemek kozott a sportagvalasztasban (28.
abra) és a sportolasi szokasokban.

A férfiak esetében a sportagvalasztast jellemzden a barati tarsasag hatarozza meg (21,6%;
p<0,005), a n0knél ezzel szemben az egészségmegdrzés (18,8%; p<0,005) az elsddleges
szempont.

A férfiak dontden valamilyen labdajatékot tiznek (els6sorban labdartagas, p<0,025 ), a
noék az uszast (21,1%; p<0,005), kerékparozast (14,8%; p<0,01) részesitik elényben és
magasabb ardnyban jarnak jogazni (p<0,05) és gydgytornara (p<0,01) is, mint a férfiak.
Hozza tartozik ehhez az is, hogy a ndk korében szamottevden gyakoribb a hazimunka
végzéséhez kapcsolodo testmozgést megjeldlok ardnya és a magasabb a gyaloglast vala-

szoloké is.
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A kiilonboz6 korcsoportok sportdgvalasztasra vonatkozo valaszait 6sszehasonlitva meg-
figyelhetd volt, hogy az ¢letkor eldrehaladtaval az alloképesség megdvas €s az egészség-
megbrzés egyre kevésbé fontos szempont a sportag megvalasztisa vonatkozasaban
(r = -0,943; p<0,001), ezzel szemben az ismerdsokkel, baratokkal vald egytittlét keriil
elétérbe (r = 0,999; p<0,0001). Masképp fogalmazva, azok, akik végeznek fizikai aktivi-
tast, idosodve egyre inkdbb olyan sportagat igyekeznek valasztani, amelynek végzése
kozben egylitt lehetnek barataikkal, ismerdseikkel. Ez a megallapitas ravilagit arra, hogy
az iddsek fizikai aktivitdsanak novelésében fontos szerepet tolthetnének be a szervezett
kozosségi programok.

Figyelemmel arra, hogy kerékparozas 70 éves korig, az iszas és a joga még 80 éves kor-
ban is gyakori, érdemes lenne szem el6tt tartani, hogy azon létesitmények (uszoda, torna-
terem, kerékparut) szamanak emelése, ahol ezen tevékenységek végezhetdk, ugyancsak
hozzéjarulhatnak az id6skori aktiv testmozgas szélesebb korben torténd megvalosulasa-

hoz.

Osszegzés

Kutatasunk soran az Eszak-alfoldi régioban két kérdbives felmérést végeztiink. Az elsé a
régid fiatalabb (< 30 év), mig a méasodik az idsebb korosztaly (> 65 év) sportolasi szo-
kasairdl adott atfogd képet.

Jelentds kiilonbségeket talaltunk a két korosztaly fizikai inaktivitasdnak okaiban. Mig a
fiatalok esetén jellemzd volt az 1d6- €s pénzhiany, mint indok, addig id6s korban ezek a
szempontok kevésbé voltak jellemzdek és az egészségi allapot keriilt magyarazatként eld-
térbe. Mindkét korosztaly esetén jellemzd eltérések voltak megfigyelhetdek a sportolasi
szokésok terén a férfiak és a ndk valaszai kozott. Mig elObbiek a sportdgvalasztas fontos
szempontjanak tekintik, hogy barataikkal egyiitt sportolhassanak, addig a ndk esetén az
egészseégi allapot megdrzése hatarozza meg elsésorban a valasztando sportagat mind fia-
tal, mind idGs korban.

Az orszagos felmérések adataindl a fiatalok korében végzett felmérésiink pozitivabb ké-
pet mutat. Ebben szerepe lehet a Debreceni Egyetem, mint az orszag egyik legnagyobb
hallgatoi 1étszamu fels6oktatasi intézményének, mivel az iskolazottsdg egyértelmiien be-

folyasolja az aktivitast, valamint, hogy az intézmény stratégiai célkitlizései kdzott évek
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oOta helyet kap a sport tamogatésa és fejlesztése. Tovabbi befolyasold tényezd, hogy Deb-
recen Varos vezetése az Egyetemmel 0sszefogva jelentds eréforrasokat biztosit sportlé-
tesitmények épitésére, fejlesztésére.

Ezen magyarazatot alatamasztani latszik az a tény is, hogy az id6skori felmérésiink adatai

ugyanakkor megegyeznek az orszagos adatokkal.

Kutatasunk eredményei igazoltak azt a feltételezésiinket (Hipotézis-2), hogy az iddsek és

a fiatalok sportolési szokasaiban korosztalyos kiillonbségek mutathatok ki.

Ugyancsak beigazolodott az az elképzelésiink (Hipotézis-3), hogy ezek a kiilonbségek

nemcsak a korosztalyok, de a nemek kozott is megfigyelhetdek.

Felmérésiink igazolta azt hipotézisiinket is (Hipotézis-4), hogy a kiillonb6z6 korosztalyok
kozott eltérés figyelhetd meg a valasztott sportagak terén. Ugyanakkor az adatok ramu-
tattak arra is, hogy a leggyakrabban valasztott sportagak tekintetében nemcsak koroszta-

lyos, hanem nemek kozotti kiilonbségek is jelen vannak.
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I11. Sportiskolai rendszer

A sportiskolai programot a 2007/2008-as tanévt6l lehet alkalmazni felmend rendszerben.
A sportiskolaknak a jogszabaly két formdjat kiilonbozteti meg: kdznevelési tipusu illetve
egyesiileti jellegli sportiskola. E szerint a koznevelési tipusu sportiskola a kdznevelésrol
sz0lo torvény hatalya ala tartozé intézmény, amely pedagdgiai programjat sportiskolai
kerettanterv alapjan késziti el, biztositja a testnevelés tantargy emelt szintli oktatasat, elo-
segiti a sportolok felkészitési €s versenyeztetési tevékenységét, és feladatait sportegyesii-
lettel, sportvallalkozassal vagy alapitvannyal torténd egyiittmiikodésben végzi. Az egye-
stileti sportiskola sportegyesiilet, sportvallalkozas, vagy alapitvany, amely koznevelési
intézménnyel és/vagy orszagos sportdgi szovetséggel torténd egylittmitkédésben vesz
részt az utanpotlas-nevelési feladatok megoldasaban, a feltételek biztositasaban, illetve a
sportolok felkészitésében és versenyeztetésében.

Elemzésiink sorén elsdként azt vizsgaltuk, hogy jelenleg milyen az iskolak eloszlasa az

orszag teriiletén (29. abra).
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Il Egvesuleti tipusa sportiskolak

29. abra Az allam altal tamogatott sportiskolak elhelyezkedése Magyarorszagon, 2016
A korokbe irt szamok az adott telepiilésen 1év0 kdznevelési tipusu sportiskoldk szamat

mutatjak. (Sajat szerkesztés)
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Jol lathato, hogy az iskolak a megyeszékhelyeken és a nagyobb varosokban talalhatok,

de eloszlasuk nem egyenletes, a Dél-alfoldi régio ebbdl a szempontbol alul reprezentalt.

A sportagak szamanak megoszlasat vizsgalva az egyes iskolakban, megallapithato, hogy
legalabb 2 sportagat minden iskola oktat, a legtobb iskolaban 2-5 féle sportag oktatasa
folyik, de tobb olyan iskola is van, ahol 10 vagy annal tobb sportag reprezentalt (30. dbra).
Iskolatipusonként vizsgalva az adatokat, szignifikans kiilonbség mutatkozott az egyes is-
kola tipusok kozott (p<<0,01), a koznevelési tipusu sportiskolak esetében jellemzden a 6
vagy annal kevesebb, mig az egyesiileti tipusu sportiskolak esetében a 6-nal tobb valaszt-

hat6 sportag a jellemzdo.
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30. abra A valaszthat6 sportagak szama a sportiskoldkban

(Sajat szerkesztés, a kérddives felmérés adatai alapjan)

Jelenleg 35831 tanul6 vesz részt a sportiskolai programban. A tanulok 45,47%-a lany,
54,53%-a fiu, ami nem jelent szignifikans kiilonbséget a nemek kozott. Az egyes iskolak

tanuloi [étszamai igen nagy valtozatossagot mutatnak, van olyan iskola, ahol csak 50-en,
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mig olyan is, ahol 1800-an tanulnak. Lathat6, hogy a 600 fénél kevesebb sportoldt oktatd
intézmények dontd tobbsége (p<0,01) egyesiileti tipusu, mig 1500 fénél magasabb 1ét-

szammal csak kdznevelési intézmény miikodik (31. abra).
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31. abra A sportiskolak tanul6i 1étszama

(Sajat szerkesztés, a kérdbives felmérés adatai alapjan)

A korosztalyos megoszlast vizsgalva lathato, hogy 6 évesnél fiatalabb gyerekekkel csak
a koznevelési, 18 évesnél id6sebb személyekkel csak az egyesiileti tipusu iskolak foglal-
koznak (32. abra). Ezzel 6sszhangban a korosztalyos megoszlast vizsgalva az egyes isko-
latipusok ko6zott, megallapithatd, hogy az életkor novekedésével egyre inkabb az egyesii-
leti tipusu iskolak keriilnek el6térbe (Spearman féle rank korrelacio alapjan r=1) (32.

abra).
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32. abra Korosztalyos megoszlas az egyes iskolatipusokban

(Sajat szerkesztés, a kérddives felmérés adatai alapjan)

Az egyes iskolék infrastruktira ellatottsagat vizsgalva azt az eredményt kaptuk, hogy va-
lamilyen sportlétesitménnyel mindegyikiik rendelkezik. Ugyanakkor valamennyi altaluk
oktatott sportaghoz sziikséges infrastruktiira csak az intézmények 50%-ban van jelen.

