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S0O- ES CUKOR-, VALAMINT TELITETT ZSIRSAV TARTALMAT
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A teljes portfélionkat tekintve 2017 6ta atlagosan 3,5%-kal
csokkentettiik termékeink s6- és hozzaadottcukor-, ill. 10%-kal
telitettzsirsav tartalmat. 13 tonna sot és 181,7 tonna hozzaadott

cukrot vontunk ki Magyarorszagon kaphaté termékeinkbél.

UJ TERMEKEKET FEJLESZTUNK A SPECIALIS TAPLALKOZASI
ESFOGYASZTOI IGENNYEL RENDELKEZOK SZAMARA

HPIVA)

Portfélionkban megtaldlhatok glutén- és tejmentes, valamint
organikus, névényi alapu és magasabb rosttartalommal
rendelkezé termékek is.

KIEMELTEN FIGYELUNK A GYERMEKEKNEK SZANT
TERMEKEINK OSSZETETELERE

Gyermekeknek szant termékeink 100%-a felel meg a Nestlé
Tapanyagprofilozé Rendszerében meghatarozott
kritériumoknak, melyek 6sszhangban vannak az ajanlott
napi cukor-, s6- és telitettzsirsav-bevitelre vonatkozo
nemzetkozi ajanlasokkal. Gabonapelyheink kizarélag természetes
aromakat tartalmaznak, elsé szamu Osszetevéjik pedig
a teljes értékii gabona.

TERMEKCSOMAGOLASAINKON TAPANYAGOSSZETETELI
ES ADAGOLASI INFORMACIOT HELYEZUNK EL, HOGY
SEGITSUK VASARLOINKAT A TUDATOS DONTESEK
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A kotelezd elbirdsokon tulmenden minden relevans termékinkdn
megtalalhaték azok a tapanyaginformaciés-panelek,
adagolasi és étkezési javaslatok, amelyek segitik vasarldinkat
a tudatos dontés meghozataldban.
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A7Z 1ZRAELI DIETETIKAI SZOVETSEG AJANLASANAK MAGYAR
ADAPTACIOJA: A KRITIKUS ALLAPOTU, GEPI LELEGEZTETETT
BETEGEK TAPLALASAROL A COVID-19 VILAGJARVANY ALATT

TAPLALASI AJANLASOK DIETETIKUSOK RESZERE 1. RESZ

ABSZTRAKT

A COVID-19-pandémia a korhdzban dolgozo dietetiku-
sok szdmaéra is Uj kihivast jelent a taplalasterapia tertle-
tén. A sulyos, 1égzési elégtelenség miatt 1égzéstamogatas-
ra, gépi lélegeztetésre szoruld betegek a taplélésterapia
szempontjabol is kuloén figyelmet igényelnek. A katabo-
likus &llapot és prolongdlt lélegeztetés miatt monitorozni
kell a kritikus &llapott betegek taplaltsagi &llapotat, majd
annak megfeleléen allapot és- betegségspecifikus tapla-
lasterdpiaban kell részesiteni 6ket. A mielébbi enteralis
taplalas segiti a COVID-19 kritikus &llapotu betegeknél
gyakori malnutriciés allapot megelézését, amely rontja
a kimenetelt. Ahhoz, hogy az extubaciot kovetden elkez-
dédhessen az enterédlis taplalés, az &llapotra és a beteg-
ségre adekvat taplalasterapia mellett meg kell torténjék a
betegek diszfagiasziirése is. A prolongéalt 1élegeztetés el6-
segiti a diszfagia kialakulasat, noveli az aspirécio veszélyét
és a pneumonia kialakulésat, illetve megakadalyozthatja
a megfeleld taplalék- és folyadekfelvételt. A COVID-19
kritikus allapotu, 1élegeztetett betegek személyre szabott
get nyujt a kérhdzban dolgozé dietetikus. A bemutatott
szakmai ajénlés els¢sorban e dietetikusok munkajat segiti
és tamogatja a legfrissebb szakmai javaslatokkal.
Kulesszavak: COVID-19, kritikus allapot, gépi 1élegezte-
tés, taplalasterdpia

| ROVIDITESEK

ARDS = (acute respiratory distress syndrome) akut, lég-
z6szervi distresszszindréma; ASPEN = (American Society
for Parenteral and Enteral Nutrition) Amerikai Tarsasag a
Parenterdlis és Enterdlis Taplalasért; BMI = (body mass in-
dex) testtomegindex; COVID-19 = (COVID-19 coronavirus
disease) COVID-19 koronavirus-betegség; EEN = (early en-
teral nutrition) korai, enterdlis taplalas; ESICM = (European
Society of Intensive Care Medicine) Eurodpai Intenziv
Terédpids Tarsaség; ESPEN = (European Society for Clinical
Nutrition and Metabolism) Europai Klinikai Taplalkozési és
Anyagcsere Tarsasdg; NICE = (National Institute for Health
and Care Excellence) Nemzeti Egészségligyi és Ellatasi
Kivalosagi Intézet; SARS-COV-2 = (severe acute respira-
tory coronavirus syndrome) sulyos, akut, 1égzészervi koro-

DA< Kovdcs Andrea, Veresné dr. Bdlint Mdrta

ABSTRACT

HUNGARIAN ADAPTATION OF THE ISRAELI DIETETIC
ASSOCIATION'S RECOMMENDATION ON FEEDING CRIT-
ICALLY ILL PATIENTS ON MECHANICAL VENTILATION
DURING PANDEMIC COVID-19.

Nutrition Recommendations for Dietitians Part 1

The COVID-19 pandemic also poses a new challenge for
hospital dietitians in the field of nutrition therapy. Patients
who require ventilatory support or mechanical ventila-
tion due to severe respiratory failure also require special
attention in terms of nutritional therapy. Due to catabolic
states and prolonged ventilation, the nutritional status of
critically ill patients should be monitored and condition-
and disease-specific nutritional therapy provided accord-
ingly. Early enteral feeding helps to prevent malnutrition,
a common condition in COVID-19 critically ill patients
that worsens outcome. To start early enteral feeding af-
ter extubation, condition- and disease-appropriate nutri-
tional therapy, patients should be screened for dyspha-
gia. Prolonged ventilation may contribute to dysphagia,
increase the risk of aspiration and pneumonia, and may
prevent adequate nutrition and fluid intake. The dietitian
working in the hospital, provides great support and pro-
fessional assistance in the personalised nutrition therapy
of critically ill ventilated patients. The professional rec-
ommendation presented here supports the work of these
dietitians with the latest professional recommendations.
Keywords: COVID-19, critical care, mechanical ventila-
tion, nutrition therapy

navirus-szindroma; WHO = (World Health Organization)
Egészsegligyi Vilagszervezet.

BEVEZETES

A koronavirus-viladgjarvany kozelmultbeli kitérése miatt a
taplalasterapiaban uj kihivasok jelentek meg a korhazi ella-
tasban. Valoszinisithet®, hogy a légzéstamogatasra szoruld
betegek aranya novekedni fog, igy a taplalasterapiara, ezen
belill az enterdlis vagy a parenterdlis taplalasra szorulo bete-
gek aranya is. E betegek esetében a téplalasterdpia alapelvei
a heveny, 1égzési problémaktol szenvedd betegek taplalasi el-
lataséra vonatkozo, jol ismert iranymutatasokon, a tudomany
jelenlegi allaspontjan és a fertézések megeldzését célzd in-
tézkedések szigoru betartdsan alapulnak.
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Jelen ajanlas célja, hogy a dietetikusoknak iranymutatoul
szolgéljon a heveny, 1égzési problémaban szenvedd, gépi 1é-
legeztetésre szoruld, COVID-19-betegek téplalasterdpiajanak
lehet6ségeirdl.

A COVID-19 KRITIKUS ALLAPOTU BETEGEK
JELLEMZOI

A koronavirus-betegség a COVID-19, vagyis a heveny, 1ég-
z6szervi szindromat okozo koronavirus, a SARS-CoV-2 4ltal
okozott fert6z6 betegség, amelyet a WHO el6szor 2020 feb-
rudrjdban irt le. A betegség el6szor Kindban, Wuhanban itot-
te fel a fejét 2019 decemberében, s innen terjedt el vilagszerte.
A Kklinikai jellemz&k a tliinetmentes lefolyéastél a sulyos tidé-
elégtelenseégig és akar haldlozasig terjednek (1, 2). Gyakori
tinetek tobbek kozott a laz, a faradtsag, a szaraz kohogés, az
izomféjdalom és a légzési nehézség. Kevésbé gyakori tiinetek
példaul a hurutos kohogeés, a fejféjas, a hasmenés, valamint az
izérzékelésben és a szaglasban bekovetkezé valtozasok (1).

A Kinai Jarvanyugyi Kozpont adatai alapjan a COVID-
19-betegek 5%-a volt kritikus &llapotu (légzési elégtelenség,
szeptikus sokk és/vagy tobbszervi elégtelenseég), s igényelt
intenziv osztélyos, kérhazi kezelést (2). Az intenziv osztalyo-
kon &polt betegek altaldaban idésebbek (median életkor 60
év), 40%-uk korelézményében eléfordulnak tarsbetegségek,
elsésorban cukorbetegség, szivbetegség vagy magas vérnyo-
maés (4). Az Intenziv Ellatési Kozpont 196 intenziv osztalyon
kezelt, COVID-19-cel fertdzott betegrél gytjtott adatok alap-
jan arrél szamolt be, hogy a betegek 33%-4nak a testtomeg-
indexe (BMI) 30-40 kg/m? volt, mig 7%-uk BMI-értéke meg-
haladta a 40 kg/m?-t (5).

A tunetek kialakulésa és az intenziv osztélyra valo felvé-
tel kozott eltelt medidn idétartam kilenc-tiz nap, s ez azt jelzi,
hogy a betegség progresszidja a legtobb esetben lassu (4, 5,
6). Eme adatok alapjén az ilyen betegek kétharmada igényel
légzéstamogatast a korhazi felvételtdl szamitott 24 6ran beliil
(5). Emellett a COVID-19 intenziv osztalyra kertl6 betegek
kétharmadanal alakul ki heveny, léguti distresszszindréma
(ARDS), s kortlbelul egyharmaduknal szeptikus sokk (7). A
betegek nagy szdzalékdndl 1ép fel valamilyen szervi elégte-
lenség, példaul heveny vesekarosodas (29%), heveny szivka-
rosodés (23%) vagy a majmikodés zavara (29%) (6).

E kritikus &llapotu betegek korében a haldlozas arénya
22% és 62% kozott mozog, s ennek f6 oka egyelére nem is-
mert, de valdszinlleg a progressziv hipoxiara és a tobbszervi
elégtelenségre vezethet6 vissza (4).

INFORMACIOGYU)TES ES A KEZELOTEAM
VISELKEDESE A KORONAViRUS-PANDEMIA
| IDEJEN

Az informéciok gyujtése és megosztasuk a gyoégyitoteam
kiilénboz6 tagjai kozott olyan kihivas, amelyre a jelen hely-
zetben kell megoldast taldlni. A fert6zés nagy kockazata mi-
att csokkentett 1étszamu személyzet érintkezik kozvetlentl a
koronavirusos betegekkel. Elényosebb, ha a személyzet nem
1ép be arra a terlletre, ahol a betegek vannak, s a sziikséges
informdcidkat tévolrdl, a leletekbdl, illetve telefonos kom-
munikacioval, videon keresztiil vagy mas személyekkel vald
megbeszélések alapjan szerzik be. A cél a folyamatos, napi
szintd kommunik&cioé a team tagjai kozott.

A betegterhelés varhatd novekedése miatt a munkasza-
bélyzatok, a protokollok rutinszerd alkalmazésa, példaul
a téplaltsagi allapot szlirésének kivitelezése nem az elvart
modon torténik. Emellett eléfordulhat, hogy a betegrél és a
csaladjarol szerzett informaciok — pl. a testtémeg és annak
véltozasai, az ételérzékenység vagy diétds megszoritas miatt—
hianyosak. Ahhoz, hogy e kihivas ellenére lehetévé tegyuk a
taplaltsagi allapot optimaélis felmérését, segitséglinkre lehet
a csaladtagokkal és/vagy a beteggel (az enyhétél a kdzépsu-
lyos é&llapotuig) lefolytatott telefonos beszélgetés, amelynek
soran potolhatjuk ezeket az alapvetd informéaciokat. Ha az
aktualis testtomegre vonatkozé adatok nem szerezheték be
a fenti médon, javasolt az optimélis testtomeg becslése a
kérlapon rogzitett vagy a személyzet, illetve a csaladdtagok
4ltal megadott testmagassag alapjan.

A KRITIKUS ALLAPOTU BETEGEK
METABOLIZMUSA

A kritikus allapotu betegek hiperkatabolikus allapottiaknak
tekintenddk. A kritikus betegségek kulonbozé fazisaival és
azoknak a téplalkozas mennyiségére és idézitésére gyakorolt
hataséval a legujabb ESPEN-iranymutatasok foglalkoztak (8).

A metabolikus folyamat harom fazisra oszthato (1. &bra).
Az els6 a heveny fazis korai szakasza instabil metabolizmus-
sal és felfokozott katabolizmussal jellemezheté. A mésodik
a heveny fazis késéi szakasza, amelyben nagy mennyiségi
izomvesztés kovetkezik be, de a metabolikus zavarok stabi-
lizalodnak. Végul a késéi fazisban a beteg allapota javulni
kezd, mar nem tekintheté katabolikusnak, s megindul a szo-
vetek regeneralddasa.