A sziikséges, de sajat tulajdonban nem 1évé 1étesitményeket bérléssel biztositjak. Sport-
palyaval, tornateremmel az intézmények talnyomo tobbsége (75%) rendelkezik, azonban
az egy bizonyos sportagat szolgalé létesitmények, mint uszoda, teniszpalya, jégcsarnok,
stb., els6sorban az egyesiileti tipusu sportiskolakban vannak jelen (33. abra), vagy kertil-

nek bérlésre (34. abra).
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34. abra A sportlétesitmények sportiskolak altali hozzaférési modja (Sajat szerkesztés)
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Osszegzés

Magyarorszag sportlétesitmény-ellatottsag tekintetében az eurdpai mintakhoz képest je-
lentds hidnyossagokat mutat, ugyanakkor a sportiskolak szdmat tekintve nemzetkozi vi-
szonylatban is elokel6 helyet tudhat magaénak.

Az elmult évek Iétesitményfejlesztései nyoman, az egyes sportagak tdmogatasi rendsze-
rének koszonhetden, fokozatosan boviil a sportolasi lehetdségek kore €s a szolgaltatasok
szinvonala. A sportiskolak utanpotlas-nevelésre és azon keresztiil a hazai testnevelés ok-
tatasara, valamint a sportélet alakuldsara kedvezoen hatnak.

tékben reprezentalva - miikddnek sportiskoldk, melyekben 6sszesen mintegy 36.000 ta-
nuld képzése és versenyszerli sportolasra torténd felkészitése folyik. Mig a fiatalabb, 14
¢év alatti korosztéllyal elsdsorban a koznevelési, addig az idésebb tanulokkal az egyesiileti
tipust sportiskolak foglalkoznak.

A sportagak megfeleld oktatdsahoz sziikséges alapinfrastruktira (sportcsarnok, tornate-
rem ¢s futopalya) az iskoldkban rendelkezésre all, ugyanakkor a specidlis igényeket ki-

elégitd 1étesitmények biztositasa - ahol ez megoldhat6 - jellemzden bérlés utjan torténik.

A fentiek alapjan igazolva latjuk azon hipotézisiinket (Hipotézis-5), miszerint a sportis-
kolai rendszer a fiatalok széles korének biztosit lehetdséget a sportolashoz, ugyanakkor a
rendelkezésre 4116 infrastruktira még fejlesztése szorul. Sziikséges megjegyezniink azon-
ban azt is, hogy bar a programba bevont tanuldk 1étszama viszonylag magas, a valaszthato

sportagak szdma tobb iskola esetén korlatozott.

66



5. KOVETKEZTETESEK, JAVASLATOK

Széleskort felmérést folytattunk, amelyben Eszak-kelet Magyarorszag lakosainak spor-
tolasi szokasait mértiik fel. A megkérdezettek szocio-demografiai jellemz6i, ideértve az
egy fore jutod havi jovedelmet, megfeleltek a magyarorszagi atlagnak.

A 20 évnél fiatalabb valaszolok korében magas volt azoknak a szdma, akik havi nett6
100.000 Ft-nal alacsonyabb egy fore jut6 jovedelmet jeldltek meg, ami feltételezhetden a
sziilok anyagi segitségét tiikrozi. Ez az 6sszeg ugyanakkor feltételezhetden az oktatas,
lakhatas és étkezés koltségeit fedezi, de kevés jut a sportlétesitmények hasznalatahoz kap-
csolodo kiadasokra. Ez és az iskolai elvarasok azok, amelyek magyarazhatjak azt a ten-
denciat, hogy még a legfiatalabbak kozott is igen magas azoknak a szama, akik nem vé-
geznek rendszeres fizikai aktivitast (Christensen és Sorrensen, 2009).

Azoknak a tobbsége, akik egyaltalan nem sportolnak, az idéhianyra panaszkodtak. Ennek
hatterében a 30-40 éveseknél a munkahely és a méasodallas elvarasainak, és természetesen
a csalad és a gyermekekkel kapcsolatos elfoglaltsag iddigénye allhat. Egy mésik fontos
indok volt a motivaci6 hidnya, amely mogott valdszinilileg a szocidlis és csaladi hattér,
valamint a mozgaskultara iranti pozitiv attitid hianya fedezhetd fel.

A felmérés eredményei aldtamasztjdk a Kormanyzat azon célkitlizéseit, hogy tovabbi, uj,
fedett uszodakat épitsen. Az uszodak voltak ugyanis az elsék azon a listdn, amelyet a
valaszadok a legszivesebben latnanak a telepiilésiikon, mint 0j infrastruktira, majd ezt
kovette a fitnessterem ¢és a fedett futopalya. Ezek a vélaszok - véleménylink szerint — a
lakossag azon specialis igényeit tiikrozik, hogy olyan helyeket szeretnének, amelyek a
sportolast a munkaidd el6tt és utdn is tudjak biztositani.

Els6 felmérésiinkben a 40 évesnél idésebb valaszadok alacsony szdma statisztikai kovet-
keztetések levondsara nem adott lehetdséget, azonban bizonyos tendencidk mar itt is meg-
figyelhet6ek voltak. Ennek a korosztalynak a sportolasi szokasai — amennyiben a fiatalo-
kéhoz (30 év alattiak) hasonlitjuk — két alcsoportra oszthatok. Az egyik alcsoportban a
valaszaddk tobbet, mig a masikban kevesebbet sportolnak, mint a fiatalabb populécio
tagjai. Ez valdsziniileg az egészségi allapot romlasanak a kovetkezménye, amely mindkét
alcsoportndl bekovetkezik, de mig egyesek egészségtudatosabb ¢letmodot folytatnak a
progresszio megakadalyozasara (Melk et al., 2014), addig masok szamara ez mar til késo,
azaz az allapotuk nem teszi lehetdvé, hogy aktivan sportoljanak. Egy tovabbi indok, mely
az eldbbi alcsoportot bdviti, az a tény, hogy idésebb korban a gyermekek mar elhagytak

a sziil61 hazat, igy ezeknek az embereknek tobb idejiik jut sajat magukra. Ugyanakkor az
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utdbbi alcsoportot erdsiti azoknak a szdma, akiknek nagysziildi kotelezettségiik miatt ke-
vesebb idejiik jut a sportolasra.

Osszefoglalva elmondhatjuk, hogy a régié sportolasi kultira teriiletén kifejtett eréfeszi-
tései meghoztak a kezdeti sikereket, de azok fenntartasa tovabbi raforditasokat igényel.
Ezen talmenden ramutattunk olyan teriiletekre, hol kis befektetéssel Eszak-kelet Magyar-

orszag lakosainak egészségtudatossaga pozitiv iranyba lenne befolyasolhato.

A magyar lakossag szabadon végzett tevékenységekre forditott idejének alakuléasat ele-
mezve (KSH, 2013) lathat6 volt, hogy az iddsebb, 60-84 éves korosztaly sétaval, kiran-
duléssal, sporttal atlagosan napi 14 percet tolt. A 2011. évi magyarorszagi idomérleg-
vizsgalat (KSH, 2011) adatai az mutattak, hogy a 15-74 éves megkérdezett népesség
15,3%-4nak ¢életében volt jelen a sport, a séta €s a szabadidds tevékenységek vonatkoza-
saban az ¢letkor elérehaladtaval csokken az aktiv mozgast végzdk aranya. Eredményein-
ket 6sszefoglalva megallapithatd, hogy a kapott adatok az orszagos atlaghoz hasonld ké-

pet mutatnak (KSH, 2010), egyaltalan nem sportol a valaszadok 51,4% -a.

2011-ben az Eurdpai Bizottsdg elfogadta a "Developing the European Dimension in
Sport" dokumentumot, melyben feladatokat fogalmazott meg a sport szocidlis szerepé-
nek, gazdasagi dimenzidjanak és a sport szervezésének terén. Ezen javaslat alapjan kidol-
gozasra keriilt egy eurdpai kitekintésli munkaanyag, mely a 2011-14-es iddszakra a tag-
orszagok szamara megfogalmazta a sport és a fizikai aktivitas fejlesztésének teriileteit.

Ehhez kapcsoloddan, korabbi (2002, 2009) felmérések adataira és modszertanara ala-
pozva késziilt egy Eurobarometer felmérés, mely a valaszadok fizikai aktivitasanak és
sportolasi szokasainak felmérésén tul lehetdséget biztositott a trendek felvazolasara is.

Az Special Eurobarometer (2014) vonatkozo adatai szerint az eurdpai lakosok 41%-a vé-
gez fizikai aktivitast legalabb hetente egyszer, mas szavakkal 59%-uk egyaltalan nem,
vagy csak nagyon ritkan sportol. A férfiak nagyobb létszdmban végeznek sporttevékeny-
séget, mint a nék, ami kiilondsen szembetlind a 15-24 éves korosztalyban, ahol mig a
fiatal férfiak 74%-a, addig a fiatal néknek csak 55%-a mozog rendszeresen. Az életkor
elérehaladtaval a rendszeres fizikai mozgast végzok szdma jelentdsen csokken, az 55 év-
nél 1d6sebbek tobb, mint 70%-a , mind a férfiak, mind a nék vonatkozéasaban soha, vagy
csak nagyon ritkan sportol. A fizikai aktivitas indokaként leggyakrabban az (62%) egész-
ségmegOrzést nevezték meg a valaszadok, de jelentds a kikapcsolodas (37%) és a szora-

kozas (30%) is. A felmérés megallapitasa szerint ezek a szamok nem véltoztak jelentdsen
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a 2009-es felmérést kovetden. A fizikai inaktivitds messze leggyakoribb oka az id6éhiany
(47%). E mellett megemlitésre keriil a "motivacio és az érdeklddés hianya" (20%), egész-
ségiigyi problémak (13%), valamint az, hogy "tul koltséges" (10%).