Korai szakasz, 1.-2. nap

Akut fazis

Akut fazis

S

Rehabilitacid, 7. nap utan

Késoi fazis

1. dbra A stresszre adott metabolikus vdlasz az ESPEN irdnymutatdsai alapjdn (9)

;
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Koérhazi tartézkodas
napja

Heveny fazis — korai
szakasz

(az intenziv osztalyos
tartozkodas 1-2. napja)

Energiasziikséglet

Fehérjesziikséglet

Taplalas fokozatos megkezdése: a tapszercélérték
legfeljebb 70%-a, 25 kcal/kg > 1,3 g/kg fehérje

Megjegyzés

Ujrataplalasi szindréma kockazatanak
felmérése

Heveny fazis — késoi
szakasz

(az intenziv osztalyos
tartézkodés 3-7. napja)

Fokozatos haladas az
indirekt kalometridval

> 1,3 g/kg a tényleges
testtomeg alapjan.

mért vagy 25 kcal/ P Ty .
= . [d6s populécio esetén:

kg alapjan szdmitott 152 o/k

tapszercélérték felé 072 8IK8

BMI > 30 BMI > 35

25 kcal/kg, testtomeg-
hez igazitva

BMI > 50

22-25 kcal/kg, testto-
meghez igazitva

> 1,2 g/kg a tényleges
testtomeg alapjan
VAGY

2,0-2,5 g/kg azidea-
lis testtomeg alapjan

Fontos figyelembe venni az egyéb
energiaforrdsokat, amilyen pl. a dextroz
és a propofol, s elkertlni a tultéplalést.
Igyekezziink az indirekt kalorimetriaval
mért taplaléasi célérték legaldbb 80%-at, az
egyenletek alapjan szamitott célértéknek
pedig legfeljebb 70%-at biztositani!

Abban az esetben, ha az alultaplaltsag
mellé a tdpszerekkel szembeni sulyos into-
lerancia tarsul, mérlegelni kell az enterélis
taplalas (EN) és a kiegészitd parenteralis
téplalas alkalmazasat.

Fontos, hogy ne adjunk a tdpanyagigények

110%-4at meghaladé mennyiséget!

Késéi fazis

(az intenziv osztalyon
toltott 7. nap utan)
Rehabilitacio és labado-
z&s (az intenziv osztalyon
kiviil)

25-30 kcal/kg
BMI > 30 - korrigéalt
testtomeg alkalmazasa

1-15g/kg
BMI > 30 - korrigélt
testtomeg alkalmazésa

Az EN-rél ihato tapszerekre valo atéllas
soran fontos ismét felmérni a tdpanyag-
igényeket, illetve fontos a szoros nyomon
kovetés.

1. tablazat Az energia- és fehérjesziikségletre vonatkozd ajdnldsok™
*AZ ESPEN- (8) és ASPEN- (18) irdanymutatdsok alapjdn

A TAPLALTSAGI ALLAPOT ES FELMERESE

Az alultéplaltsdg vagy malnutricié gyakori probléma, amely
széles korben jellemzi a kérhazi betegeket, s nagyon gyakran
fordul el6 az intenziv osztalyokon apolt betegeknél. Egyes
vizsgélatok szerint a malnutricié incidencidja a korhdzban
kezelt betegeknél 40-50% kozott mozog (10). Ezenkivil hat-
rényosan befolyasolhatja a betegek kezelésének kimenetelét,
mivel fokozza a megbetegedés és a fertézések kockazatat,
meghosszabbitja a korhazban toltott idot, s noveli a halélo-
z&si ratat (11).

Az intenziv osztalyokon kezelt betegek tapléaltsagi alla-
poténak felmérése bizonyos paramétereken alapul, tobbek
kozott a tarsbetegségeken, az orvosi és a taplalkozasi eléz-
ményeken, az esetleges fogyas mértékén, a korhazba kertilés
elétti funkcionalis képességeken, a BMI-értéken, az emészté-
rendszer mikodésén és a fizikalis vizsgalaton. Mindezek is-
meretében tudjuk felmérni az izomveszteséget és a zsirtarta-
lékokat. A biokémiai paraméterek, mint pl. a C-reaktiv protein,
az albumin és a prealbumin, a gyulladésos folyamat jelzéi,
igy nem indikétorai a malnutriciénak (8). Altalanossagban
elmondhaté, hogy minden betegnél, aki 48 ¢ranal hosszabb
idét tolt az intenziv osztalyon, fokozott a malnutricio kialaku-
lasénak kockazata. A COVID-19 lélegeztetett betegek koré-
ben varhatoan viszonylag nagy lesz az idésebb betegek ara-
nya, akiknél jellemz6k a tarsbetegségek és a szarkopénia, igy
6k fokozottan veszélyezetettek a malnutricid kockazatéra.
[smeretes tovabbd, hogy az emésztérendszeri tiinetek (pl. a

hasmenés, a hasi f4jdalom és a hany4s) prevalencidja szintén
szamottevé (5-40% kozotti) ebben a korosztélyban. Ezek a
tiinetek az izérzékelés és a szaglds megvaltozdsaval egytt
csokkent taplalékfelvételre vezethetnek mar az intenziv osz-
talyos felvétel el6tt is (2, 15).

KORAI, ENTERALIS TAPLALAS (EEN)

A korai, enterdlis taplalast 48 oran belul meg kell kezde-
ni olyan betegeknél, akiknél a szgjon at vald téplalékfelvé-
tel nem megoldhat6. Az EEN olyan elényokkel jar, mint az
emésztérendszer funkcidjdnak és integritasanak megdrzése,
az immunrendszer aktivaldsa, illetve a metabolikus valasz
modositdsa. Emellett az EEN noveli a tulélés esélyét. Az
ESICM (Eurdpai Intenziv Terapias Tarsasag) ajanlasai sze-
rint az EEN bevezetését késleltetni kell, amikor a sokk nem
kontrollalt, s még nem értik el a hemodinamikai és a szoveti
perfuzids célokat. Ilyen esetben az iszkémia megel6zése ér-
dekében az EEN-t kis adagban kell megkezdeni, miutan fo-
lyadékok és vazopresszor szerek adaséval a sokkos 4llapotot
kontrollaltuk. Azoknal a betegeknél, akik varhatdan csupan
néhany oran keresztul kapjék a gépi légzéstamogatést, nem
javasolt az enterélis taplalas megkezdése (16).

Azok a betegek, akik mar a koérhazi felvételt megelézden
is alultaplaltak, vagy akik a betegségb6l addédoan tébb napig
nagyon keveset ettek, a heveny koréllapotbol fakadé meta-
bolikus stressz egytttes hatasdnak koszonhetéen fokozottan
ki vannak téve az ujrataplaléasi szindréma veszélyének. Ennek
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ANOREXIA NERVOSA DIETOTERAPIAJA JAROBETEG-ELLATASBAN

ABSZTRAKT

Esettanulmé&nyom alanya egy 18 éves fiatal né, aki 2021
januarjaban kertlt hozzdm anorexia nervosa miatt dieteti-
kai tandcsadas és taplalasterapia céljgbol. Rendelénkben
2020. szeptembere 6ta a pszichoterédpidja zajlott.

Az elejétdl kezdve egyuttmiikddé volt, hajlandoséagot mu-
tatott a valtozédsra. A pszichoterdpia megkezdésekor 42
kg volt a testtémege, &m amikor hozzam kerult, mér 48,1
kg-ot mutatott a mérleg. Etrendje besztikiilt, amelybdl
nyersanyagcsoportok hidnyoztak, s ezeknek a jele mar
a laborleleteken is latszott. Menstruacidja nem volt egy
éve. A kozos munka megkezdése utdn egyre tobb élel-
miszerrel bévilt az étrendje, gyogyulni akart hétrél hét-
re eredményesebben, mind pszichésen, mind testileg. A
mozgés fontos volt szdmadra, segitségével konnyebb volt
elérnie a testtomeg-gyarapodast, amely szemlatomast f6-
ként izomban, kisebb mennyiségben testzsirban kévetke-
zett be. Testosszetétel-mérésre nem volt lehetéségem, igy
csak a fizikai statuszt vizsgaltam. Junius végén 60,2 kg
volt a testtdmege, s Ujra menstrudlt. Egészséges testalkat-
tal és stabilabb pszichés statusszal fejezédott be a kozos
munkank.

Kulesszavak: anorexia nervosa, testtémeg, pszichés sta-
tusz, menstruacio

BEVEZETES

Az ANOREXIA NERVOSA FOGALMA

Az anorexia nervosa (AN) sulyos és a legtobb esetben idult
betegség, amelynek eléfordulasi csucspontja serdulékorban
van. Diagnosztizéldsa ,A mentdlis zavarok diagnosztikai
és statisztikai kézikonyve. Otodik kiadas” (,Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders — Fifth Edition”
(DSM-V) és a ,Betegségek Nemzetkozi osztalyozésa, tizen-
egyedik revizi6 (BNO-11)" (,International Classification of
Diseases, 11th Revision” (ICD-11) alapjan torténik a kovet-
kez¢ szempontok figyelembevételével: A) az energiafelvétel
korlatozésa, kis testtémeg, B) testtomegfobia és C) testkép-
zavar. A DSM-IV kordbbi D kritériumadt, amely a menstruécio
elmaraddasara 0sszpontosit, kihagytak amiatt, hogy a férfiak-
ra, a még nem menstrudlé fiatal ldnyokra és a fogamzéasgatlot
szeddkre is vonatkozhasson a kritériumrendszer (1,2).

A betegség serdill6korban és fiatal felnéttkorban szinte
mindig fogyokuraval kezdédik. Az érintettek csak a csekély
energia- és zsirtartalmu ételeket részesitik elényben, mést nem
hajlanddk fogyasztani. Az étkezési megszoritasok mellett a tul-
zott sporttevékenység, megszallott sportolas is eléfordul (1).

Az étellel kapcsolatos gondolatok és a kovérségtél valo
beteges félelem foglalkoztatja dket idejuk jelentds részében.
Lassan és csak nagyon kis falatokat esznek (1). Mivel a test-
kép torzult, ez az energiafelvétel merev korlatozasat eredmé-
nyezi (3).

< Németh Kinga

ABSTRACT

DIETOTHERAPY OF PATIENT WITH ANOREXIA NERVOSA IN
OUTPATIENT CARE

The subject of my case study is an 18-year-old young
woman who came for dietetic advice and nutritional ther-
apy for anorexia nervosa in January 2021. Psychotherapy
had been provided in our practice since September 2020.
At the start of psychotherapy she weighed 42 kg, when
she came to me her weight was 48,1 kg. She had a restrict-
ed diet, certain food groups were missing, and deficiency
was already detected in blood test. She hasn’t had her
menstrual period in a year. When we started the work,
she added more and more foods to her diet. She wanted
to heal, she was cooperative. During the therapy she felt
better psychologically, physically. Physical activity was
important to her, it also made it easier to gain weight,
which was mainly muscle, and some body fat. I couldn’t
measure body composition, so [ only looked at physical
status. At the end of June, her body weight was 60.2 kg
and she was menstruating again. We finished our work
together with a healthy body and a more stable psycho-
logical status.

Keywords: anorexia nervosa, body weight, psychologi-
cal status, menstruation

Az ANOREXIA NERVOSA TUNETEI ES SZOVODMENYEI

A fizikélis tlinetek kozott szerepel a szdraz és a dehidratalt,
sépadt bor, a vékony szalu haj, a néi nemi jellegek elttinése
és az alacsony testhémérséklet. A szivet és az érrendszert
érinté tunetek kozil szémottevd a bradikardia, az alacsony
vérnyomas, a vizenyd és az abnormalis EKG-jelek, amelyek
az alacsony natrium- és kalium-szint, illetve elektrolit-egyen-
suly felborulésabol adodhatnak. Gasztrointesztindlis szovéd-
mények tobbek kozott a gyomor- és bélmotilitas csokkenése,
valamint a gyakori székrekedés. Mindemellett az &svéanyi
anyagok és a vitaminok hidnya, a vércukorszint drasztikus
csokkenese és a szérum kreatinin szintjének névekedése for-
dulhat el8. A néi nemi hormonok csokkenése figyelheté meg,
amelynek kovetkeztében amenorrhoea (a havivérzés elmara-
désa) kovetkezik be (1).

Az ANOREXIA NERVOSA KEZELESE

Pszichoterapia mellett sokszor alkalmaznak hormonkezelé-
seket és més gyogyszeres kezelést, példaul hangulatjavitok-
kal és antidepresszénsokkal. Azonban ezek nem befoly4sol-
jak az evési hajlandoséagot és a testtomeg-ndvekedést (1). Az
egészségligyi ellatorendszertdl fliggden pszichiaterek és/
vagy orvosok, gyermekorvosok, dietetikusok, gyogytorna-
szok és tapasztalt apolok alkothatjak a kezel6csapatot mind
a jarébeteg-, mind a fekvébeteg-elldtasban (3). Abban az
esetben, ha az ambulans ellatas sordn a gyermekpszichiatri-
ai ellatés nem elérhetd, akkor az orvosi gondozast végezheti
haziorvos, mig a pszichoteréapiat pszichologus (2).
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Fekvébeteg-ellatasban a taplalkozasi rehabilitadcidban az
étkezési terv hat étkezésbdl all. Ha a betegek nem tudnak,
vagy nem hajlandok enni, nagy energiatartalmu, folyékony
ételeket kindlnak nekik, illetve tdpszeres vagy nazogasztrikus
szondatéplalast alkalmaznak. Jarébeteg-ellatdsban azonban
ennyire szigoru kezelésre nincsen szikség (3). A testtdmeg
novekedésének Uteme a jardbeteg-ellatdsban &ltaldanosan
0,5-1 kg hetente, de mellette szoros pszichologiai kontrollra
van sziikség (2).

Andrade és munkatdrsainak kutatédsdban 169 fét vizsgal-
tak, koztiik 159 nét és 10 férfit, akiket pszichiatriai vizsgalat
soran evészavarral, anorexia nervosaval diagnosztizaltak.
Atlagos testtomegindexiik 15,00 + 2,00 kg/m? volt. A be-
tegek kozil voltak, akiket haziorvosok iranyitottak tovabb,
voltak, akik maguktél vagy csalddjuk javaslatéra érkeztek, s
voltak, akiket a stirgésségi osztalyrol utaltak be. A vizsgalat
2010 és 2016 kozott zajlott. A részvevék betegségének medi-
&nidétartama ket év volt. Az eredmények alapjan a kivélasz-
tott betegek 14,8%-a teljes remissziot, mig 16%-a részleges
remissziot ért el, 14,2%-uknal pedig a betegség sulyosbodott,
vagy stagnalt. A vizsgélati idészak alatt a paciensek 55%-a
lépett ki a kutatasbol (3).