Az id6sek korében végzett felmérésiink esetében az altalunk megkérdezetteknek csak
2 %-a sportol napi rendszerességgel. Ezen érték kozeliti az Eurobarometer (2009) ma-
gyarorszagi adatat, mely szerint ez arany hazankban csak 5%, ugyanakkor elmarad az

Eurodpai Unio tagéllamai idéskoru lakossdganak vonatkozo 9%-os adatétol.

Eredményeink Osszehasonlitasa kapcsan meg kell emlitenink a TAMOP-6.1.2/11/2-
2012-0002 kodszamu "A fizikai aktivitas €s a sport magyarorszagi dimenzidinak felta-
rasa" cimi projektet, melynek keretein beliil a sport nemzetk6zi dimenzidinak megfeleld
hazai teriiletek feltarasara kertilt sor.

Egy 3400 f6s mintan keriilt sor kiilonboz0 fittségi és egészségi allapothoz allapothoz kap-
csolodo adatgytijtésre. Ezen kiviil a kutatdk vizsgaltak a sport tarsadalmi, gazdasagi sze-
repét, a sportszervezes szabdlyait, kereteit.

Megallapitottak, hogy fontos lenne a gyermekek rendszeres szilirése, kiilonos tekintettel a
lanyokra és a 12-16 éves korosztalyra. Kiemelték hogy Iényeges lenne a tulsulyos és el-
hizott gyermekek szamara személyre szabott sportolasi lehetdségek biztositasa.

A projekt soran, az életkori sajatossagok vizsgalatakor lathato volt, hogy 4-5. osztalyosok
Osszesitett fizikai aktivitdsa meghaladta a 8-9. osztalyosokét, valamint, hogy a kdzépis-
kolasok kozel fele (44,4%) egyaltalan nem sportol. A nemek kozotti elemzeések ramutat-
tak, hogy a fiuk Osszesitett aktivitdsa szignifikansan nagyobb volt, mint a lednyoké. Az
adatok alapjan megerdsitésre keriilt az a tény is, hogy a felnétt kora lakossag korében
megmutatkozd nemi egyenldtlenségek mar a fiatal, 15-29 évesek esetében is jelen van-
nak, a n6k jelentds hanyadéanak életmddjaba nem é€piil(t) be a tudatos sporttevékenység.
A felmérések soran a rendszeres fizikai aktivitast nem végzé megkérdezett nok és férfiak
egyarant az idOhianyt jelolték elsd szaml indokként.

A leirtak alapjan megéllapithaté, hogy kutatasunk eredményei megegyeznek a TAMOP-
6.1.2/11/2-2012-0002 palyazat keretében végzett felmérések eredményeivel.

Az altalunk végzett felmérésben a valaszadd nem sportolok 38,9%-a az egészségi allapo-

tara hivatkozik, vagy jelentds résziik nem is tartja fontosnak a testmozgast (29%).
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A fiatalabb (<30 év) és az iddsebb (<65 ¢v) korosztalyok esetében jelentsen eltérnek
sportagvalasztas szempontjai, baratokkal valo egytittlét és az egészségmegdrzés lesz fon-
tosabb az ¢letkor elérehaladtaval. A kiilonb6zo sportagakat tekintve a nok leggyakrabban
az uszast, mig a férfiak elsdsorban a labdajatékokat jelolték meg. Emellett bevasarlashoz,
tigyintézéshez kapcsolodoan a valaszadok 23,2%-a kerékparozik, 34%-a gyalogol rend-
szeresen.

A statisztikai adatok alatamasztjak, hogy a vezetd halalokot képezd betegségek tobbsége
Osszefiigg az elhizassal és a mozgéasszegény ¢letmoddal. Az idds koru lakossagot ezért
biztatni kell arra, hogy allapotuknak megfelelden testmozgast végezzenek.

Az idéskori sportolds elémozditasara iranyuld kozponti intézkedések kore sziikos, me-
lyeket els@sorban civil kezdeményezések és palyazatok forrasaibol megvaldsulo progra-
mok emlithet6k meg, mint példaul a Magyar Nyugdijasok Egyesiileteinek Orszagos Szo-
vetsége ¢és a megyei tagszervezetek altal meghirdetett szenior sportprogramok
(www.nyosz.hu), vagy a lakossag egészségfejlesztése érdekében egyes dnkormanyzatok
altali kezdeményezések, valamint az EFOP-1.8.6-17 "A felnétt lakossag prevencios céla
egészségfejlesztése a szabadiddsport révén" cimiit Emberi Eréforrasok Minisztériuma al-
tal kiirt palyazat.

A magyar Idésiigyi Nemzeti Stratégia (2009) megallapitja, hogy a szeniorsport teriiletén
a sportszovetségeknek csak egy része szervez versenyeket, valamint, hogy sziikséges
lenne nagyobb szamu idds ember bevonasa olyan aktivitdsokba, amelyek a nem sportold
1ddsek sportolasi lehetdségeit segitik eld, ehhez pedig elengedhetetlen a megfeleld ta;é-

koztatas.

Megitélésiink szerint a sportlétesitmények fejlesztése valamennyi generacionak javitja a
sportolasi feltételeit, de az iddsek esetében is joval intenzivebb tdmogatasra és tudatos
marketing-kommunikaciora lenne sziikség.

Tekintettel arra, hogy ez a korosztaly mint célcsoport az 0j kezdeményezésekkel alig-alig
¢érhetd el, a helyzet nehezen kezelhetd, és igy az életmodvaltas nemigen képzelhetd el. A
sportos életmddra nevelést gyermekkorban kell elkezdeni, és ebben a kdznevelési torvény
modositasa kapcsan 2012-ben felmend rendszerben bevezetett mindennapos testnevelés-
nek nagy szerepe lehet. Az idések sportagvalasztasi szempontjait figyelembe véve, elen-
gedhetetlen a megfeleld infrastrukturalis feltételek megteremtése és a szervezett kozos-

ségi programok széles korli megvalositasa is.
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Gyermek ¢és fiatal korban az iskolai testnevelés kivald lehetdséget biztosit arra, hogy el-
sajatitsunk és gyakoroljunk olyan képességeket, amelyek javitjak az egész €leten at tartd
fittség mutatoit és az egészséget. Ez a tevékenység lehet napi rendszerességgel végzett
futas, 0szés, biciklizés, turazas, de magaba foglal ennél sokkal strukturaltabb fizikai ak-
tivitasokat, jatékokat is. Az alapvetd motoros képességek korai elsajatitasa és a sportagi
jartassagok hozzasegitik a fiatalokat, hogy jobban megértsék ezen tevékenységek sziik-
ségességét, beépitsék értékrendjiikbe, s ennek megfelelden, feleldsséggel gondolkozza-
nak késobbi tanulmanyaik sordn, vagy felnéttként a munkajukban és szabadidejiikben a
sporttevékenység fontossagarol.

Ugyanakkor a sport és a testnevelés nemcsak a fizikai képességek fejlesztése, nemcsak
egy rekredcios tevékenység, az abban valo részvétellel egylitt jar az elvek megértése és
olyan fogalmak elsajatitdsa, mint jatékszabalyok, fair play/sportszeriiség, tisztelet, tak-
tika, szocialis kdrnyezetiink €s sajat testlink megismerése, ami a csapatmunkahoz elen-
gedhetetlen sok sportban. Azok a célok, amelyek tilmutatnak a testnevelésen és sporto-
lason, mint egészség, megfeleld személyiségfejlodés €s tarsadalmi beilleszkedés, tovabb
erdsitik ennek a tdrgynak az 6vodai és iskolai curriculumba torténd beillesztését.

Nem véletlen tehat, hogy a legtobb eurdpai orszag rendelkezik valamilyen stratégiaval az
iskolai sport oktatasat érintéen (European Commission, 2014). Az EU épp ezért javasolta
azt is, hogy legyen a tagorszagoknak nemzeti terve is az iskolai sportoktatasra annak ér-
dekében, hogy a tarsadalomban tudatosodjon, hogy a fizikai aktivitas pozitiv egészség-
tigy1 hatasokkal jar egyiitt (EU physical activity guidelines, 2008) €s hozzajarul a tanul-
manyi eredményesség javulasdhoz is (Shephard, 1997; Dwyer et al., 2001; Hawkins és
Mulkey, 2005; Carlson et al., 2008; Pfeifer és Cornelilen, 2010). Az Egyesiilt Kiralysag-
ban tobb alkalommal is elemezték az iskolai testnevelés helyzetét (Ofsted, 2009, 2013).
Megallapitottak, hogy az oktatds szinvonala emelkedett a vizsgalt periddusban (2005-
2008), ugyanakkor az altalanos iskoldkban tanitok ismerete és felkésziiltsége elmaradt a
kozépiskolai testneveld tanarokétol, a legtobb esetben azért, mert nem rendelkeztek kelld
képzettséggel az oktatasi palyafutasuk elején és azt késObb sem kompenzaltak. A legjobb
iskoldk mérték és rendszeresen nyomon kovették a tanuldk fejlédését, ugyanakkor az
eredményesség pontos megitélésére nem volt moéd, mert nem volt nemzeti viszonyitasi
alap (Ofsted, 2009). A 2013-ban végzett felmérés hasonld megallapitasokat tett (Ofsted,
2013). Az iskolak egynegyedérdl kideriilt, hogy az iskolak nem motivaltak a hallgatoikat
arra, hogy az alloképességiiket fejlesszEék, és csak néhany iskola vezetett be személyre

szabott testnevelési programot, amely figyelembe veszi pl. az elhizott tanuldk specialis
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sziikségleteit. Hazdnkban az egyéni igények figyelembe vételét az oktatd a tanéran alkal-
mazott differencialas modszerével valdsithatja meg, mig a gyogytestnevelésre besorolt
kategoriak (deformitasok, belgydgyaszati betegségek - mint példaul szivbetegség -, ve-
getativ hypertonia, vegetativ disztonia, csokkentlatas, asztma, allergia, COPD, obezitas,
aszténia, stb.) esetében a gyogytestneveld célzott mozgasprogramot alkalmazhat.
Hasonldan az altalunk kapott eredményekhez, Eurépa més orszagaiban is jellemzd, hogy
az iskolak nem rendelkeznek a teljes szlikséges infrastruktaraval, ezért a helyi k6zosség-
gel, az onkormanyzattal ¢€s cégekkel valo egyiittmiikodések révén szereznek tovabbi ta-
mogatasokat, amelyek segitik Oket a szlikséges sportlétesitmények biztositdsaban (Acker
et al., 2011; Konig, 2012; Kosztin et al., 2015). Belgiumban és az Egyesiilt Kiralysagban
is az adott k6zdsség tdmogatja az iskolat, a tanulok tanordn kiviili fizikai aktivitasat, igy
vallalva szerepet az infrastrukturalis feltételek kialakitasaban, biztositasaban.

Anglidban az Oktatasi Minisztérium 2011-ben felmérést készittetett arrél, hogy a Lon-
donban 2012-ben szervezendd olimpiai jatékok rendezése mennyiben befolyasolta az is-
kolakat a testnevelés oktatashoz kapcsolodo célok népszeriisitésében, a sportolok szama-
nak ndvelésében, illetve megvaltoztatta-e a hallgatok sporthoz és testneveléshez valé hoz-
zaallasat. A tanarok 1/3-a valaszolta azt, hogy beépitették az olimpiai jatékok értékrend;jét
a tananyagba. Megallapitottak, hogy a tanulok tobbsége élvezte az atalakitott testnevelés
orédkat és hogy tanulhatott a sportr6l. Az iskoldk 1/3-a 0j sportagakat vezetett be a prog-
ramhoz kapcsoléddan (Bunt et al., 2011).

A magyar Kormany is azt tlizte ki célul, hogy megodrizziik €s tovabbvigyiik az élsport
teriiletén elért nemzetkozi szintli eredményeinket, ezért dontott az utanpotlas nevelés ta-
mogatasa mellett, mert a felndvekvd generacioban szeretné megtalalni a jovo kivalosa-
gait, amely csak széles tomegbazis megteremtésével érhetd el (Sport XXI. Nemzeti Sport-
stratégia 2007-2020).

A sportiskolak rendszere nemcsak Magyarorszagra jellemzd. Amint arra egy nemzetkozi
tanulmany ramutat, a sportiskolai rendszer €s ezen keresztiil az utanp6tlas nevelés a vilag
szamos orszagaban tekintheté mindennapos gyakorlatnak (Radtke, 2007). Altalaban el-
mondhatd, hogy a sportiskolak megalapitasa a legtobb orszagban az 1990-es évek elejére
esett. A sportiskolak szama valtozo, altalaban 10-30 kozé esik a vizsgalt orszagokban.
Kivételt képez Németorszag, Svédorszag, utdbbiban ez tobb mint 60. A vizsgalt orszagok
koziil Németorszagban volt a legtobb tanulo, tobb, mint 11.000 6. Ezek a szdmok az

elmult tiz évben véarhatéoan emelkedtek, igy Osszességében megallapithato, hogy a ma-
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gyarorszagi 54 sportiskola és az ott tanul6 didkok szdma nemzetkozi kitekintésben is ki-
emelkedének mondhaté. Ugyanakkor a Nemzeti Sportstratégia megallapitasa szerint
2006-ban, a 18 éven aluli versenyengedéllyel rendelkez6k szama minddssze 90.000 6
volt, ami a didkoknak csupan 6%-at jelentette.

A legtobb orszagban elvaras, hogy a fiatal sportolok megfeleljenek a normal tanulmanyi
kovetelményeknek. Hasonloan az altalunk kapott adatokhoz a tanulmany (Radtke, 2007)
altal vizsgalt orszagok sportiskolaiban is széles a valaszthaté sportagak kore, ugyanakkor
eléfordulnak specializalt, 1-2 sportagat oktat6 iskolak is. Jellemzden ezen iskolak rendel-
keznek fedett sportpalyaval.

A sportklubok nemcsak sportiskoldk miikddtetése tjan segithetik el6 az iskolai testneve-
1ést és az utanpotlas nevelést, hanem célzott programokon keresztiil is (Evoluation of the
Change 4 Life School Sports Club Programme, 2011).

Egy angliai tanulmény (Ofsted, 2005) megallapitotta, hogy a sportiskolai programba tor-
ténd bekapcsolddas pozitiv iranyba befolyasolta a testnevelés oktatasat és a sporttevé-
kenységet, foleg az altaldnos iskolak esetében. Ez azt jelentette, hogy tobb 1d6t és figyel-
met forditottak nemcsak a testnevelés ordkra, de szélesitették az iskolai sportfoglalkoza-
sok és az extracurricularis sportlehet6ségek korét is. Azokban az esetekben, ahol partner-
ség alakult ki valamely sportklubbal, rendszeressé valt a sportklubokbol érkezd, jol kép-
zett edzOk bevonasa az iskolai sportfoglalkozasokba.

Osszességében elmondhatd, hogy Magyarorszag sportlétesitmény-ellatottsag tekinteté-
ben az eurdpai mintakhoz képest jelentés hianyossagokat mutat, de az elmult évek 1éte-
sitményfejlesztéseinek eredményeként, valamint az egyes sportagak tamogatasi rendsze-
rének koszonhetden (a tarsasagi add rendszerében igénybe vehetd latvanycsapatsport ta-
mogatasa, roviden TAO), fokozatosan boviilt a szinvonalas sportolasi lehetdség nyu;jto
szolgéltatasok kore. A sportiskoldk utanpotlas-nevelésre €s azon keresztiil a hazai testne-
velés oktatisara, valamint a sportélet alakuldsara kedvezden hatnak. Jelenleg mintegy
36.000 tanulo vesz részt a programban. Az allam kiemelt szerepet vallal ezen a teriileten,

ugyanakkor a fejlédéshez sziikséges tovabbi forrasok bevonasa is.

Munkéankban radmutattunk a régi6 lakosainak sportolasi szokasaira. Feltartuk azokat a té-
nyezoket, melyek a nem sportolds meghatarozo okai, valamint ramutattunk milyen hu-
manerdforrads és létesitményfejlesztés vezethet a régid lakossaga egészségmagatartasa-

nak, igy fittségi allapotanak javulasahoz.
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6. UJ TUDOMANYOS EREDMENYEK

1. Az Eszak-alfoldi és a Nyugat-dunantuli régié fiatalkori lakossaga fittségi allapo-
tanak osszehasonlité elemzése

Elemzésiink alapjan a vizsgalt két régid fittségi adatai, kiilonos tekintettel az alloképes-
ségre, eltér6 képet mutatnak. Mig a Nyugat-dunanttli régidban kapott eredmények az or-
szagos atlagnal jobbak, addig az Eszak-alfoldi régié esetében rosszabbak. Kiemelendd,
hogy az Eszak-alfoldi régioban a 18 éves korosztaly alloképessége mind a fitik, mind a
leanyok tekintetében igen szomoru képet mutat, hiszen alig egyharmaduk felel meg az
egészségiigyi elvarasoknak. Mindezek egyértelmii és tudatos regionalis sportfejlesztési

stratégia kidolgozasat és megvalositasat indokoljak.

2. Az Eszak-alfoldi régio lakossaganak sportolasi szokasai

A lakossag sportolasi szokasait vizsgalva megallapitottuk, hogy a fiatalkorban kialakult
szokésok felndttkorban sem modosulnak, régionkban a lakossag tilnyomo tobbsége (ko-
zel 80%-a) csak heti egyszer vagy annal ritkabban sportol. A fizikai inaktivitast legtobben
az 1d6 vagy a motivacio hianyaval, illetve faradtsaggal magyardzzak. Ennek hatterében,
felndttkorban feltehetéen a munkahoz €s a csaladhoz kapcsolodo elfoglaltsagok allnak.
A helyzet javitadsdhoz nemcsak kormanyzati, hanem munkaltatoi intézkedések is sziiksé-
gesek, hiszen a munkavallalok megfeleld egészségi allapota és kozérzete a munkahely
szempontjabol fontos tényezd. Kutatasunk ramutatott arra is, hogy a faradtsag, mint ok
kiilondsen a ndi valaszadok korében gyakori, ami a nemek kozotti, még mindig meglévo,

egyenldtlen munkamegosztas eredménye lehet.