BETEGPROFIL, A DIETOTERAPIA FOBB
SZEMPONT]JAI

< Beteg: 18 éves né paciens.

< Testmagassag: 162 cm.
Magassdgmeérés hitelesitett, tizedes pontossagu magas-
sagmerd ruddal tortént. A péaciens hattal allva, egyenes
testtartassal, sarkat az allvanyhoz érintve, cipd nélkiil,
fejét egyenesen tartva (frankfurti vizszintesben) helyez-
kedett el.

% Testtomeg: 48,1 kg.
A testtomegmérés lenge ruhéazatban tortént, labbeli nél-
kdl, hitelesitett orvosi személymérlegen.

< BMI: 18,3 kg/m? (4 honappal korabban: 16 kg/m?).

< Laboreltérések: csokkent szérumvasérték, emelkedett
amilaz és lipdz enzimek.

< Idult betegségek: nincsenek, csaladban pszichés betegség
nem fordult elé.

< Téplaltsagi allapot felmérése: altaldnos és taplalkozési
anamnézis, 24 6ras visszakérdezés (24-h recall), élelmi-
szer-fogyasztési gyakorisagi kérdéiv (FFQ).

< Diagnozis: Anorexia nervosa.

% Terédpia: parhuzamosan zajlé pszicho- és dietoterdpia
jarébeteg-ellatasban.

ANAMNEZIS

Gyermekkoraban tulstlyos, 15 éves kora kortl 75 kg volt.
Sokat csufolték, zarkozott lett és egyre elégedetlenebb a tes-
tével. Ekkor kezdett fogyokurazni. A drasztikus testtomeg-
csokkenés 16-17 éves kordban kezd6dott, ekkor egy év alatt
40 kg-ra fogyott. 2020 nyardn korhdzi felvétel tortént, mert
rosszul lett. Egy hosszabb parkapcsolata ekkor ért véget, s ez
megviselte és megkérddjelezte ndiségét is. Kérhazi benntar-
tozkodésat kovetden, 2020 szeptemberében pszichologushoz
utaltak. Purgdloé magatartas nem volt, am szuicid hajlam és
oncsonkitas eléfordult.

Fizikalis statusz: beesett arc, a jaromcsont erdteljesen
latszik, sovanysag. Fehér, sapadt bér. Tartdsa hanyag, vallat
elére huzza. Bér alatti zsirszovet atrofids, a vékony boérréteg
alatt erételjesen latszanak a csontok. Nagy puloverben, bé
ruhdkban érkezik.

Fizikai aktivitasara jellemzoé, hogy rendszeresen mozog,
otthon tornézik 6t alkalommal 1 6rat a héten. Ez féként suly-
z06s edzés, mert izmot szeretne épiteni.

Etrend-kiegésziték, amelyeket fogyaszt: Ginko biloba,
B-vitamin-komplex, émega-3.

Retteg a hizastél, mindent lemér, szamolja a napi energia-
felvételt. Egy nap két-hadrom alkalommal étkezik. Bevallasa
szerint kb. 600-800 kilokaldriat fogyaszt naponta. Féként fe-
hérjealapu termékeket, sovany sonkat, tejtermékeket (csak
zsirszegényt, tejbdl a 0,1%-ost), zoldségeket és tojasfehérjét
eszik. A husokat teljesen kizarta az étrendjébdl, nem szereti
oket. Gylumolcsoket, olajos magvakat, sajtokat, gabonafé-
léket és pekarukat nem fogyaszt. A nagy energia- és szén-
hidrattartalmuk miatt htivelyeseket sem. Mindent maganak
készit el, otthon f6z. Kedvence a sult, kaliforniai paprika to-
jasfehérjével, amelyhez koretnek még parolt brokkolit szokott
fogyasztani. Puffasztott rizst napi szinten egy-két szeletet
eszik. Nassolni szokott néha, ez olyankor egy szelet csir-
kemellsonkat vagy egy kéavéskanal zabpelyhet jelent.

Beszélgetésiink elején még félénk, zarkozott volt, majd
kezdett megnyilni. Hajlanddségot mutat a valtozésra, nyitott
az ,Uj” élelmiszerek és nyersanyagok bevezetésére, de harcol
még onmagaval. Nehezen fogadja el az apré 1éptéki testto-
meg-novekedést is, mert ez olyan érzést kelt benne, mintha
tulstulyossé vélna. Ezért 1ényeges annak tudatositasa, hogy a
szukséges testtomeg-gyarapodas az ¢ javat fogja szolgélni,
ettél nem valik tulsulyossa. Sok mindent szeret és szivesen
fogyasztana, érdekli a f6zés, tovébba szeretné Gjra élvezni,
hogy eszik.

A DIETOTERAPIA MENETE, TAPLALASI TERV

1. koNzZuLTACI6: 2021.01.12.

Testtomeg: 48,1 kg.

Eme alkalomkor féként az anamnézis felvétele tortént meg,
illetve ismerkedés a pacienssel, s ezen édesanyja is részt vett.
A tanéacsadés végére megnyilt, 6szintén beszélt a problé-
mairol, megtalaltuk a kozos hangot, amely elengedhetetlen
a terapias cél elérése szempontjabdl. Elsésorban a nyers-
anyagcsoportok visszaépitésével probdalkoztunk. Minden
alkalommal kapott feladatot, amelyet a kévetkezd konzulté-
cién megbeszéltiink, ismertetett esetenként fotoval szemlél-
tetve. A nyersanyagok beépitésére, a mennyiségek novelé-
sére és a mérlegen valé mérések elhagyaséra helyeztem a
sulyt. Mivel husféléket nem fogyasztott, igy a fehérjefelvétel-
re is oda kellett figyelni. Ez novényi forrdsokbol, tojasbol és
tejtermékekbdl szdrmazott. Kezdetben a kizért élelmiszerek
koziil is a szamara konnyebben elfogadhatoval kezdtuk, ezek
4ltaldban a zoldségek (ez esetben a htivelyesek), a tejtermé-
kek vagy a szarmazékai voltak. El¢szor a lencsét vezettitk be
krém és leves forméjaban, majd a borsoféléket. Hazi feladat
volt elkésziteni belélik tobb fajta ételt, amelyeket szivesen el
is fogyasztott. Tejtermékek koziil a zsirszegény véltozatokat
részesitettiik tovdbbra is elényben, ezek mennyiségének mé-
rés nélkili novelése volt a tavoli cél. Beiktattunk egy nagy
fehérjetartalmu tejdesszertet edzés utanra. A bevezetett Uj-
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donsagokkal korulbelil 150—200 kilokaléria tobblettel sza-
moltam naponta.

Javaslat: étkezés elétti folyadék- és vizfogyasztas el-
hagyésa, helyette étkezés utdn és napkdzben vald ivés.
Gytmolcsok kozil alméval es erdei gytimolesokkel (pl. mi-
relit gyumolcskeverékkel, vad szederrel, fekete &fonyaval
és ribizlivel) probalkozzon. Akar onalldoan, akar joghurtba
keverve.

2. KONZULTACI6: 2021.01.26.

Testtomeg: 48,2 kg.

A hazi feladatok sikeresek voltak, a lencsét fogyasztot-
ta krémkeént, tojasrantottdban és toltott paprika mellett.
Bevezette a novényi italokat (a kokuszbol és a mandulabdl
készult novényi italokat), de mellette a 0,1%-0s tehéntejet is
fogyasztotta pudinghoz, vagy esténként vanilias tejnek elkeé-
szitve. Vacsoréra joghurtot evett puffasztott quinoaval és egy
marék erdei gytimolccsel. Vizet étkezés el6tt mar nem ivott.

Javaslat: a szénhidratfelvétel novelése, muzlifélék és tel-
jes értékl gabonék (cukormentesek) beiktatdsa. Gyumolcsok
mennyiségének novelése az egy-két cikk alméarol legalébb fél
darabra.

Kovetkez6 hazi feladat a borsofélék (zoldborso, sarga-
borso és csicseriborsé) bevezetése volt a lencséhez hasonlo-
an: kezdetben krémként puffasztott rizzsel és sovany sajttal
fogyasztva.

Ez alkalommal mar beszéltiink a mérés és az energia-
szdmolés elhagyésarol, hogy ne kilokaléridban szamolja és
mérje az ételeket, hanem mennyiségben: egy evékanal, egy
szeddkandl, egy marék stb.

3. KONZULTACI6: 2021.02.09.

Testtomeg: mérése ez alkalommal a pdaciens kérésére
kimaradt.
A csicseriborsét és a sdrgaborsdt szendvicskrémkeént fo-
gyasztotta vacsorara. A szdritott gyimolesot egy evékanal
cukormentes granolaval joghurtba keverte. Jol érzi magat,
kevésbé stresszes. Kavét napi egy alkalommal iszik kevés
mandulaitallal. Kevesebbet mér, volt, hogy nem hasznalt
mérleget.

Feladat: gabonafélék bevezetése kis mennyiségben
koretként.

4. KoNzULTACIO: 2021.03.09.

Testtomeg: 50,1 kg.
Rosszul fogadta a novekedett testtomegét, nem is nézett a
mérlegre. Késébb megnyugodott, ugy latszott, hogy elfogad-
ta tényként. Quinoat fogyasztott koretként, zoldségekbdl 10-
15 g-ot mért szdrazon, s egy tenyérnyit kif6zott. Kevesebbet
mér, de az Ujonnan bevezetett nyersanyagokat mindig, f6leg
a nagy szénhidrattartalmu élelmiszereket. Sokkal nyitottabb
az ételek irdnt, tobbet kostol. Egy-egy kocka cukormentes
csoki is helyet kapott az étrendjében.

Feladat: tovabbra is kevesebb mérés, testtomegcsokke-
nés megeldzése, zsirszegény tejtermékek mennyiségének no-
velése, esti étkezés bevezetése.

5., 6. KONzULTACIO: 2021.04.13., 2021.05.18.

Testtomeg: 55,9 kg.
A kovetkez6 konzultdciokon nagymeérv fejlddéseket tapasz-
taltam, s az egyik legnagyobb eredményt értiik el. Ujbdl

menstrudl egy év kihagyas utan. Jol érzi magéat, napi ha-
rom-6t alkalommal étkezik 1000—1200 kcal mennyiséget.
Tovabbiakban vérzése rendszeres, testfelépitése megvélto-
zott. [zmos, de kell¢ mértékben néies testalkata lett.
Gabonaféléek kozil a zabpehely, a gersli, a koles és az
amarant bevezetésével baratkozik. A zsirszegény tejtermé-
kek fogyasztdsa rendszeres, joghurtot, turot és szemcsés,
friss sajtot szokott enni. A hiivelyesekbdl készilt krémek is
helyet kaptak az étrendjében. Valtozatosabban étkezik.

UToLso koNzuLTAc16: 2021.06.29.

Testtomeg: 60,2 kg.
BMI: 22,8 kg/m?.
Feladat: testtémegtartas és az eddigiek kovetése.

CELKITGZES, EREDMENYEK

A cél egyértelmten az volt, hogy egészséges legyen, testto-
mege a normdl tartoményba kertiljon. Lényeges volt, hogy a
testtomeg-gyarapodés ne csak a testzsir novekedésében mu-
tatkozzon, igy a mozgas tovabbra is fontos szerepet jatszott
a mindennapokban. Az anyagcsere stabilizalasa, a hianyalla-
potok megszintetése és a néi, hormondlis mikddés normali-
zélasa elengedhetetlen volt.

Januarban kezdtik a kozos munkat, ekkor 48,1 kg volt
a testtdmege, s junius végére 60,2 kg lett. A fél év alatti 12
kg-os testtdmeg-gyarapoddas aranyosan havi 2 kg, heti 0,5 kg
volt. Szépen fejlédott, valtozott a testalkata, az izomzata is
épult. Alkata néiesebb, kerekebb vonalak latszottak. Arca ke-
rekebb, élettel telibb. Menstruélni &prilis végén, egy év utan
Ujra kezdett, s azéta is rendszeresen van havivérzése.

Etkezése valtozatosabb, igyekszik napi ot alkalommal
enni. Jelenleg 1000—1200 kcal kozotti a napi energiafelvétele.
Az adagmennyiségek néttek, tobb nyersanyagot sikerilt visz-
szavezetni az étrendbe. Az eddigi élelmiszereken kivil mar
fogyaszt: zsirszegény tejtermékeket (a tejfol és a tejszin ki-
vételével), quinoat, kolest, zabpelyhet, puffasztott amaréntot,
gylimolcsoket (almét, erdei gyumolcsoket és széritott gyi-
molcsoket), huivelyeseket, muzlifélét (cukormentes granolat),
cukormentes csokolddét és vaniliapudingot. Junius végére
mar nem meért semmit, csak nagyjébol szamolta a mennyi-
ségeket. A gabonafélék és a pékaruk étrendbe illesztése to-
vébbra is nehézséget okoz, husokat nem fogyaszt, vegetaria-
nus étrendet szeretne tartani. A sport fontos szamdra, ezért
a sporttaplalkozasrdl is beszélgettiink, amely irdnt érdekld-
dést mutatott. Elfogad¢ volt, elkezdett odafigyelni arra, hogy
étkezésével elésegitse sportteljesitményének novekedését,
ezaltal az optimdlis energia- és tdpanyagfelvételét. Emellett
csokkentette az edzések szamat is, ugyanis elmondéasa sze-
rint mar nem kényszerbdl csinélja.

OsszEGZES

Osszességében pozitivan zarult a terdpia. Az elért eredme-
nyeknek, a testtémeg ardnyos novekedésének, a menstrua-
ci6 visszatérésének és a gyogyulés utjara valo 1épésnek na-
gyon orultink pszichologus kolléganémmel. Mivel az idén
érettségizett, igy szeptembertdl egyetemen folytatta tanul-
manyait. Utolsé alkalommal izgult, hogy mi lesz vele, hogyan
fogja megoldani példaul a kozos konyhéban a fézést. Mind

:



I ESETTANULMANY

Uj DIETA XXX. 2021/4. szim

részemrdl, mind a pszicholégiai vélemény szerint nagy utat
tettink meg, s ez fantasztikus ilyen esetben.