3. Infrastrukturalis igények

Megallapitottuk, hogy a valaszadok nem tekintik visszatartd erdnek, hogy egy sportléte-
sitmény hasznalataért fizetniiik kell. Ugyanakkor hidnyoljak sziikebb kdrnyezetiikben az
olyan létesitményeket, melyeket id6jarastol és napszaktol fliggetleniil is hasznalhatnak,
jellemzden az uszodék, a fitnesztermek €s a futopalyak keriiltek emlitésre. Mindezek arra
utalnak, hogy a regionalis sportlétesitmény-fejlesztés sordn olyan épiiletkomplexumok

kialakitasa sziikséges, amelyek bar fizetdsek, de kielégitik a lakossag fenti igényeit.
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4. Az idéskori sportolasi szokasok felmérése és osszehasonlito elemzése a fiatalok
sportolasi mintazataval

Az idOskori sportolasi szokasokban jellemzo eltéréseket mutattunk ki a fiatalabb genera-
ciokéval 6sszehasonlitva. A 65 év felettiek szabadidejiik €s egészségi allapotuk megval-
tozasa miatt jellemzden olyan sportolasi tevékenységeket preferalnak, melyek egyrészt
kozosségben végezhetdek, masrészt nem jelentenek nagy megterhelést csontjaik és izii-
leteik vonatkozasaban. Ennek megfelelden a hazkoriil végezheté munkak és a gyaloglas
mellett fontos szerepet kap az iszas €s a csoportosan végzett gydgytorna. Mindez meg-

erésiti az eldz6 pontban mar leirt 1étesitmény-fejlesztési igényeket.

5. A sportiskolai rendszer hazai és regionalis elemzése

Munkéankban ramutattunk, hogy a kdznevelési tipusu sportiskoldk bar 1ényegesen na-
gyobb tanuloi 1étszammal miikddnek, mint az egyesiileti tipusuak, jellemzéen mégis sok-
kal kevesebb - altalaban 2-4 sportag - oktatasat végzik. Fontos lenne kormanyzati szintii
sportpolitikai koncepcid megfogalmazasaként ezen intézményeket tdmogatni abban,
hogy a vélaszthato sportdgak korét bévithessék. Ehhez természetesen egyrészt a megfe-
leld infrastrukturdlis fejlesztések sziikségesek, masrészt - ettdl még hangstlyosabban -
sziikséges a testneveld tanarok, edzok létszamanak bovitése illetve folyamatos tovabb-

képzésiik.
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7. GYAKORLATBAN ALKALMAZHATO EREDMENYEK

Kutatasunk gyakorlati eredményei abban nyilvanulnak meg, hogy feltartunk a tarsada-
lomban jelenlévo problémakat, melyekre lehetséges megoldasi javaslatokat fogalmazunk
meg.

Az egészséges €letmodnak és az egészségmegodrzésnek fontos alkotdeleme a fizikai akti-
vitas. Mindazok az intézkedések, amelyek széles korben 6sztonzik a rendszeres sportte-
vékenységben vald lakossagi részvételt és megteremtik annak feltételeit, jelentdsen hoz-
zdjarulnak a tarsadalom egészségi allapotanak javuldsdhoz, igy a gazdasagi versenyké-

pesség noveléséhez.

1. Vizsgélataink eredményeként ramutattunk arra, hogy megfizethetd, minden korcsoport
igényeit kielégitd, idojarastol fiiggetleniil hasznalhatod sportlétesitmények sziikségesek

ahhoz, hogy a lakossag szélesebb kore vegyen részt mindennapos fizikai aktivitasban.

2. A sportiskolai rendszer jelentds mértékben eldsegiti az iskolas kortiak sportolasat,
ugyanakkor a valaszthato sportdgak szdmanak bdvitése fontos lenne annak érdekében,
hogy a tanulok érdeklédése még inkabb a sportiskolai tevekenység fel¢ forduljon. Ehhez
természetesen sziikség lenne a meglévd infrastruktara, kiilondsen a specialis igényeket

kielégitd 1étesitmények fejlesztésére.

3. Az iddsek fizikai aktivitdsanak fokozasa érdekében a "bevondst" tdAmogatd programok
szdmanak novelése sziikséges. Kutatdsunk sordn megallapitasra keriilt, hogy az idések
milyen mozgasformakat preferalnak, igy kiilonds hangstlyt kell fektetni azt ezt biztosito

kozosségi terek kialakitasara.

4. Munkank sordn ramutattunk arra, hogy egy gazdasagilag elmaradottabb régio esetében
a lakossag fittségi allapota mind az orszagos atlagnal, mind egy gazdasagilag fejlettebb
régional rosszabb. Egy hatranyos helyzetii régi6 felzarkoztatasanak eldsegitése érdekében
korményzati, munkaltatoi intézkedések, valamint palyazati forrasok allokacioja sziiksé-

ges a sport teriiletén is.
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8. OSSZEFOGLALAS (magyar nyelven)

Egy térség gazdasagi fejlodését, versenyképességét jelentdsen meghatarozza, hogy mi-
lyen gazdasagi potenciallal, human és muszaki infrastrukturalis adottsdgokkal rendelke-
zik. Napjainkban a versenyképesség stirtin eléforduld fogalomma valt a gazdasagfejlesz-
téssel foglalkozé dokumentumokban. A humanerdforras rendelkezésre alldsa, mint az azt
meghatarozo egyik tényezo, szorosan kapcsolodik annak egészségi allapotahoz.

A probléma kiinduldpontjanak azt tekintettiik hogy 20 éve Magyarorszagon a fert6zo be-
tegségeket jegyezték a legfobb halalozasi okként. Ezeket napjainkra felvaltottak a sziv-
¢és vérkeringési betegségek, amelyek tobb mint 50%-ban feleldsek a halalozasokért.

Az egészségmagatartasnak két célja van, az egyik a betegség elkeriilése, a masik egészség
fenntartasa és megerdsitése. Tobb tanulmany is megallapitja, hogy a fiatalok és az id6-
sebbek sem foglalkoznak sajat egészségiikkel. A sport mentes élet a fejlett, nyugati tar-
sadalmakban olyan katasztrofalis méreteket 6ltott, hogy az mar egészségiigyi, gazdasagi,
tarsadalmi kovetkezményekkel jar. A problémék megel6zdsére és megoldasara a vildg
tobb orszdgaban allamilag probalnak megfeleld eszkozoket talalni a fizikai aktivitas 0sz-
tonzésére. Ugyanakkor a sport, mint belsd indittatds mar gyerekkorban ki kell, hogy ala-
kuljon a sziildi minta utanzasaval.

Munkank soran arra voltunk kivancsiak, hogy régionk lakosainak fittségi allapota hogyan
viszonyul a magyarorszagi atlagos értékhez, illetve egy masik, kulturalis és torténelmi
hagyomanyait tekintve eltérd hazai régiohoz. Annak megértése érdekében, hogy ezen fitt-
ségi allapot milyen okok miatt alakul ki, illetve annak milyen felnétt és idéskori kovet-
kezményei lesznek az adott populacid sportolasi szokdsainak szempontjabdl, kérddives
felmérésekben vizsgaltuk az Eszak-alfoldi régi6 lakosainak ilyen iranyt szokasait. Arra
kerestiink valaszt, hogy melyek azok a tényezdk, amik a sportolds iranti igényt meghata-
rozzak, illetve melyek azok a visszatartd okok, amelyek miatt egyesek keveset, vagy egy-
altalan nem sportolnak.

Vizsgalataink eredményeként beigazolddott, hogy a fiatalkori nem-sportold valaszadok
korében az id6hiany és faradtsag a két leggyakoribb indok, ezzel szemben az idéskori
nem-sportol6 valaszadok koziil idéhianyra - értheté modon - nagyon kevesen panaszkod-
tak. Az egészségi allapotra torténd hivatkozas, mint a nem-sportolas indoka volt a meg-
hatérozo a "rendszeresen nem sportolok" valaszt ad6é idések korében. Ezenfeliil ebben a

korban sokan nem is tartjak fontosnak az aktiv testmozgést. Magas volt azoknak az ardnya
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is, akik pénzhianyra hivatkozva nem sportolnak. A fiataloknal ez kevésbé jelentés szem-
pont. Mindezekbdl arra a kovetkeztetésre jutottunk, hogy a sportolni vagyok szamara
megfizetheté modon elérhetd sportlétesitmények fejlesztésére és a fiatalkori egészségtu-
datos magatartas kialakitdsara a jelenleginél is nagyobb figyelmet kell, mind kormany-

zati, mind helyi szinten forditani.

Munkank tovabbi részében, annak felderitésére, hogy a fiatalkori szervezett sportolas mi-
lyen infrastrukturalis és anyagi timogatottsaggal rendelkezik, Magyarorszag sportiskolai
rendszerét vizsgaltuk.

Megallapitottuk, hogy a magyar sportiskolai képzés mennyiségi mutatoi eurdpai Ossze-
hasonlitadsban megalljak a helyiiket, az egy lakosra jut6 sportiskolak szamat tekintve az
europai €élmezdénybe tartozunk. A sportiskolakban tanul6 hallgatok 1étszdma valtozatos
képet mutat. Ugyancsak széles skalan mozog az egy intézményben oktatott sportagak
szama is. Koznevelési intézményekben 2-5, mig az egyesiileti intézményekben jellem-
z8en tobb, mint 7 sportag oktatasat végzik. Ugyancsak megfigyelhetd volt, hogy az 15-

18 éves, iddsebb koru fiatalok az egyesiileti intézményekben tanulnak.