A gyogyulasa mindennek ellenére nem mondhato
100%-osnak, hiszen egy téplalkozasi zavarbdl igazan sosem
lehet kigydgyulni. Visszaesést okozhat akar egy stresszesebb
¢lethelyzet, akér az egyetemi lét vagy a munkahely. A sze-
mélyes taladlkozoék utan egy fenntartd jellegli, konzultacios
lehetéség a beteg szamaéra védétényezd lehet.
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A7Z ELELMISZERCIMKE-OLVASAS ES AZ EGESZSEGERTES A
TULSULYOSOK ES AZ ELHIZOTTAK KOREBEN

ABSZTRAKT

Bevezetés: Az élelmiszer csomagolasan talalhato
termékinformdaciok fontos szerepet jatszanak abban,
hogy a fogyasztd a cimkeolvaséassal és értelmezésevel
tudatosabb dontést hozzon a termék fogyasztésaval kap-
csolatban az egészsége erdekében. Célkitlizés: A kutatas
célja az volt, hogy a tulsulyosak és az elhizottak kérében
felmérjuk az egészségértési szintet és az élelmiszercim-
ke-olvasas gyakorlatat. Médszer: A kutatas részvevéi (n
= 123) tulstlyos és elhizott felnéttek voltak. A kérdéivek
(sajat szerkesztést kérddiv és funkcionélis egészségértést
felmér¢ teszt) felvétele egy haziorvosi rendelében on-
line, anonim és 6nkéntes modon zajlott. Eredmények:
Az Atlagos Tapérték Teszt eredménye szerint a kitolték
25%-anak volt problémés egészségértése. A tudasszintet
felmérd kérdésekre 6,5%-ban valaszoltak helyesen. A va-
laszaddk 16,3%-a olvassa ,mindig” az élelmiszercimkeét,
amelyre kortilbelul egy-két percet szan. A tapértéktabla-
zat adatai kozul a termék cukor-, szénhidrat-, valamint vi-
tamin- és dsvanyianyag-tartalma a leggyakrabban kove-
tett informdcio. A vasarlasnal a legfontosabb szempontok
az iz, a mindség és az ar voltak. Kovetkeztetések: A die-
tetikai edukacié sordn érdemes kitérni az élelmiszercim-
ke értelmezésére, kiilonosen az alacsony egészségértési
elhizott, illetve a tulsulyos személyek esetében.
Kulesszavak: élelmiszercimke, egészségértés, tapérték-
tablazat, tulsuly, elhizas

BEVEZETES

Az elhizés és a tulsuly esetében kiilondsen fontos az ener-
gilaszegény étrenddel kapcsolatos tudés megszerzése és az,
hogy e tudas ismeretében az egyén megfelel¢ dontést tudjon
hozni a helyes taplalkozasi szokéas kialakitasa és megtartésa
érdekében. Az élelmiszerek cimkéjén talalhaté informaciok
értelmezése a ma embere szamara fontos, mivel egy-egy ter-
mék vasarldsandl segithet eligazodni. A megfeleld tajékozott-

04 Csélle Ildiko, Varga Olivia, Rébék-Nagy Gdbor, Dr. Figler Mdria

ABSTRACT

READING NUTRITION LABEL AND HEALTH LITERACY
AMONG OVERWEIGHT AND OBESE INDIVIDUALS
Introduction: Product information on food packaging
plays animportant role in helping consumers make a more
informed decision about consuming a product for their
health by reading and interpreting the label. Objective:
The aim of the study was to assess the level of health
literacy and the practice of food label reading among
overweight and obese people. Methods: Participants
(n = 123) were overweight and obese adults. Data were
collected through online questionnaire (self-edited ques-
tionnaire and functional health literacy test), anonymous-
ly, and voluntarily in a GP practice. Results: The results
of the Newest Vital Sign Test indicated that 25% of the
respondents had a problematic health literacy level. 6,5%
answered correctly to the questions assessing the level
of knowledge. 16,3% of the respondents read the food la-
bel “always” for about 1-2 minutes. Sugar-, carbohydrate-,
vitamin and mineral content of the product are the most
frequently sought information included in nutrition la-
bels. The most important aspects when buying food were
taste, quality, and price. Conclusions: As part of patient
education, it is worth calling the attention to the interpre-
tation of food labels, especially in the case of obese and
overweight people with low literacy level.

Keywords: food labeling, health literacy, nutrition label,
overweight, obesity

s&g tudatosabb vasarlast eredményezhet, s ez hozzajarul az
egészséges életmod eléréséhez és fenntartasdhoz.

ELMELETI HATTER

Az Egészségligyi Viladgszervezet szerint a tulsuly és az el-
hizés gyakorisaga vildgszerte nétt az elmult években (1, 2).
Hazénkban ,a felnétt lakossag kétharmada tulsulyos vagy el-
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hizott” (3). Az elhizés talajan kialakulhatnak tovéabbi szovéd-
mények, amilyen a magas vérnyomas, illetve a 2-es tipusu
cukorbetegség, amelyeknek korai jelei mar gyermekkorban
felfedezhet6k (4). A Covid-19 pandémia kapcsan pedig nap-
jainkban ismerjik meg a besztkilt élettertinkre vonatkozo
mutatokat (5). Az egészség megdrzésében az étrenddel 6sz-
szefuiggésbe hozhato rizikéfaktorok ismerete fontos szerepet
jatszhat a megfeleld taplalkozas, étrend kialakitasaban.

Az 1169/2011 EU rendelet meghatarozza az élelmiszerek-
re vonatkozé téjékoztatas jogi kereteit és a jelolésre vonat-
kozo kritériumokat, igy a tapértékjelolés formai és tartalmi
kovetelmenyeit szabdlyozza (6). Az élelmiszerek jeldlésének
egyik célja, hogy téjékoztassa a fogyasztot a termékvalasz-
tassal kapcsolatos megfeleld, egészségét szolgald dontés ér-
dekében (6, 7, 8).

Mivel a fogyasztok nem egyformén tajékozottak, a ter-
méken megtaldlhatd informéciok értelmezése nehézségbe
utkozhet. Az Egészségligyi Vildgszervezet szerint az egész-
segértés ,a kognitiv és a szocidlis készségeink Osszessége, amelyek
meghatdrozzdk a motivdcionkat és a képességiinket, hogy hozzd-
[férjiink, megértsiik és felhaszndljuk az informdcidkat a jo egészség
elésegitéséért és a fenntartasdért” (9, 10). Szakirodalmi adatok
szerint az alacsony egészségértési személyeknek varhatéan
rosszabbak az egészségligyi mutatoik (10).

Az egészségértés, a szamolasi készség és az élelmiszer-
cimke-értelmezés témakorében 2014 és 2016 kozott készult
vizsgalatokat egy Osszefoglald tanulmény elemezte, amely
egyértelmd, lefrhaté kapcsolatot nem taldlt az egészségér-
tés, a szdmolasi kézség és az élelmiszercimke értelmezése
kozott, valoszintleg a kisszamu vizsgélatok diverzitdsa miatt
(11). Egy osszefoglalo tanulmény és meta-analizis eredmé-
nyei azt mutatték, hogy az élelmiszercimke ismerete szerepet
jatszhat az egészségesebb termékvélasztésban, s ugy latszik,
hogy lehetéség rejlik a hasznélataban az energiaszegény ter-
mékvdlasztasra nézve is, ugyanakkor értelmezésének korla-
tozottsdga neheziti a j6 dontés meghozatalat (12).

CELKITUZESEK

Vizsgalatunk soran egy Baranya megyei, haziorvosi rendelé-
ben elhizott és tulsulyos egyének egészségértését kivantuk
mérni, valamint az élelmiszer-vasarlasi szokasokat, az élel-
miszercimke-olvasas gyakorlatat és a tdpanyagismeretre vo-
natkoz6 tudésszintet.

| VIZSGALATI MINTA ES MODSZER

Keresztmetszeti, kvantitativ kérdéives kutatasunkat 2018 no-
vemberében végeztik. A vizsgélatba 18 év feletti férfiakat és
néket (n = 123) vontunk be, akiknek a testtdmegindex- (Body
Mass Index — BMI) értékét az Egészségligyi Vilagszervezet
(Word Health Organization, WHO) altal megadottak alapjan
szadmoltuk ki és soroltuk be a tulsulyos és az elhizott kate-
goéridkba (14). A felmérésbdl kizartuk azokat a személyeket,
akik nem toltotték be a 18. életéviiket, nem voltak tulsulyosak
vagy elhizottak, hidnyosan toltotték ki a kérdéivet, s megta-
gadtak a vizsgélatban valo részvételt. Az adatok gyujtéséhez
sajat szerkesztésl kérddivet és funkcionélis egészségértést
felméré tesztet (Atlagos Tapérték Teszt, Newest Vital Sign
Test, NVS) (15) hasznaltunk. A vizsgélatban 6nként, anonim
modon vettek részt a személyek az érintett haziorvosi ren-

del® vezet6jének jovahagyasaval. Az NVS-tesztfelvétel soran
egy fagylaltos cimkén taldlhaté tapértéktablazatot mutattunk
a kisérleti személyeknek, majd hat kérdést tettiink fel, s min-
den helyes vélaszra egy pontot adtunk. A pontok &sszesité-
sével megéllapithato volt, hogy milyen az egyén szovegértési
és szamoldasi készsége, s ebb6l adéddan mekkora az alacsony
egészségértéssel Osszefliggd kockazata. Az adatok értékelé-
sénél lefrd statisztikat és khi-négyzet-probat (p<0,05), mig
az elemzéshez Microsoft Excel 2016-0s programot és SPSS
Statistics 24.0 verzioszamu statisztikai szoftvert hasznaltunk.

EREDMENYEK

AvLtAaLANOS ADATOK
A részvevék jellemzéit az 1. tdbladzat mutatja be.

Eletkor (atlag) 40 £ 13,99 év
Nem (% nd) 68,3

Body Mass Index (BMI) atlag 31,67 + 4,37 kg/m?
BMI-kategoériak szerinti megoszlas (%) N6 Férfi
25-29,9 — tulsulyos 53% 48,7%
30-34,9 — I. foku elhizas 31% 41%
35-39,9 — 1. foku elhizéas 9,5% 7,7%
> 40 — III. foku elhizas 6% 2,6%

1. tablazat A vizsgdlatban részt vevék jellemzdi (sajct
szerkesztési kérd6iv, n = 123)

A vélaszadok 48,8%-a nem jelolt idult betegseget, mig tizenot
f6 jelezte, hogy cukorbeteg. R&kérdeztink az ételallergia és
az ételintolerancia meglétére is. Leggyakrabban tejcukor-ér-
zékenységet (6t f6) és tejfehérje-allergiat (két f6) jeloltek. A
részvevok 77,2%-a nem tartott az elmult egy hénapban dié-
tat. Az étkezések szamat tekintve leggyakrabban a naponta
haromszori étkezés volt jellemz6 (35%). A kitolték 41,5%-a
nem sportolt. Szignifikdns kapcsolatot nem taldltunk a nem
és a BMI kozott, az életkor és a BMI kozott, valamint az isko-
lai végzettség és a BMI kozott, bar ez utébbi esetben kiemel-
hetd, hogy az alacsonyabb iskolai végzettséglieknél nagyobb
BMI-értékek fordultak elé.

Az ELELMISZER-VASARLASRA VONATKOZO ES AZ ELELMISZER-
CiIMKE ERTELMEZESEVEL OSSZEFUGGEST MUTATO ADATOK

Az élelmiszer-beszerzési gyakorisdgra is rakérdeztink. A
kérdoiv felvételét megel6z6 egy honapban a megkérdezet-
tek 26%-a hetente két-harom alkalommal vasérolt. Nem
talaltunk szignifikans osszefliggést arra vonatkozoan, hogy
akik nagyobb havi jovedelmuek, azok gyakrabban véasaroltak
volna. A részvevék 60,2%-a hipermarketekben szerzi be az
élelmiszereket. A hét kozbeni és a hétvégi bevasarldsok id6-
tartamat és megoszlasat 0sszehasonlitva azt talaltuk, hogy
hétvegen (23,6%) hosszabb ideig (korulbelil egy ora alatt)
€s nagyobb arédnyban vésarolnak be a megkérdezettek, mint
hétkoznap (13,8%).

Arra a kérdésre, hogy milyen gyakran olvassa az élelmi-
szeren talalhato cimke informécioit: 16,3% ,mindig”, 24,4%
.gyakran”, 30,9% ,alkalmanként”, 19,5% ,ritkdn” és a ,soha”
vélasz lehetéséget 8,9% jelolte a vizsgélatban részt vevo sze-
mélyek kozul (n = 123). Az éltalénos iskolat végzettek 40%-
a ,ritkan” olvassa, vagy ,soha” (30%) nem olvassa az élel-
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miszercimkét. Az ételallergidban vagy ételintolerancidban
szenvedék kozil 42,9% ,mindig” olvassa az élelmiszercimke
informaciét, mig a ,soha” kategoriat senki nem jelolte ebbél a
csoportbol. A termék cimkéjének olvasasat illetéen a kitolték
49,6%-a vallotta azt, hogy egy-két percet szan ra, mig 13,8%
egyaltalan nem fordit idét a tdjékozodasra (n = 123).

A vasarlas soran az iz (85,4%), a minéség (82,1%), az ar
(39,8%), a helyi termék (25,2%) és a megszokas (25,2%) ka-
pott ,nagyon fontos” jelolést.

A vizsgélatban részt vevok értékelhették azt is, hogy a
tapértéktablazat adatait a vasarlds soran milyen fontossagi
sorrendben veszik figyelembe. A cukor (59,34 %), a szénhid-
rat (55,28%), a vitaminok és &svanyi anyagok (46,34%), az
energia és a zsir (31,70% — 31,70%), a rost és a s6 (30,08% —
30,08%) jelentették a ,nagyon fontos” kategéridban megjelolt
elsé ot helyet.