Mindezek - és a mindennapos testnevelés bevezetése -, arra utalnak, hogy a magyar Kor-

manyzat felismerte annak sziikségességét, hogy a fiatalok egészségmagatartasanak fej-

crer

részt, hogy ennek sziikséges az orszagos méretil intézményi kereteit kialakitani.
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9. OSSZEFOGLALAS (angol nyelven)

Summary

The economic development and competitiveness of a region are significantly determined
by its economic potential, human and technical-infrastructural background. Nowadays,
competitiveness became a frequently mentioned concept in documents focusing on eco-
nomic development. The availability of human resources is one of the most significant
factors in this respect and it is in close correlation with health status.

20 years ago, the main cause of mortality in Hungary was reported to be infectious dis-
eases. We considered this fact to be the root of the problem. Currently, cardiovascular
diseases are the cause of more than 50% of deaths.

Health behaviour has two aims: a) to avoid illness and b) to maintain and improve health.
Several studies concluded that neither young, nor older people tend to deal with their
health status. Life without sports in developed western societies has catastrophic propor-
tions and it already led to health care, economic and social consequences. Several coun-
tries of the world strive to find the proper measures at the state level to motivate people
to engage in physical activities in order to prevent and solve problems. At the same time,
the need to do sports has to be developed as an intrinsic motivation in childhood by fol-
lowing the parents’ behaviour.

During our research work, we wanted to learn how the fitness status of the inhabitants of
the region we live in correlates with the average Hungarian values and also with those of
another Hungarian region which is different in terms of cultural and historical traditions.
In order to understand the causes of the given fitness status, as well as the resulting con-
sequences in adult and old age from the aspect of the sports habits of the given population,
we carried out questionnaire surveys focusing on the respective habits of the inhabitants
of the North Great Plain region. We were looking for the factors which determine peo-
ple’s need to do sports and also the causes which keep certain people from doing enough
or any sports.

As a result of our examinations, it was shown that young respondents who do not do
sports most frequently refer to fatigue and lack of time, while there were only a very few
older respondents who similarly do not do sports and complained about the lack of time,
which is understandable. Elderly respondents belonging in the category of “not doing

sports regularly” most often referred to their health status as a cause. In addition, many
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people in this age group do not even consider doing sports actively to be important at all.
The proportion of those referring to the lack of money was also high. This is a less sig-
nificant aspect in the case of young people. Altogether, we came to the conclusion that it
is necessary to make more significant efforts both at the government and the local level
to develop sports facilities which are affordable for those wanting to do sports, as well as
to establish a health-conscious attitude.

In the rest of our work, we examined the sports school system of Hungary in order to
explore the infrastructural and financial background of organised sports at young age.

we concluded that the qualitative indexes of Hungarian sports school education stand up
to European standards and Hungary is among the European leaders in terms of the number
of sports schools per person. However, the number of students in sports schools varies
widely. The number of different branches of sports which are part of the education in a
single institution also has a wide range. Typically, public education institutions perform
training in 2-4 branches of sports, while this number is 7 in the case of association insti-
tutions. It could also be observed that youngsters of 15-18 years of age typically study in

association institutions.

These factors and the introduction of everyday P.E. classes show that the Hungarian Gov-
ernment realised that the development of the health behaviour of youngsters is indispen-
sable from the aspect of raising a healthy future generation and that it is needed to develop

the necessary country-wide institutional framework.
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¢és benyujtasdhoz kapcsolodd adminisztracidban.
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MELLEKLETEK

1. sz. melléklet

Kérdoivek

. ]

Kérdoiv |@ Electric Paper

i
Sportolasi szokasok 2 '5’

A megjelolés médja: [] B [ [ [ Kérem, hasznljon tollat vagy vékony hegyii filcet. Az tirlap automatikus feldolgozasra kerul.
Javitas: [0 M O & [J Az optimalis beolvasasi eredmények érdekében kérem, kdvesse a bemutatott példakat.

T

1.1 Eletkora
[ 20 év alatt [J 20-30 év [ 31-40 év
[ 41-65 év [ 65 év folott

Neme
O ndé O férfi

Legmagasabb iskolai végzettsege
[ éltalanos iskola [ szakmunkas, szakiskola [ érettségi
[ féiskola (BSc) [ egyetem (MSc)

Egy fére juté jovedelem a csaladban:
[ 100.000 Ft alatt [ 100.000-200.000 Ft [ 201.000-300.000 Ft
[ 300.000 Ft folott

Lakoéhelye
[ tanya [ falu, kézség [ véros
[ Debrecen [ mas megyeszékhely [ Budapest

Milyen gyakran sportolt az elmdlt néhany hénapban?
[ naponta O hetente [ havonta
[J egyaltalan nem sportolt

Amennyiben nem sportol, annak mi az oka?

[J id6hiany [ motivacié hianya [ pénzhiany

[0 egészségi allapot [ sportolasi lehetéség hianya [ tarsasag hianya

[0 csaladi kérlilmenyek [ faradtsag [J nem tartom fontosnak

Véleménye szerint milyen tovabbi sportlétesitményre lenne szilkség?

Fizetne-e azért, hogy az elébbiekben O igen
megnevezett létesitményt/létesitményeket
hasznalja?

1.10 Miért lenne j6 az On &ltal javasolt sportlétesitmeny?
[ én jarnék oda [ a varosnak lenne jo [0 a varos lakossaganak lenne jo
[0 az Egyetem hallgatéinak [ a gyerekeimnek lenne jo [ egyéb
lenne j6

F6817U40944P1PLOVO 2017.02.24, Oldal 1/2
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[Folytatas]

1.11 Miért fontos az On szamara a sport?

[ sikert hoz a szamomra

[ sportolas soran elfelejtem a

gondjaimat, és kikapcsolédom

[ orvosi javaslat

[0 hozzajarul az egészségem
megorzéséhez

[0 hozzajarul az edzettségi
allapotom és az alakom
megorzésehez

1.12 Sportag vélasztas szempontjai (tobb valaszt is megjeldlhet):

[ a leghatékonyabb zsirégetés,
testformalas

[0 az alléképességem fejlodjon
[ barataim is odajarnak

[J ami a magyarok szamara
sikersport (pl. olimpiai
érmesek)

[ szabadtéri edzéslehetéseég
miatt

O versenyezni lehessen

[J ami a leginkabb hozzajarul az
egészségem megorzéséhez

[ a szilleim/testvéreim is ezt
Uzték/lzik

[0 ami legkézelebb van a
lakohelyemhez

[ személyes érdeklédésbol

[ sportolas soran gyakran
szerzek Uj baratokat

[ versenyszellem és gyézelem
része kell hogy legyen az
életemnek

[ sikereket érjek el

[0 egészségugyi allapotom miatt
ezt ajanlott végeznem

[0 szimpatikus edzé

[ anyagilag megfizethetd
szamomra

[0 nem kell hozza kilonosebb
felszerelés, elokészulet

1.13 Milyen sporteseményeket latogat, mint néz6? (Tébb valaszt is megjelélhet.)

[ asztalitenisz [ atlétika [ birkozas
[ evezés [ jégkorong O kajak-kenu
[ kerékpar O kézilabda [0 kosarlabda
[ labdartgas [0 6kolvivas [ roplabda
[ tenisz [ torna [0 Gszas
O miikorcsolya, gyorskorcsolya O vizilabda
FE6817U40944P2PLOVO 2017.02.24, Oldal 2/2
v 01 =
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A megjelslés modja: [J B8 [J ] [J Keérem, hasznaljon tollat vagy vékony hegyii filcet. Az (irlap automatikus feldolgozasra kerl.

Javitas: [ M ] 3 ] Az optimalis beolvasasi eredmények érdekében kérem, kévesse a bemutatott példakat.
1
1.1 Eletkora
[ 55-60 év [J 61-65 év [J 66-70 év
0 71-75 év [ 76-80 év [ 80 év folott
1.2 Neme
Oné O ferfi
1.3 Legmagasabb iskolai végzettsége
[ altalanos iskola O szakmunkas, szakiskola [ érettségi

1.4

1.5

1.6

457

1.8

[ foiskola (BSc) [ egyetem (MSc)
Egy fére juté jovedelem a csaladban:

[ 50.000 Ft alatt [J 50.000-80.000 Ft
[0 100.000 Ft folott

Lakohelye

[ tanya [ falu, kézség

[0 Debrecen [0 mas megyeszékhely
Milyen gyakran sportolt az elmult néhany honapban?

[ naponta [ hetente

[ egyaltalan nem sportolt

Amennyiben nem sportol, annak mi az oka?

[ idéhiany [0 motivacio hianya

[ egészségi allapot [ sportolasi lehetéség hianya
[ csaladi kértlmények [ faradtsag

[ fél, hogy kinevetik [ megerdltetd

Miért fontos az On szamara a sport?