HATTERTUDAST FELMERG ADATOK

A hattértudast felméré adatok kozott szerepelt olyan kérdés,
amelyben a kitoltéknek az élelmiszerjeldlés soran haszndlt
kotelezé elemeket kellett kivalasztaniuk, valamint rdkeérdez-
tink a napi ajénlott folyadékfelvételre és a napi ajanlott so-
felvételre, s a kérdések kozott szerepelt az egyes élelmiszerek
és nyersanyagok fehérje-, zsir- és szénhidrattartalmanak a
sorrendbe &llitdsa. A hattértudas felmérésére irdnyulé mind
a kilenc kérdésre adhatdé maximalis 9 pontot 6,5%-ban érték
el a vélaszadok (n = 123).

Az NVS ADATAI

Az Atlagos Tapérték Teszt eredménye szerint nagy vald-
szintséggel (50%, vagy tobb) korlatozott egészségértési a
vélaszadok kozul 6t f6 volt, korlatozott egészségértésu tiz f6
volt, mig megfeleld egészségértés negyvenot fére volt jellem-
z6. A teszt harmadik kérdése bizonyult a legnehezebb kér-
désnek, ugyanis a részvevék 65%-a adott helytelen vélaszt.
Ennél a kérdésnél egy jégkrémes doboz cimkéje alapjan a
napi telitettzsir-tartalomra vonatkozoéan az aldbbi kérdeést tet-
tuk fel: ,Tegyiik fel, hogy az orvosa azt tandcsolja énnek, hogy
csokkentse a telitett zsir felvételét az étrendjében! On ditaldban 42
gramm telitett zsirt fogyaszt naponta, amelynek egy része a napi
egy adag jégkrémbdl szdrmazik. Ha lemondana a jégkrémfogyasz-
tdasrol, hany gramm telitett zsirt fogyasztana e nélkiil egy nap?”

Az NVS ADATAINAK ES A SAJAT
SZERKESZTES(U KERDOIV EREDMENYEINEK
OSSZEVETESE

Azok kozil, akik ,gyakran” olvastdk az élelmiszercimkét, ti-
zenegy f6 tartozott a kielégité egészségértésiiek korébe. Az
NVS-teszt telitett zsirsavra vonatkozo kérdésénél négy f6
adott helyes vélaszt, és szamukra ,nagyon fontos” jelolni a
termék telitettzsirsav-tartalmat az élelmiszercimkén. Azok
kozul, akiknek a telitettzsir-tartalom jelolése ,nem fontos”,
ugyanezen kérdésre oten valaszoltak helyesen. Az NVS-t is
kitolté cukorbetegek kozil (n = 9) a kiszamitandd szénhid-
rattartalomra vonatkozé kérdésre hat 6 helyesen, harom {6
pedig helyteleniil valaszolt.

KOVETKEZTETES

Vizsgalatunk soran azt elemeztiik, hogy milyen a hajlan-
doséag az élelmiszercimke olvasdasra, s a termék élelmiszer-
cimkéjén szerepld tépértéktéblazat olvasdsa és értelmezése
miként jelenik meg a tulsulyosak és az elhizottak korében.
A vizsgdlati alanyok 25%-a problémaés egészségértésu. A ku-
tatdsban részt vevd egyének (n = 123) 16,3%-ban ,mindig”
olvassak a tépérték-informéciokat. Kontor és munkatérsai
szakirodalmi adatokra hivatkozva 15-29% kozé teszi ezt az
értéket, amely fedi tanulmanyunk eredményét (16). Az élel-
miszercimke tanulmanyozésa sordn nehézséget okoz az is-
meretlen szavak és kifejezések értelmezése, valamint a be-
timéret lathatésaga. Annak ellenére, hogy az 1169/2011/EU
rendeletben szabalyozés tortént az utdbbira vonatkozdan, a
megkérdezettek tovdbbra is jelolték a bettiméretbdl adddo ol-
vashatosag fontossagat. Tovabbi elemzést igényelne, hogy az
eltelt évek tavlata elegend6 id6 volt-e a valtozas kovetésére
és megitélésére, figyelembe véve azt is, hogy eredményeink
szerint az élelmiszercimke-olvasdas hajlandosaga kis szazalé-
kos megoszlast mutatott. A kutatasban részt vevék a taper-
tékadatok kozul 59,34%-ban a cukor-, valamint 55,28%-ban a
szénhidrattartalmat tartotta a legfontosabb informaciénak, s
31,7%-uk vélaszolta, hogy a rosttartalom jelolése is fontos. E
sorrend feléllitasat feltételezéstink szerint arnyalhatta, hogy
a gyakrabban hallott (pl. médidban), illetve ismert fogalmak
megjelolése befolydsolhatta a figyelmet a valaszadéas soran.
Tovébbi kérdés marad tehat az is, hogy a vasarlék miként
tudjék helyesen megitélni a cimkén szereplé adatok gyakor-
lati fontossagat (16).

A termékvalasztas esetében az iz, a minéség, a megszo-
kés és az ar voltak a legfontosabb szempontok, s ez hasonlo
képet mutat Szakaly (17), valamint a TET Platform altal pub-
likalt eredményekkel (5).

Az Orszagos Taplalkozas és Taplaltsagi Allapot Vizsgalat
(OTAP) 2014-es eredménye szerint a felnéttek nem teljesi-
tik a naponta ajénlott tizezer 1épést (18). Vizsgalatunkban a
tulsulyos és az elhizott praxistagok 41,5%-a nem sportolt. A
megkérdezettek a taplalkozassal 6sszefliggd leggyakoribb
informdciényerési helynek az internetet jelolték, amelyre
més hazai 6sszefoglalé tanulmény is hivatkozik (19).

OSSZEFOGLALAS

Felméréstink soran (n = 60) analizaltuk, hogy milyen az el-
hizottak és a tulstulyosok egészségértése. E csoportot 75%-
ban kielegitd egészségértéstinek taldltuk, s koztluk 23,3%
olvasta minden bevasarlas alkalmdval a tapérték-informa-
cidkat. A szamoléssal kapcsolatos kérdésekben igazodtak el
legnehezebben.

Eredményeink ravilagitanak arra, hogy a dietetikai edu-
kacio soran érdemes kitérni az élelmiszercimke helyes értel-
mezésére az elhizott és a tulsulyos személyek esetében is.
Mindez gyakorlati szempontu utmutatést és ezaltal segitsé-
get jelenthet az élelmiszer-valasztadshoz és a megfeleld tap-
lalkozas kialakitdsdhoz, kiemelten azok szdmaéra, akiknek
csekeély az egészségértési szintje.

Hazé&nkban tudomdsunk szerint e tanulmény az elsé ku-
tatds, amely kitér a tulsulyos és az elhizott egyének egész-
segértés szintjének mérésére, s 0sszefliggésében vizsgalja az
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élelmiszercimke olvaséséara vonatkozd magatartést a taplal-
kozéstudomany oldalardl kozelitve.
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2021. MAGYAR DIETETIKUSOK ORSZAGOS SzZOVETSEGE XI1I.
SZAKMAI KONFERENCIA DIJAZOTTAI

A hagyomanyokhoz hiven a Magyar Dietetikusok Orszagos
Szovetsége (MDOSZ) XII. szakmai konferencigjan, 2021. ok-
téber 16-4an kerult sor az MDOSZ alapitotta dijak atadasara,
amelyekkel a szakteruletiikon kimagaslo eredményt elért
kollégékat jutalmazza a szovetség. A konferencian atadésra
keriiltek a Pro Diaeta Sana, a Pro Epistulis Diaetae, az Ev
Dietetikusa és a Tudoményos Diakkori Konferencidk gydz-
teseinek jaro dijak.

PRO DIAETA SANA

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsége 2016-ban,
alapitdsénak 25. évforduldja alkalmébol hozta létre a Pro
Diaeta Sana dfjat a kimagaslo dietetikai tevékenyseg elis-
mereseként. Az MDOSZ Elnokének javaslatara, az MDOSZ
Elnokségének dontése alapjan szakmai szervezetiink az idén,
fennallasénak els6 harom évtizede tiszteletére, Pro Diaeta
Sana dfjat adoményozott szakmai szervezetink alapitd
tagjainak, ezzel is megkdszonve, hogy aldozatos és uttord
munkéjukkal és elhivatottsdgukkal utjara inditottak szovet-
ségunket, épitették hivatasunk jo hirnevét, valamint lehetévé
tették szdmunkra, hogy jelenleg is, 0sszetartod kozosségként
dolgozhassunk a jovo sikereiért. Szakmai szervezetink ala-
pitod tagjai: Gaédlné Labath Katalin, Kubé&nyi Jolan, dr. Tatrai-
Németh Katalin, Veresné dr. Balint Méarta, Papp Rita, Henter
[zabella, Bonyarné Miller Katalin, Erdélyi Aliz, Czékman
Ervin, Gyurcsdné Kondrat [lona, Tarnai Irén, Szé¢ke Katalin,
dr. Pécsi Tibor és Siit6 Agnes.

Gaalné Labath Katalin az MDOSZ tiszteletbeli és ala-
pitd elnoke. Vezetése alatt az MDOSZ kiterjedt nemzetkdzi
kapcsolatokat &polt, elismert szakmai tevékenységet végzett,
tudoményos konferencidkat és tovdbbképzéseket szervezett,
csatlakozott az Europai Dietetikusok Szovetségéhez, valamint
létrehozta szakmai folyoiratunkat, az Uj Diétat. Munkéssaga
nemcsak a szakmai szervezet utjara inditdsaban, hanem a di-
etetikusi hivatds hazai megalapozéséban is kiemelkedé.

Kubanyi Jolan az MDOSZ tiszteletbeli elnoke. 1991-
es megalakuldsat kdvetden nyolc évig a szovetség fotitkari,
majd dsszesen tizenot évig elnoki tisztségét latta el. E tobb
mint két évtized alatt neve ¢sszeforrt a dietetikaval és az
MDOSZ-szel. A dietetikusi hivatds irdnt mélyen elkotele-
zett vezetése alatt szdmos meghatdrozo kezdeményezés valt
valéra az egységes dietetikai dokumentécié kialakitdsatol
kezdve a dietetikus cimtér létrehozasan keresztiil a hazai
taplalkozasi ajanléas, az okostanyér megalkotésaig. Nevéhez
fuzédik szdmtalan kutatds, taplalkozasi felmérés és oktato-
program megvalositasa, a GYERE® (Gyermekek Egészsége)
Program kialakit4sa, a dunaharaszti, a szerencsi és a dios-
gy6ri projektek eredményes szakmai vezetése.

Dr. Tatrai-Németh Katalin a szovetség megalakulésa-
kor és azt kovetéen még nyolc évig az MDOSZ pénzigyi és
gazdasagi vezetdi tisztségét toltotte be. A szakmai szervezet
pénziigyi irdnyitdsa mellett eléviilhetetlen érdemeket szer-

Dr. Pdlfi Erzsébet, Sziics Zsuzsanna

zett a hazai dietetikusképzésben. Egyike az elsé doktori foko-
zatot szerzett hazai dietetikusoknak. A Semmelweis Egyetem
Egészségtudomanyi Kara Dietetikai Tanszékének elsé diete-
tikus végzettségl tanszékvezetsje volt.

Veresné dr. Balint Marta az MDOSZ els6 tudomanyos
bizottsaganak vezetdje, akinek feladata volt az Uj szakmai
utak keresése és a szakmat érinté tudoményos eredmények
figyelemmel kisérése. Ezt a feladatot — mint az Egészségtigyi
Féiskola Dietetikai Tanszékének oktatodja — szerencsésen kap-
csolta 6ssze szakmai munkéjaval. Egyike hazank els¢ dokto-
ri fokozatot szerzett dietetikusainak. Jelenleg a Semmelweis
Egyetem Egészségtudomanyi Kara Dietetikai Tanszékének
vezetdje, féiskolai tanar.

Papp Rita nevéhez flizédik a harminc éve alakult szak-
mai szervezet egyik nagyivi, tudomanyos tevékenységiinket
mindmaig meghatérozé eredménye az Uj Diéta cimd, szak-
mai folyoirat létrehozésa. A lap elsé foszerkesztéje volt. Ujitd
szemlélete, szakmai elkotelezettsége és kitarté harca hivta
életre tudoményos ujsdgunkat 1992-ben.

Henter Izabella magas szintl szakmai felkészultsége
mellett angol nyelvtudaséval nagyon sokat segitett a frissen
alakult MDOSZ kulfoldi kapcsolatainak megalapozéséban
és apolasaban. Hosszu évekig kuldottként képviselte szak-
mai szervezetiinket az Eurdpai Dietetikusok Szovetségében.
Fétitkarkent, de a Dietetikai és Humadn taplalkozédstudoméanyi
szakmai tagozat és tanacs elnokeként is elévilhetetlen érde-
meket szerzett szakmank érdekében végzett tevékenységével.
Nevehez fiz6dik tobbek kozott a 2020-ban érvénybe lépett di-
etetikai, szakmaiirdnyelv a terapiés dietetikusi tevékenységrol.

Bonyarné Miiller Katalin elkotelezetten képviselte
a pécsi kollégédkat a frissen megalakult MDOSZ-ben, majd
késébb mint a Pécsett szervezédé dietetikusképzés oktatdja
nyujtott segitséget a szovetség munkajahoz. Emellett hozza-
jarult a szakmai szervezet nemzetkozi kapcsolatainak épilé-
séhez is német nyelvtuddsa révén.

Erdélyi Aliz szakmai szervezetink megalakuldsakor
készségei, adottsdgai, sokoldalu szakmai felkésziltsége és
német nyelvismerete alapjan hol a médidban, hol a preven-
cio tertiletén, hol az Uj Diéta folyoirat szerkesztésében, hol
a nemzetkdzi kapcsolatok &polaséban toltott be fontos sze-
repet. Az MDOSZ fennéllasénak eddigi hdrom évtizedében
szinte folyamatosan vezetd szerepet véllalt a szakmai szerve-
zet munkéjaban, jelenleg a szovetség fétitkara.

Czékman Ervin az MDOSZ megalapitasatol kezdve
aktiv szerepet véllalt a szovetség szakmai tevékenységében.
Munkatapasztalatabol adddodan az élelmezésmanagement
tertletén jarult és jarul hozza aktivan mindmaig a dietetikus
hallgatok képzéséhez és mentoralasahoz.

Gyurcsané Kondrat Ilona a dietetikusi hivatast sze-
retettel és magas foku hozzaértéssel gyakorolja, ezzel jarult
hozzé mar alapitasatél kezdve az MDOSZ szakmai tevekeny-
seégéhez. A szovetség munkdjat évekig fotitkarként, majd a
terapias dietetikusi munkacsoport vezetdjeként tamogatta.
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Elen jart a dietetikai tevékenység korszer(i dokumentéacioja-
nak meghonositasaban.

Tarnai Irén szovetségiink megalakulaséatél kezdédden
részt vett az MDOSZ szakmai, tudoményos munkajaban.
Munkatapasztalatdbol adédoan els¢sorban a terapias die-
tetikusi tertleten fejtette ki tevékenységét, de hosszu évekig
szerepet vallalt szakmai szervezetiink vezetéségében is.

Sz6ke Katalin szakmai szervezetiink megalakuldsakor
készségeibdl, és nyelvismeretébdl addéddan valtozatos teru-
leteken tdmogatta az MDOSZ munkéjat. Donté szerepet jat-
szott a szovetség nemzetkozi kapcesolatainak kialakitasdban
és 4polésaban.

Dr. Pécsi Tibor a dietetikai szaktertilet irdnt mélyen el-
kotelezett szakemberkeént a kezdetektdl részt vett az MDOSZ
egyik tudomanyos zaszloshajoja, az Uj Diéta szerkesztésé-
ben, a lap els6 és mindmaig aktiv olvasészerkesztéjeként.

Siit6 Agnes az FEgészségiigyi Foiskola Dietetikai
Tanszékének munkatarsaként a szakmai szervezet életének
elsé nyolc éve alatt a szovetség adminisztrativ feladatait bo-
nyolitotta nagy precizitassal, elkotelezetten, aldzattal és a
legjobb tudésa szerint tdrsadalmi munkaban.

EV DIETETIKUSA DiJAK

Az Ev Tudoményos Dietetikusa dr. Molnar Andrea, aki a
,Koros testosszetétel diagnosztikus kritériumainak és a
kezelés hatékonysaganak vizsgalata a klinikai gyakorlat-
Semmelweis Egyetemen. Azéta szdmos hallgaté TDK, szak-
dolgozat és diplomamunka kutatasat menedzseli, valamint a
graduélis oktatdsban is részt vesz. Munkéja soran aktivan se-
giti a szakmai tovdbbképzések tartalméanak kialakitasat, va-
lamint konszenzusok és irdnyelvek kialakitasan is dolgozik.

Az Ev Dietetikus végzettségli Elelmezésvezetéje Kobor-
Gunszt Barbara, aki 2008-t6l vezeti a komloi Iskola Ettermet,
ezaltal naponta 1600 gyermek szakszerd élelmezésérél gon-
doskodik a munkatarsai segitségével, beleértve a diétas ét-
keztetést is. Nevéhez fizédik az a szertedgazd minéségbizto-
sitési és elelmezés-egészségligyi fejlesztéd- és tervezémunka,
amelyet 2014-ben kezdett el annak érdekében, hogy Komlo
véroséban a 37/2014. EMMI rendelet bevezetése zokkend-
mentes legyen, s a taplalkozas-¢élettanilag optimadlis étrendek
minél inkabb taldlkozzanak a fogyasztoi, a megrendeldi és a
hatéségi elvarasokkal.

PRO EPISTULIS DIAETAE

Szovetséglink 2005-ben alapitotta ,Az Ev Dietetikusa”,
Az Ev Dietetikus Csapata”, ,Az Ev Dietetikus végzettségii
Elelmezésvezetsje” és ,Az Ev Tudomanyos Dietetikusa” di-
jakat, amelyeket a legeredményesebben tevékenykedd die-
tetikus szakembereknek vagy csapatoknak itél oda. A dfjak
alapitdsanak célja a dietetikusi hivatés és életpalya méltd
elismerése, a szaktertileten végzett kiemelked¢ tevékenység
széles kord megismerése.

Az Ev Terapias Dietetikusa Czuppon Krisztina, aki évtizedek
ota szivvel, lélekkel végzi munkégjat a Semmelweis Egyetem
II. szamu Gyermekgyogyészati Klinik4jan, ahol a daganatos

nagy odaadéssal és figyelemmel vesz részt.

Az Ev Dietetikus Csapata a Szabolcs-Szatmar-Bereg
Megyei Korhazak és Egyetemi Oktatokorhdz, Josa Andrés
Oktatokorhaz Dietetikai Szolgalat dietetikusai. Vezetd diete-
tikus: Kicsak Marian, s a szolgdlat tovabbi dietetikusai: Antal
Csilla, Bartdné Balézsi [1diko, Gava Laszloné, Horvath Judit,
Lérincz Andrea, Papp Miklosné, Sorosinszki Katalin, Szilagyi
Péapai Méria és Takacs Veronika. A szolgdlat dietetikusai a
csaknem 1700 aggyal mtikodd kérhazban a fekvébetegek
élelmezési ellatdsan tul szamos jarébeteg-szakrendelés mun-
kdjaban vesznek részt. Rendszeresen tartanak kiscsoportos,
interaktiv foglalkozdsokat, amilyen példéul a Cukorbetegek
[skoldja felnétt cukorbetegeknek, f6zdiskola 1-es tipusu gyer-
mek cukorbetegeknek, s életmodtabort szerveznek tulsulyos
gyermekeknek.

Cukorbetegek szdmaéra késziilé edukéacios kisfilmek forgata-
saban vettek részt. Tovabbképzéseket szerveznek, dietetikus
hallgatok széamadra teszik lehetévé a szakmai gyakorlatot,
emellett oktatdi feladatokat is végeznek a Debreceni Egyetem
Egészségligyi Féiskolai Karén és a Nyiregyhazi Egyetemen.
Az elmult két évben a taplalkozési prevencié tertiletén tobb
kozos projektben vettek részt hdziorvosi praxisokkal.

Az MDOSZ megalapitdsanak harmincadik évforduldja tisz-
teletére Uj dijat hozott létre ,,Pro Epistulis Diaetae”, vagyis a
,Téaplalkozas kozleményeiért” néven. A dijjal a dietetikai és a
taplalkozastudomdanyi témakban megirt kimagaslé szakmai
és tudomanyos értékd kozleményeket szeretnénk jutalmazni.
A dijra azok a cikkek, eredeti kdzlemények, elméleti és 6ssze-
foglaléd kozlemények, valamint kutatasi 6sszefoglalok kertl-
nek jelolésre, amelyek a targyévet megelézd évben jelentek
meg szakmai lapunkban, az Uj Diétaban. A dij odaitélésérél
az MDOSZ Elncksége és az Uj Diéta folyoirat Tanacsado
Testulete dont.

A dijat az idén els¢ alkalommal , A mikrobiom 6sszeté-
telének jelentésége a kolorektdlis daganatok megelézésé-
ben” cimd kozleményéért a dr. Raposa Laszlo Bence, John
M. Macharia, dr. Turcsén Judit, Rozmann Noéra, dr. Varjas
Timea, Doma Valentina és dr. Képosztas Zsolt &ltal alkotott
munkacsoport nyerte. A cikk az Uj Diéta 2020/3-4. 6ssze-
vont szdmdban jelent meg.

TDK DiJAZOTTAK

Az MDOSZ elkotelezett a fiatal tehetségek tdmogatésa irant.
Elkotelezettségtinket, mar hagyoméanykeént, azzal is kifejezziik,
hogy jutalmazzuk a budapesti és a pécsi Tudoményos Didkkori
Konferencidkon kimagasld teljesitményt nyujt¢ dietetikus
hallgatékat. A 2020-as évben a koronavirus-jarvany kovetkez-
tében szakmai konferenciankat, sajnos, nem tudtuk megren-
dezni, igy az idén kertilt sor a tavalyi és az idei elismerések at-
adaséra. A dfjazottak 2020-ban: Vajdovich Dorottya Krisztina
~Antioxidanssal, fehérjével és rosttal dusitott, dlgabona-alapu
novényi italok vizsgalata” cimi munkéjaval és Galambosi
Rebeka ,Elelmiszerek tarolaséra, szallitdsara hasznalt mianyag
edények potencidlis genotoxikus hatdsa” kutatésaval.

2021-ben: Elids Anna Julia ,Kiilonbozé lencsékbdl késziilt
kekszek beltartalmi jellemzéinek in vitro vizsgalata” és Dévai
Lilla ,Kozétkezteték kornyezettudatossaganak vizsgélata”
érdemelte ki az elismerést.

:



nahrin

U] TAGGAL BOVUL A NAROSAN TERMEKCSALAD

Az étrend-kiegészitdk alkalmazasa el6tt mindig egyéni mérle-
gelésre van szUkség. Tulzott és rendszeres fogyasztasuk nem
ajanlott, de vannak olyan élethelyzetek, betegségek, amelyek-
ben szikség van az étrend vitaminokkal-, asvanyi anyagokkal
torténd kiegészitésére. llyenkor nem mindegy, hogy milyen
mindségl és hatdanyag-tartalmu terméket ajanl a dietetikus.

A Nahrin AG 1954 6ta Svajc szivében, Sarnenben fejleszti és
gyartja termékeit, nevik egyet jelent a mindséggel. A fejlesz-
tések kozéppontjaban kezdettdl a minéségi nyersanyagok és
a kiméletes gyartasi technoldgia all. A termékek allandé mi-
ndség-ellendrzésen esnek at, nem végeznek allatkisérleteket
és kizarolag GMO-mentes alapanyagokkal dolgoznak.

A Nahrin a leheté legmodernebb gyartésorokat hasznalja,
kiemelt hangsulyt fektet a kdrnyezetkiméld technoldgiak al-
kalmazasara (pl. a gyar teljes kapacitas mellett is nulla CO,
kibocsatasu) és természetesen a termékek csomagolasa is
kizarélag Ujrahasznosithatd anyagokbdl készul.

A Nahrin cég Narosan vitaminjai a prevenci¢ terUletén
és szUkség esetén az alkalmazott terapia kiegészitéseként is
a segitséglnkre lehetnek.

A folyékony, szirupszerd multivitamin készitmények kdzos
jellemz8je, hogy magas koncentraltsaglak, természetes
alapanyag-tartalmuak és csak természetes alapu tartésito-
szereket tartalmaznak. A magas gyumolcsalapot kiegészi-
tendd, 11 féle hozzdadott vitamint tartalmaznak: C-vitamint,
niacint, E-vitamint, pantoténsavat, B
mint, béta-karotint és biotint.

- B By, B, D-vita-

Az egyes készitményekben mas-mas a bazis gyumolcslé,
gydgyndvény és a hozzaadott asvanyi anyag, igy kilonbozé izd
és osszetétell termékeket kapunk, melyek célzottan tudnak
segiteni. A természetes, mindségi 6sszetevék nagy hatékony-
saggal képesek felszivodni, kis mennyiség is elegendd bel&luk.

A Narosan vitamincsalad igazi Nahrin klasszikus, tdbb mint
47 éve gy6zi meg a vasarldkat.

Narosan fekete afonya: 74% gyUmolcslé tartalommal,
11 vitaminnal, pollen kivonattal, extra adag vassal és rézzel.

Narosan narancs: 66% gyumolcslé tartalommal, 11 vita-
minnal, magnéziummal és buzacsira kivonattal.

Narosan voros afonya: 69% gyumolcslé tartalommal,
11 féle vitaminnal, kalciummal, magnéziummal, blzacsira ki-
vonattal és taurinnal.

Narosan tropic: 73% gyumolcslé tartalommal, 11 vitamin-
nal, cinkkel, blzacsira kivonattal, agave sziruppal édesitve.

Novembertdl az U csalddtag a Narosan homoktévis, mely
homoktovis- és sargabaracklével, 11 vitaminnal, L-treonin
és L-triptofan aminosavakkal, Bacopa Monnieri kivonattal,
hozzadott cukor nélkul készil.

A Narosan termékcsalad osszetevéi komplex mdédon jarul-
nak hozza a megfelel® vitamin- és dsvanyi anyag ellatottsag-

hoz és a szervezet harmonikus mUkodéséhez.

Starkné Szabo Eszter
vezetd dietetikus

ELETFA

ORSZAGOS EGESZSEGORZO PROGRAM

JNS Hungaria Kft.

3530 Miskolc, Papszer u. 24.
Telefon: +36 70 708 4442
www.eletfaprogram.hu
www.nahrin.hu




Van, ami nem varhat!

Enzimpotlas azonnal
Lactase ragotablettaval
téritési dij: 100 db / 2183 Ft*

fagotabletts

100db

v'  GYOGYSZERKENT TORZSKONYVEZVE ——
v’ OEP TAMOGATASSAL (100 DB)
v 1RAGOTABLETTA 10 g LAKTOZ ( 2 dI TEJ) BONTASAHOZ ELEGENDO

v KOZGYOGYELLATOTTAKNAK RENDELHETO

gyogyszerérzékenység. Adagolas: laktoz tartalml étkezést megelézéen elragni. Egy réagotabletta 2 dl teljes tejben Iévé laktéz (10 g) feldolgozésahoz
elegendé. Mellékhatas: obstipacio, tilérzékenységi reakcio. Gyégyszerkdlcsdnhatas: Na- és K-ionok jelenléte fokozhatja a laktaz enzim aktivitasat, Ca-ionok

Hatéanyag: 1 db ragotabletta 3412 mg laktazt (2000 FCCU) tartalmaz. Javallat: laktozintolerancia. Ellenjavallat: az alkotorészekkel szembeni 8

szakmai informacioért kérjiik, olvassa el az alkalmazasi el8iratot (OGYEI/70373/2019), vagy hivja informécios irodankat: Strathmann KG képviselete Telefon:

(36-1) 320-2865, email: info@strathmann.hu - Az informaci6 lezarasanak idépontja: 2021. januar 10. STRATHMANN



Uj tagokkal béviilt a ,,KERT A DOBOZBAN”
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A ,Kert a dobozban” termékcsalad elérhetd izei:

- Suilt Stt6tok

- Oszibarack - Siit6tok
- Almapiré

- Alma - Cékla plré

- Alma - Kbrte puré

termékcsalad

Uj termékkinalatunk minden készitménye:

Gondos sutési és feldolgozasi eljarassal késziilt.
100%-ban természetes hazai alapanyagokbdl,
izfokozd, tartdsitoszerek, szinezékek nélkdl.

||||||||||| ||||||||||||1|\ !