[ sikert hoz a szamomra O hozzajarul az egészségem
megorzéséhez

[0 hozzéjarul az edzettségi
allapotom és a kondiciom
megdrzéséhez

[ 6regedés hatasainak
ellensulyozasa

[ sportolas soran elfelejtem a
gondjaimat, és kikapcsolodom

[0 orvosi javaslat

[ 80.001-100.000 Ft

[ varos
[0 Budapest

O havonta

[ pénzhiany
[ tarsasag hianya
O nem tartom fontosnak

O nem talal megfeleld
mozgasformat

[ sportolas soran gyakran
szerzek Uj baratokat
[ versenyszellem és gyézelem

része kell hogy legyen az
életemnek

[0 szoérakozas

F7205U62433P1PLOVO
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1. [Folytatas] ,
1.9 Sportag valasztas szempontjai (tobb valaszt is megjeldlhet):
[ a leghatékonyabb zsirégetés, [ versenyezni lehessen
testformalas

[0 az alloképességem fejlédjon [J ami a leginkabb hozzajarul az
egészségem megorzésehez

[ baréataim is odajarnak [ ami a magyarok szamara
sikersport (pl. olimpiai
érmesek)

[ anyagilag megfizethetd [0 szabadtéri edzéslehetéség

szamomra miatt

[J nem kell hozza kulonésebb [0 csaladdal (izhet6

felszerelés, elokészilet

1.10 Mit sportol? (Tébb valaszt is megjelolhet.)

[ asztalitenisz [ kerékpar
[ tenisz [ torna
[ futas [ gyaloglas
[ gyogytorna [ joga

1.11 Amennyiben mast sportol, kérjlik nevezze meg mi az:

[ sikereket érjek el

[0 egészséguigyi allapotom miatt
ezt ajanlott végeznem

[ ami legkozelebb van a
lakéhelyemhez

[ személyes érdeklédésbol

[ labdaragas
O uszas

[ vizitorna
[0 egyéb

1.12 Ha nem sportol, egyéb mozgast végez-e (bevasarlas, ugyintézés kapcsan)? (Egyhuzamban végzett

legalabb 20-30 perc mozgas.)

[ kertészkedés [ gyaloglas, séta
[0 hazi munka (pl. takaritas) [ tanc
O egyéb

1.13 Amennyiben egyéb mozgast végez, kérjuk részletezze mi az:

O kerékparozas
[ fizikai munka

F7205U62433P2PLOVO
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Vélasz megjelolese: [] B8 [J [J [ Kérem, hasznaljon tollat vagy vékony hegyd filcet. Az {irlap automatikus feldolgozasra kerl.
Javitas: ] M O] B [ Az optimélis beolvasasi eredmények érdekében kérem, kovesse a bemutatott példakat.

Sportiskola neve

Sportiskola tipusa: [ allami [ egyestleti
Sportagak szama:

3

04

ELT

010

013

O 15-nél tébb

Tanulok szama:

[J 600 alatt [ 601-1000 [ 1001-1500
[ 1501-2000

Fil tanulok szama:

Lany tanulok szama:

Korosztalyok:

[ 6 év alatt [ 6-10 éves O 11-14 éves
[J 15-18 éves [ 19-23 éves

Az iskola sportlétesitményei:

[ Uszoda [0 Sportcsarnok O Sportpalya
[ Teniszpalya [ Jégpalya [ Egyéb
Sajat uszodak szama:

1.11 Hany méteres az uszoda?
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1.12 Hany féréhelyes a sportcsarnok?

1.23 Milyen egyéb sportiétesitménnyel rendelkeznek?
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2. sz. melléklet

Teriileti statisztikai hattéradatok

Az élvesziiletések adatai régiok szerint, 2015.

Kozép-Magyarorszag 28032
Ko6zép-Dunantul 9661
Nyugat-Dunéantil 8154
Dél-Dunantul 7709
Eszak-Magyarorszag 11475
Eszak-Alféld 14991
Dél-Alfold 10900
Orszag osszesen 91690

Forras: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Halalozas régiok szerint, 2015.

Ko6zép-Magyarorszag 36473
Kozép-Dunantul 14449
Nyugat-Dunéantil 12650
Dél-Dunantul 13080
Eszak-Magyarorszag 16999
Eszak-Alfold 19113
Dél-Alfold 18399
Orszag osszesen 131697

Forrés: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp
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CsecsemOhaléalozas régiok szerint, 2015.

Kozép-Magyarorszag 94
Ko6zép-Dunantul 50
Nyugat-Dunantul 27
Dél-Dunantul 36
Eszak-Magyarorszag 52
Eszak-Alfold 75
Dél-Alfold 47
Orszag osszesen 383

Forras: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Véndorlasok adatai régionként, 2015.

Ko6zép-Magyarorszag 145254 132903
Ko6zép-Dunantul 60937 60300
Nyugat-Dunantil 56867 53661
Dél-Dunantul 48918 51525
Eszak-Magyarorszag 58609 63346
Eszak-Alféld 67415 74198
Dél-Alfold 56196 58263
Orszag 6sszesen 494196 494196

Forras: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp
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Sziiletéskor varhato atlagéletkor régionként, 2001, 2012, 2016.

Kozép-Magyarorszag | 38,0 39,3 39,7 42,4 43,5 43,8
Ko6zép-Dunantul 36,6 | 394 | 403 40,2 43,3 44,3
Nyugat-Dunantul 37,4 | 40,0 | 408 41,2 44,0 44,7
Dél-Dunantul 37,2 | 40,0 | 410 41,1 443 45,3
Eszak-Magyarorszég 36,6 38,8 39,6 40,8 435 44 4
Eszak-Alféld 357 | 381 | 390 | 393 42,1 43,1
Dél-Alfold 37,6 | 40,0 | 409 41,4 44,2 45,1
Orszag 6sszesen 37,1 39,3 40,0 411 435 442

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i wdsd008.html

Sziiletéskor varhato atlagos élettartam régionként, 2001, 2012, 2015.

Kozép-Magyarorszag 69,10 | 72,92 73,40 76,53 | 78,85 | 79,08
Ko6zép-Dunantil 68,53 | 71,22 | 71,64 | 76,24 | 78,39 | 78,34
Nyugat-Dunantil 68,93 | 71,57 | 72,98 | 77,44 | 78,67 | 79,63
Dél-Dunantul 67,83 | 70,97 | 71,55 | 75,79 | 78,27 | 78,26
Eszak-Magyarorszég 66,73 | 69,68 70,62 76,26 | 77,25 | 77,93
Eszak-Alfold 67,03 | 70,83 | 71,31 | 76,17 | 78,44 | 78,05
Dél-Alfold 68,21 | 71,13 | 71,67 | 76,64 | 78,20 | 78,50
Orszag dsszesen 68,15 | 71,45 | 72,09 | 76,46 | 78,38 | 78,61

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i wdsd008.html
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Keringési rendszer miatti halalozas régionként, 2015.

Ko6zép - Magyarorszag 48,49%
Kozép - Dunantial 49,19%
Nyugat - Dunantul 51,73%
Dél - Dunantul 46,31%
Eszak - Magyarorszag 51,20%
Eszak - Alféld 50,73%
Dél - Alfold 51,48%

Forras: KSH Téjékoztatasi Adatbazis adatai alapjan sajat szerkesztés

Daganatos betegségek miatti halalozas régionként, 2015.

Kozép - Magyarorszag 26,25%
Ko6zép - Dunantul 25,70%
Nyugat - Dunantul 24,96%
Dél - Dunantul 26,50%
Eszak - Magyarorszag 23,80%
Eszak - Alfold 25,30%
Dél - Alfold 24,31%

Forras: KSH T4jékoztatasi Adatbazis adatai alapjan sajat szerkesztés
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Haézassagkotések szama régiok szerint, 2015.

Kozép-Magyarorszag 14128
Kozép-Dunantul 5167
Nyugat-Dunantul 4426
Dél-Dunantul 4180
Eszak-Magyarorszag 5254
Eszak-Alféld 6731
Dél-Alfold 5750
Orszag dsszesen 46137

Forras: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Vilasok szama régiok szerint, 2015.

Kozép-Magyarorszag 6258
Ko6zép-Dunantul 2267
Nyugat-Dunantul 1944
Dél-Dunantul 1804
Eszak-Magyarorszag 2242
Eszak-Alfold 2907
Dél-Alfold 2639
Orszag dsszesen 20315

Forras: statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Teljes munkaidében alkalmazéasban allok havi nett6 atlagkeresete telephely

teriilete szerint, 2015.

Ko6zép-Magyarorszag 195 595
Kozép-Dunantul 153 165
Nyugat-Dunantul 152 899
Dél-Dunantul 134 808
Eszak-Magyarorszag 132 223
Eszak-Alfold 124 335
Dél-Alfold 132 746
Orszag osszesen 159 654

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i gli0O50b.html
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A haztartasok egy fore jutd havi fogyasztasi kiadasa régiok szerint, 2015.

Kozép-Ma- 20095 | 3373 | 3104 19 389 3208 4100 | 10987 | 6469 | 6816 | 838 | 4836 | 6991 | 90257
gyarorszag

Kozép-Du-

o 21571 | 2984 | 2462 18 132 2 999 3509 | 8708 |5434| 4251 | 779 | 2993 | 6464 | 80287
l’;‘;’#gﬁt"’“' 20002 | 1929 | 1911 16 631 31333 4205 | 9716 |5087| 4277 | 658 | 2087 | 7377 | 77214
Dél-Dunantal| 19993 | 2370 | 2207 16 382 2 786 3226 | 8399 | 4653|3689 | 184 | 2317 | 5876 | 72082
Eszak-Ma- 20412 | 2611 | 2172 14 280 2 739 2781 | 6069 |4377| 2681 | 205 | 1987 | 4817 | 65132
gyarorszag

Eszak-Alfold | 18649 | 1943 | 1964 14 328 2 592 3094 | 5471 |4060| 2374 | 317 | 1986 | 4898 | 61676
Dél-Alfold 19070 | 1998 | 2619 15 923 2 898 3354 | 6549 |4893| 2887 | 337 | 2620 | 5364 | 68512
gsriz‘;s haz- 19885 | 2564 | 2454 16 595 2 939 3484 | 8076 |5125| 4097 | 494 | 2958 | 5936 | 74608

Forras: https://www.ksh.hu/docs/hun/xftp/stattukor/haztfogy/haztfogy1512.pdf cikkhez hasznalt tablazat
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Brutt6 hazai termék (GDP) [piaci beszerzési aron, millio Ft], 2015.