9995671370051

A kiméletesen feldolgozott, hozzaadott cukrot nem
tartalmazo zoldség-gylimolcskészitmények vitamin-
ésasvanyianyagtartalmuk miattisjol beilleszthet6ek
a valtozatos, kiegyensulyozott étrendbe. Legyen sz6
egy adott diétardl, vagy akar gyerekek, sportoldk
étrendjérdl.

A nap barmely étkezésébe egyszerlien tervezhetd,
alkotdja lehet a reggeli mizlinek vagy smoothienak,
az ebéd desszertjét is kivalthatja, kisétkezésekre
vagy akar vacsorara is fogyaszthatjuk.

A termék egyedi markael6nyei:

nincs tiszitasi veszteség;

konnyen, praktikusan, hités nélkil, szobah6mérsékleten is tarolhato;

rugalmasan beilleszthet6 a kilonféle étrendekbe, receptekbe.

Kapcsolat, tovabbi informacio:

http://h-foods.hu
Info@h-foods.hu

https://www.facebook.com/kertadobozban
https://www.instagram.com/kertadobozban

| s%sggssriisTonaz
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MEGERKEZETT A
THE VEGETARIAN BUTCHER

TERMEKEK NOVENYI ALAPU OSSZETEVOKBOL, A HUS {ZEVEL ES ALLAGAVAL,
A VEGETARIANUS HENTESTOL.
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A HENTES, AKI VEGETARIANUS

Erkezik a magyar éttermekbe az Eurépat rakétasebes-
séggel meghddité The Vegetarian Butcher, azaz a ,,ve-
getarianus hentes”. Egy marka olyan magas mindségii
hushelyettesitékkel, amely mogé a vendéglatas szak-
ma is szivesen bedll a valtozatos étrend és a fenntart-
hatébb életmod jegyében.

Tény, hogy vilagszerte egyre tébben torekszenek a husfo-
gyasztas csokkentésére, s térnek at vegan, vegetérianus vagy
flexitarianus étrendre. Teszik ezt kilonb6z6é megfontolasok-
bol, mint a fenntarthatdsdg elésegitése, a valtozatosabb ét-
rendnek kdszonhetd egészségesebb életmddra vald torekvés
vagy az allatok védelme.

Ezekre az igényekre
reagél termékeivel a The
Vegetarian Butcher, s tor
utat maganak az élelmi-
szer-forradalomban. Egy
maérka azoknak, akik sze-
retnének kevesebb hust
enni, de nem tudnak le-
mondani a hus izérdl és
allagarol.

A The Vegetarian
Butcher marka egy kis,
holland, csaladi gazda-
sagban szuletett tobb mint
tizenegy évvel ezeldtt.
Alapitéja, Jaap Korteweg
nem kisebb célt tlzott ki
maga elé, mint hogy olyan fenntarthatd és allatbarat, no-
vényi alapu hushelyettesitéket hozzon létre, amelyekkel a
husimadoknak sem kell tobbé kompromisszumot kotnitk, ha
kedvenc ételeikre vagynak. A kuldetés sikertlt, s a markat
2018-ban fel is karolta az egyik legnagyobb, globdlis, élelmi-
szeralapanyag-gyarto vallalat, az Unilever. gy a husra szinte
megtévesztésig hasonlitd termékek megkezdhették vilagho-
dité utjukat.

ITTHON IS EGYRE TOBBEN KERESIK AZ
ALTERNATIVAKAT

Az &llatok védelme, a fenntarthatébb életméd megvalosité-
sa és a valtozatosabb, ezdltal egészségesebb étrend kovetése
egyre tobbeket motival arra, hogy a névényi alapanyagok
elényére csokkentsék husfogyasztdsukat. Az Euromonitor
2020-as, novényi alapu ételekkel foglalkozo kutatédsa alapjan
a globélis fogyasztok 42 szdzaléka szeretne kevesebb &llati
eredety ételt fogyasztani. Nem csoda, hogy példdul a Burger
King is egyre tobb orszagban folyamatosan béviti husmentes
kinalatat, partnerségben a The Vegetarian Butcherrel. Vajon
ahogyan a lovakat felvéltottédk a munkagépek, olyan forra-
dalmat hoznak el a névényi husok a kozeljovében, egyszeri-
en kihagyva az &llatokat az elelmiszer-feldolgozasi lancbol?
Nem tudhatjuk. Az azonban bizonyos, hogy egy marhabdl
késziilt hamburgerhus 6kolégiai labnyoma a The Vegetarian
Butcher novényi pogéacsajanak hatszorosa, mig az iziik és az
&llaguk szinte azonos.

NOVENY!I HUSHELYETTESITOK AZ
ETTERMEKBEN LEMONDASOK NELKUL

A hazai vendéglatd szakma egyik legfontosabb eseményén,
a SIRHA-n 2020 tavaszan tobb mint szdzhusz gasztrono-
midban jartas szakember kostolta meg a The Vegetarian
Butcher-termékekkel késziilt ételeket. Izgalmas eredmény,
hogy a megkérdezettek tobb mint 90 szdzaléka azt gondolta,
hogy a kostolt étel hus felhasznéldsaval készilt, vagy meg-
egyezének vélte e novényi ételek izeit a husbdl készult foga-
sokéival. A The Vegetarian Butcher burgere, nuggetse, daralt
hus, kolbész, virsli és csirkehus helyettesitéi olyan alternati-
véat adnak a séfeknek a hus
kivaltasara, amellyel akar
egy fenntarthatdé gaszt-
ronémiai forradalmat in-
dithatnak el. A vendégek-
nek, akik kevesebb husra
véagynak, nem kell ugyanis
tobbé lemondaniuk sem
a hazai klasszikusokrol —
amilyen a toltott kdposzta
vagy a porkolt —, de azok
sem csalodnak, akik hus-
mentes kiilonlegességre,
bisztrovilagra — vagynak.
Réadasul, mivel ezekkel
az alapanyagokkal a séfek
szinte ugyanugy dolgoz-
hatnak, mint a hussal, a vegén és a vegetarianus ételek me-
niikbe épitése nem igényel nagyobb komplexitést.

| VARJU VIKTOR A MARKA HAZAI NAGYKOVETE

A marka forradalmisdgat és kimagaslo mindségét mi sem
tamasztja jobban ala, minthogy a hazai séfszakma igazi ki-
valésaga, Varju Viktor is beallt a termékek mogé. Viktor,
vagy ahogyan a szakméban ismerik, Vili, 15 éven &t volt
a Bock Bisztré séfje, ma pedig tobbek kozott a kilonleges
Négyhdzmajor creative séfjeként tevékenykedik. A szak-
ember igy fogalmazott az egyuttmikodés kapcsan: Nagy
husevének hirdetem magam, gy amikor el6szér beszélgettiink a
termékekrdl, idét kértem, hogy elgondolkodjak rajta. Végiil ugy
dontottem, igy lesz ez még érdekesebb! En leginkdbb hiisalapon tu-
dok gondolkozni, megvan az a kényszerességem, hogy mindenhez
hust szeretnék pdrositani. Ugyanakkor a hétkéznapokban sokszor
szembesiilok azzal, hogy meg tud akadni a konyhai rendszeriink,
ha valaki egyéni, hiismentes kivdnsdgokkal jén. Nyilvdn, okos ven-
déglos szerepeltet mentes ételeket az étlapjdn, de komoly potencidlt
ldtok benne, hogy The Vegetarian Butcherrel késziil6 ételeket is sze-
repeltessiink az étlapokon.

TovABBI INFORMACIOK:

unileverfoodsolutions.hu/sef-inspiraciok/the-vegetarian-butcher.htm!
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A KORNYEZETTUDATOSSAG FELMERESE A MAGYAR

KOZETKEZTETESBEN

04 Dévai Lilla, Gubicskoné Dr. Kisbenedek Andrea, Dr. Verzdr Zséfia, Dr. Figler Mdria, Czeglédiné Asztalos Agnes

ABSZTRAKT

A kornyezettudatossag napjaink egyik legfontosabb té-
makorévé valt. A lakossag kornyezetterhelésének jelentés
része az élelmiszer-fogyasztds hatasaibol ered, amelyhez
a kozétkeztetés is hozzajarul. A kozétkeztetés kornyezeti
terhének csokkentését nagyban segitheti az élelmezésve-
zet6k kornyezettudatossdganak novelése. Kutatdsunkban
felmértik a Pest, a Baranya és a Békés megyei élelmezés-
vezeték egyéni kornyezettudatossagdnak meértékét és az
altaluk vezetett f6z6konyhéak kornyezeti jellemz6i kozotti
Osszefliggéseket, valamint vizsgaltuk az egyes kornyezet-
tudatos intézkedések gatlo tényezéit. Az adatokat online
kérdéivvel gydjtottik, majd az SPSS v26-programmal
elemeztik. A kiértékelés eredményekeént a kitolték kor-
nyezettudatos hozzdallasa atlagosan nagyrészt kornye-
zettudatos lett (egy 0-tol 1-ig terjedd skalan 0,663), mig
a kornyezettudatos magatartasuk kézepesnek mondhato
(0,421). Az élelmezésvezetdk egyéni kornyezettudatossaga
0sszefliggést mutatott a konyhédk kornyezeti jellemzéivel
a szelektiv hulladékgydjtés (p = 0,008), a helyi termel6k
bevonasa (p = 0,018) és a takarékossdg vonatkozdsaban
(p<0,001). Fontos hangsulyozni az élelmezésvezeték ko-
rében is a kornyezettudatossédgra valo figyelemfelhivast.
Kulcsszavak: kornyezettudatossag, élelmezésvezetok,
kozétkeztetés

BEVEZETES

A kornyezettudatossagra vald torekvés az utdbbi évek-
ben mindennapi életlink egyik meghatdrozé eleme lett.
Kornyezetink védelme érdekében elengedhetetlen a lakos-
sag kornyezetvédelemmel kapcsolatos ismereteinek béviteé-
se, valamint a kornyezettudatos viselkedés, azonban csak
akkor lehet neveld célu kezdeményezéseket tenni a fenn-
tarthatosag és a kornyezetvédelem érdekében, ha felmérjuk,
hogy milyen a lakossag hozzalldsa a téméahoz.

Fontos ismerni a kornyezeti teher fogalmaét is, amely az
ember altal végzett folyamatok és tevékenységek kornyezetre
gyakorolt karos hatésait foglalja magéaban. A tarsadalom kor-
nyezetterhelésének korilbelil egyharmada az élelmiszeripar és
az élelmiszer-fogyasztas hatasabol szarmazik (1). Mivel a haz-
tartdsok fogyasztasan tul a kozétkeztetésben is nagymertekd
az élelmiszer-fogyasztds, illetve a kozétkeztetési f6z6konyhak
kornyezetterhelése sem elhanyagolhato, fontosnak tartottuk
felmérni a kornyezettudatossdg mértékét a hazai élelmezésve-
zetdk korében. Ahhoz, hogy a jovében csokkenteni lehessen a
kozétkeztetés kornyezeti terhét, figyelembe kell venni egyrész-
r6l, hogy mennyire fontos az élelmezési izemek vezetdinek a
kornyezettudatossdg, masrészt, hogy ennek irdnyaban milyen
tevékenységeket folytatnak az izemekben jelenleg. Ilyen lehet
a megfelel6 maradék- és hulladékgazdalkodas, a helyi és a kis-

ABSTRACT

ENVIRONMENTAL AWARENESS AMONG CATERING MAN-
AGERS IN HUNGARY

Environmental awareness is an important issue nowadays.
A significant part of the environmental burden of human-
ity comes from the impact of food consumption, to which
public catering adds. Increasing environmental awareness
of catering managers can help reducing the environmen-
tal impact of public catering. We assessed the relationship
between the level of environmental awareness of catering
managers in Pest, Baranya, and Békés counties and the
environmental characteristics of their canteens, and in-
vestigated barriers to environmentally conscious actions.
Data were collected through an online questionnaire and
analysed using SPSS v26. As a result, the respondents’ atti-
tudes were on average largely environmentally conscious
(0.663), their behaviors were moderately conscious (0.421).
The level of environmental attitude of catering managers
was correlated with the environmental characteristics of
their canteens in terms of selective waste collection (p
= 0.008), involvement of local producers (p = 0.018), and
thrift (p<0.001). Therefore, we emphasise raising aware-
ness of environmental behavior among catering managers.
Keywords: environmental awareness, catering managers,
public catering

termelék bevonéasa az &rubeszerzés folyamataba, valamint a
takarékos uzemvezetés megteremtése, amelyek a kornyezeti
teher csokkentésében jatszanak szerepet.

A VIZSGALAT CELJA

Legfébb célunk volt megvizsgalni, hogy milyen 0sszefliggés
van az élelmezésvezetdk egyéni kornyezettudatossagénak
mértéke és a fézékonyhdk kornyezeti terhét lefrd jellemzok
kozott. Felmértiik ezért egyrészt az élelmezésvezeték egyéni
kornyezettudatossagat; masrészt a konyhak vonatkozaséban
kideritettiik az ott keletkez6 hulladék és ételmaradék meny-
nyiségét és kezelésik kortlményeit; valamint a kdrnyezetba-
rat jellemzok kozul megismertiik a szelektiv hulladékgyjtési
szokasokat, a helyi termel6ktdl valod drubeszerzés mertékét,
valamint az energiatakarékossagi intézkedéseket. Emellett
feltartuk az egyes kornyezettudatos intézkedések bevezeté-
sét akadalyozo tényezdket.