Kozép-Magyarorszag 15920 351
Ko6zép-Dunantul 3407 980
Nyugat-Dunéantil 3704 300
Dél-Dunantul 2 045702
Eszak-Magyarorszag 2623 851
Eszak-Alféld 3223083
Dél-Alfold 3073746
Orszag 6sszesen 33999 012

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i qpt012b.html

Egy fore jutd bruttd hazai termék régionként, 2015.

Kozép-Magyarorszag 154,2
Ko6zép-Dunantul 92,9
Nyugat-Dunantul 109,0
Dél-Dunantul 65,4
Eszak-Magyarorszag 65,5
Eszak-Alfold 63,2
Dél-Alfold 70,2
Orszag 6sszesen 100,0

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i qpt014b.html

Ujonnan regisztralt gazdasagi szervezetek régionként, 2015,

Kozép-Magyarorszag 41464
Kozép-Dunantul 10279
Nyugat-Dunéntul 10149
Dél-Dunantul 9446
Eszak-Magyarorszag 9537
Eszak-Alféld 15833
Dél-Alfold 13982
Orszag 6sszesen 111369
Orszaghataron kiviili 679

Forras: http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

113


http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_eves/i_qpt012b.html
http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_eves/i_qpt014b.html
http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Lakasépités, 2015

Kozép-Magyarorszag 3395
Ko6zép-Dunantil 445
Nyugat-Dunantul 1 660
Dél-Dunantul 588
Eszak-Magyarorszig 255
Eszak-Alfold 637
Dél-Alfold 632
Orszag dsszesen 7612

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i zrs003b.html

A gazdasagilag aktiv népesség szama, 2015.

Ko6zép-Magyarorszag 1418,5
Ko6zép-Dunantul 510,8
Nyugat-Dunantul 467,9
Dél-Dunantul 394,7
Eszak-Magyarorszag 495,5
Eszak-Alfold 660,8
Dél-Alfold 570,2
Orszag 6sszesen 4518,3

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i glf023b.html

A foglalkoztatottak szama [ezer 6], 2015.

Kozép-Magyarorszag 1343,0
Ko6zép-Dunantil 488,1
Nyugat-Dunantul 450,1
Dél-Dunantul 362,6
Eszak-Magyarorszag 452,6
Eszak-Alfold 589,0
Dél-Alfold 525,1
Orszag 0sszesen 42105

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i glf021b.html
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Foglalkoztatottak szama régiok legmagasabb iskolai végzettség szerint, 2015.

Mindosszesen Legmagasabb iskolai végzettség 1343

o legfeljebb alapfoka 99,7
;‘Z‘;f;p"v'agyam " [kozépfoku éretiségi nélkil 235,4
kozépfoku érettségivel 474,1

felséfokt 533,9

Minddsszesen Legmagasabb iskolai végzettség 488,1

legfeljebb alapfoku 61,9

Ko6zép-Dunantiil kozépfoku érettségi nélkiil 160,1
kozépfoku érettségivel 164,5

fels6foka 101,6

Mindosszesen Legmagasabb iskolai végzettség 450,1

legfeljebb alapfoku 44,6

Nyugat-Dunantal | kdzépfoku érettségi nélkiil 140,6
kozépfoku érettségivel 166,2

felsofoku 98,7

Minddsszesen Legmagasabb iskolai végzettség 362,6

legfeljebb alapfoku 53,4

Dél-Dunantil kozépfoku érettségi nélkiil 115,8
kozépfoku érettségivel 115,7

fels6fokn 77,7

Mindosszesen Legmagasabb iskolai végzettség 452,6

, legfeljebb alapfoka 64,8
:Ezzzgak-Magyaro ™ [kozépfoka érettségi nélkiil 139,4
kozépfoku érettségivel 154,5

fels6foku 93,9

Mindésszesen Legmagasabb iskolai végzettség 589

legfeljebb alapfoku 98,7

Eszak-Alfold kozépfoku érettségi nélkiil 190,2
kozépfoku érettségivel 183,1

felséfoku 117

Mindosszesen Legmagasabb iskolai végzettség 525,1

legfeljebb alapfoku 66,3

Dél-Alfold kozépfoku érettségi nélkiil 173
kozépfoku érettségivel 172,6

felséfokt 113,2
Mindosszesen Legmagasabb iskolai végzettség 4210,5

legfeljebb alapfoku 489,3
Orszag Gsszesen kozépfoku érettségi nélkiil 11545
kozépfoka érettségivel 1430,6

felséfokt 1136

Forras: http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

115


http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Munkanélkiiliségi rata régionként [%], 2015.

Kozép-Magyarorszag 5,3
Kozép-Dunantiil 4,4
Nyugat-Dunéntul 3,8
Dél-Dunantul 8,1
Eszak-Magyarorszag 8,7
Eszak-Alfold 10,9
Dél-Alfold 7.9
Orszag Osszesen 6,8

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i glf027b.html

15-74 éves népesség gazdasagi aktivitasi mutatoi dsszevont korcsoportok szerint,
régionként, 2015.

Ko6zép-Magyarorszag 13,2 4,6 6,1 5,3 5,3
Ko6zép-Dunantil 9,7 3,8 51 4,5 4,4
Nyugat-Dunantul 12,3 3,2 2,6 3,8 3,8
Dél-Dunantul 18,9 7,4 6,6 8,2 8,1
Eszak-Magyarorszag 20 7,8 6,7 8,7 8,7
Eszak-Alfold 251 10 7,3 10,9 10,9
Dél-Alfold 21,9 7 51 8 7,9
Orszag 6sszesen 17,3 6 58 6,8 6,8

Forras: http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp

Héziorvosok és hazi gyermekorvosok szama régionként, 2015.

Kozép-Magyarorszag 1421 503 1924
Kozép-Dunantul 499 152 651
Nyugat-Dunantul 473 131 604
Dél-Dunantul 496 134 630
Eszak-Magyarorszag 588 144 732
Eszak-Alfold 694 198 892
Dél-Alfold 646 198 844
Orszag osszesen 4817 1460 6277

Forras: http://statinfo.ksh.hu/Statinfo/haViewer.jsp
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Az egy fore jutd éves egészségiigyi kiadasok régionként, 2010-2015 [forint]

Ko6zép-Magyarorszag 46543 48969 49884 50110 51499 56366
Ko6zép-Dunantil 37974 35232 39611 43539 48844 49078
Nyugat-Dunantul 32780 35252 40956 40123 46649 56590
Dél-Dunantul 34127 34177 36818 39965 45732 49553
Eszak-Magyarorszag 31642 31913 32107 33063 34597 42005
Eszak-Alfold 34356 33120 35329 36958 37138 41321
Dél-Alfold 34668 34539 35479 38249 41805 44080
Orszag osszesen 37831 38348 40430 41889 44771 49438

Forras: http://lwww.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_eves/i_zhc021c.html
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Kutat6-fejlesztd helyek raforditas, (milli6é Ft), 2015.

Kozép-Magyarorszag 299 1534 267 288,3 31 865,0
Ko6zép-Dunantil 32 986,3 27981,1 5005,2
Nyugat-Dunantul 21 652,2 17 506,2 41459
Dél-Dunantul 8678,7 8111,3 567,4
Eszak-Magyarorszag 13 095,7 9 846,3 3249,5
Eszak-Alfold 35592,3 27 4259 8 166,4
Dél-Alfold 51 808,2 45 218,5 6 589,7
iélﬁiftﬂg szerint nem beso- 5422.9 B B
Orszag 6sszesen 468 389,7 403 377,6 59 589,2

Forras: http://www.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat eves/i ohk007a.html

Kutato-fejlesztd helyek cikkek szama régionként, 2015. (db)

ﬁgzgép"\"agyamr' 4095 6782 1983 8 881
Ko6zép-Dunantul 297 298 85 511
Nyugat-Dunantul 400 526 129 506
Dél-Dunéntiil 713 803 313 879
f;;gak"v'agyamr' 522 657 161 463
Eszak-Alfold 733 1169 202 1779
Dél-Alfold 603 871 262 1684
Orszag 6sszesen 7 363 11 106 3135 14 703

Forras: http://lwww.ksh.hu/docs/hun/xstadat/xstadat_eves/i_ohk007a.html
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EU fejlesztési forrasok dsszesen Ft, %-os mrd Ft megoszlasa, 2007-2013.

Ko6zép-Magyarorszag 2736 832 412 495 2%

Ko6zép-Dunantul 758 091 908 877 2%

Dél-Dundantul 684 360 031 612 2%

Eszak-Magyarorsza 855 577 741 989 2%

Dél-Alfold 33 319 475 897 601 82%

Forras: https://www.palyazat.gov.hu/

EU fejlesztési forrdsok darabszdma, %-os megoszlasa, 2007-2013.

Kozép-Magyarorszag 10.799 16%
Kiizéi-Dunéntlil 7.758 11%
Dél-Dunantil 8.401 12%
Eszak-Magyarorsza 9.984 14%

Dél-Alfold 11.546 17%

Forras: https://www.palyazat.gov.hu/
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