VI1ZSGALATI MODSZEREK ES A MINTA

A felmérést 2020. oktobere és 2021. januérja kozott végeztik.
Célcsoportunkba azok az élelmezésvezetdk tartoztak, akik je-
lenleg is Pest, Baranya és Békés megyei kozétkeztetési kony-
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hakat vezetnek. Az adatgyjtés egy részben sajat szerkesztésu
online, anonim kérdéiv segitségével tortént dnkéntes alapon.
A kérdéives felmérés harom szakaszbdl &llt. El6szér a demo-
grafiai adatokat vettiik fel, majd a f6zékonyhak adatait, mig
a harmadik szakaszban az élelmezésvezeték egyéni kornye-
zettudatossagat mértik fel két részletben: elébb az egyének
hozzaallasat a kornyezetvédelem témdjdhoz, majd a tény-
leges kornyezettudatos viselkedésik meértékét. Az utobbit
egy ugynevezett modositott GEB-skéla segitségével mértiik
(General Ecological Behavior = Altalanos Kornyezettudatos
Magatartas), amelynek 6sszeallitdsahoz harom kordbbi kuta-
tas szolgalt alapul (2, 3, 4). A médositott GEB-skéla az eredeti,
Kaiser-féle GEB-skalatoél némileg eltérd, otfoku Likert-skala,
amelynek hasznélata a legtobb kornyezettudatos magatar-
tast felméré szakirodalom szerint hatékonynak bizonyul (5,
6). Végul a részvevéket megkérdeztiik arrol, hogy szerinttik
milyen tényezodk gatoljdk dket, illetve az tizemeket a még kor-
nyezettudatosabb viselkedésben és mikodésben. A kérdsivet
a célcsoport specifikussaga és a kérdéiv hosszusdga miatt
nyolcvankét f§ toltotte ki, igy a minta nem tekintheté repre-
zentativnak. A gyUjtott adatokat az SPSS Statistics v26 prog-
rammal elemeztik leiro statisztikai elemzésekkel, t-probaval,
khi-négyzet-probéval, emellett korrelacios és regresszios
vizsgalatokat végeztiink. Az eredményeket akkor tekintettitk
szignifikdnsnak, ha a p érték <0,05.

EREDMENYEK

A hérom vizsgalt megyébdl csaknem azonos szamu kitoltés
érkezett, amely megkonnyitette az 6sszehasonlitast. A va-
laszadok 85,4%-a n6 és 14,5%-a férfi volt, atlagéletkoruk 45
+ 9,5 év. Végzettségiiket tekintve a kitolték tébb mint fele
(54,9%) OKJ-s élelmezésvezetd képzettségl, és szintén nagy
hanyaduk dietetikus végzettségl (24,4%).

A KOZETKEZTETESI KONYHAK JELLEMZOI

A felmért konyhdk kozul a legtobb két vagy tobb intézmény
étkeztetéséért felel (70,7%). Az Uzemek atlagosan hétszaz-
nyolcvan f6t latnak el naponta a nagy terjedelem (30-8300
f6) miatt nagy szérassal. A pénzigyi helyzetet jellemzé fejen-
kénti nyersanyagnorma 0sszegének atlaga 533,26 + 239,51
Ft/f6/nap lett (n = 79).

Az lzemekben havonta atlagosan 358,95 (+ 567,74) kg
hulladék keletkezik az el6készité és az elkészité muveletek
soran (n = 78), a keletkezd ételmaradék mennyisége pedig
42771 (£ 775,57) kg havonta (n = 82). A szoras értéke nem
volt értelmezheté a nagy terjedelmek (0- 3000 kg) és a szél-
séértékek nagy kilonbségei miatt, amely feltehetéen az tize-
mek méretbeli kiilonbségeibdl adddott. Az elemzések alapjan
ezek az ellatottak napi szdmatdl fuggenek szignifikdns meér-
tékben; a keletkezé hulladék mennyiségét az ellatottak napi
szédma 7,7%-ban hatdrozza meg. Ha egy f6vel né az étkezdk
szama, akkor 127 grammal tobb lesz a havi hulladék (r? =
0,077; p = 0,014). A keletkez6 ételmaradék havi mennyisé-
gében pedig plusz egy 6 utdn +300 g maradékkal szamolha-
tunk (r*= 0,222; p<0,001).

A szelektiv hulladékgytjtés lehetéségével 68,3%-ban él-
nek a f6z6konyhdkon (n = 82), ugyanakkor jelenleg nem léte-
zik ennek szabélyozaséara vonatkozo utasités, rendelet. Ama
konyhéak kozil, ahol nem gydjtik szelektiven a hulladékot,
61,5%-ban a varosban lenne erre lehetéség. Erdekes, de nem

szignifikdns eredmény, hogy atlagosan kevesebb hulladék
keletkezik, ha az tizemben szelektiven gyujtik a hulladékot
(336,09 kg), mint ha nem (407,40 kg). Szintén pozitiv ered-
mény, hogy a keletkezd ételmaradékot 56,1%-ban biotizem-
anyagkeént/biogdzként/komposztalasra valo felhasznélasra
tovabbitjak. A hulladékkezelésre vonatkozé rendeleti szaba-
lyozas csak a lehetéségét irja le ennek (6, 7). Baranya megyé-
ben szignifikdnsan nagyobb ardnyban (84,6%) fordult ez elé,
mint a mésik két megyében (p = 0,003). A maradék mennyisé-
gének atlagdban nem volt szignifikéns eltérés aszerint, hogy
hogyan kezelik a konyhdkon az ételmaradékot (p = 0,112),
azonban érdekes eredmény, hogy ott keletkezik atlagosan
a legtobb ételmaradék, ahol azt 4llati felhaszndlasra tovéb-
bitjak (735,12 kg), mig ahol biotizemanyagként/biogazként/
komposztéalasra tovabbitjak, ez atlagosan 318,3 kg, ugyanak-
kor a kommunélis hulladékba atlagosan 156,5 kg kerul.

Az aruk beszerzését vizsgalva a kitolték tobb mint fele
(52,4%) a beszerzés soran 5%-ndl kisebb ardnyban vagy egy-
dltalan nem vasarol helyi termel6tél. Fontos kiemelni, hogy
azok kozil, akik inkdbb elényben részesitenék a helyi termé-
kek beszerzését, joval tobben jelolték a 10% feletti, tényleges
beszerzési aranyt (p = 0,018).

A legtobb kitolté véleménye szerint (23 {6, 28,04%) a na-
gyobb beszerzési ardnyt a sziikos anyagi keret akadalyozza,
de eredményeink alapjan a helyi termékek szézalékos aranya
és a nyersanyagnorma 9sszege kozott nem volt szignifikdns
osszefuggés (p = 0,555). Igy valdszintsitjik, hogy a masik két
legtobb jelolést kapott valasz kozelebb all az igazsaghoz, mi-
szerint az gétolja a helyi termékek beszerzését, hogy mér van
megbizhato nagykereskedelmi forras, amelyrél nem elényos
véltania az intézménynek (21 {6, 25,6%), vagy az akadalyoz,
hogy nincs a kozelben helyi termeld (17 £6, 20,7%). Az ételma-
radék mennyiségének csokkentését gatlo legfébb tényezd a
fogyasztok pazarlasra vonatkozé oktatdsédnak hidnya volt (23
{6, 28,04%) (1.4bra).

[0 fogyasztok pazarlasrél sz6l6 oktatasanak hianya

B ebédszilnet rovidsége

B étkezOk és szlkségletiuk pontatlan becslése

[0 étvagy — izlés problémak; valogatas

@ étlaptervezéskor nem szamolnak a varhaté maradékkal
W elGirt, mindenkinek egyenlé adagméret

1. &bra Az ételmaradék csékkentését akaddlyozo hat
leggyakoribb tényezé

Az élelmezésvezeték szerint a hulladék mennyiségét a
legtobb tizemben mar a lehetd legkisebb szintre csokkentet-
ték (46 6, 56,09%). Méas gatld tényezd lehet, hogy nem to-
rekszenek a kevesebb csomagoldanyaggal gyartott termékek
beszerzésére (12 16, 14,6%). A kilenc felmért takarékossagi in-
tézkedés koziil az eszkdzok és a berendezések élettartamanak
maximalizalasat (91,46%) és az elektromos eszkozok hasz-
nélat utdni aramtalanitasat (90,24%) alkalmazzak a legtébb
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Uzemben, mig a vizzel vald sporolds oktatasat (62,19%) és az
Ujrahasznosithatd csomagoloanyagok hasznalatat (46,34%)
alkalmazzéak legkevésbé. Kilon felmértiik, hogy az élelmezés-
vezet6k mennyire tartjak fontosnak az egyes takarékossagi
intézkedéseket. A legtobb takarékossédgra vonatkozo allités-
ndl szoros volt a kapcsolat az élelmezésvezeték véleménye
és az intézkedés alkalmazasa kozott. Altaldnosan az az ered-
mény sziletett, hogy ha nagyon fontosnak tartjék az adott in-
tézkedést, szinte mindenhol alkalmazzak is azt a konyhakon.
A vizsgalt harom megyét 6sszevetve nem volt szamotte-
v eltérés a fézékonyhékra vonatkozé intézkedések kozott.

EGYENI KORNYEZETTUDATOSSAG

A kutatés soran kilon elemeztik az élelmezésvezetdk kor-
nyezettudatos hozzadllasat és tényleges magatartdsukat,
valamint a kérdéivhez felhaszndlt egyik forras alapjdn szam-
szerUsitettiitk ezek mértékét (2). A szamitashoz elébb megal-
lapitottuk az egyes allitdsok nehézségi fokat, amely azt mu-
tatja meg egy 0 és 1 kozotti szdmmal, hogy az adott allitassal
mennyire nehéz egyetérteni. Ha egy adott llitassal joval tob-
ben értettek egyet, akkor azzal az allitassal kénnyebb azono-
sulni, tehat kisebb a nehézségi foka.

Végiil a nehézségi fokokkal sulyozva kiszémitottuk a
tényleges mértékeket egy 0-t6l 1-ig terjedd skalan, ahol 1 azt
jelenti, hogy az allitasok kozil csak a kornyezettudatosakkal
értett egyet a kitolts, tehat teljes mértékben kornyezettuda-
tos, mig a 0 érték az egyaltaldn nem kornyezettudatos sze-
mélyt jelzi. A megkérdezettek korében a kornyezetvéedelem-
hez vald hozza4llas mértéke atlagosan 0,663 * 0,231, amely
nagyrészt kornyezettudatosnak szamit, mig a kornyezettu-
datos magatartasé atlagosan 0,421 + 0,167, s ez kozepesen
kornyezettudatosnak tekintheté. Teljesen kornyezettudatos
hozzéaallasu volt a kitolték 25,6%-a, mig csupéan 3,7% volt tel-
jesen kornyezettudatos magatartasu (2. bra).

Nem szignifikans adat, hogy a kozségben vagy falun él¢k
atlagosan kornyezettudatosabb hozzaallasuak (0,703), mint a
megyeszékhelyen/févarosban élék (0,579).

A kornyezettudatos hozzaallas atlagértéke szignifikdn-
san nagyobb volt ott, ahol szelektiven gyujtik a hulladékot a
konyhan (0,709), mint ahol nem (0,565) (p = 0,008). Emellett
nem szignifikdns eredmény, hogy a teljesen és az inkéabb kor-
nyezettudatos hozzaalldsuak korében atlagosan kevesebb
hulladék keletkezik havonta (345 kg), mint a kevéssé és a nem
kornyezetvéddk korében (627,9 kg). Tovébba a nagyrészt és

a teljesen kornyezettudatos magatartadsuaknal atlagosan ke-
vesebb ételmaradék keletkezik (221,64 kg), mint a kevéssé
és a nem kornyezettudatos csoport tagjainal (500,33 kg). A
takarékossagi intézkedések adatait is az elézékben leirtak
szerint szamszerUsitettik. Ennek értéke és a kornyezettuda-
tos hozzdallds mértéke kozott erds, szignifikdns 6sszefliggést
taldltunk. A hozzaallds mértéke 16,1%-ban hatarozza meg a
takarékosséagi intézkedések bevezetését (p<0,001).

A kornyezettudatos viselkedést akadélyozd tényezék
elemzése alapjan az élelmezésvezeték csaknem fele (47,6%)
mér most is elég kornyezettudatos médon él. E csoport kor-
nyezettudatos magatartasat jellemz¢ szamérték atlaga azon-
ban még igy is csak a kozepesen kornyezettudatos csoportba
esett (0,464).

| KOVETKEZTETES, JAVASLATOK

Osszegezve a vizsgalatot, az élelmezésvezeték kornyezettu-
datossaganak mértéke szignifikdns osszefliggést mutatott a
szelektiv hulladékgytjtési szokasokkal, a helyi aruk beszer-
zésének aranyaval és a takarékossagi intézkedesekkel.

A téma specifikussdga miatt hasonlé kutatdsok még nem
késziiltek, igy korlatozott a régebbi kutatasokkal vald 6sz-
szehasonlités. A helyi termékekre vonatkozd személyes veé-
lemény és a tényleges beszerzés kozotti 6sszeftiggést hang-
sulyozza egy olasz kutatas is, amely szerint a helyi termékek
beszerzési aranyanak novelése legtébbszor a kozétkeztetési
fézékonyha vezetéségének kezdemeényezésén alapul (8). A
kornyezettudatos magatartas atlagértéke (0,421) kozeliti egy
kutatds eredményét, amelyben a vizsgalt 442 hazai lakos kor-
nyezettudatos magatartasanak atlagértéke 0,4448 (2), vala-
mint enyhén kisebb lett egy német kutatédsénél, amelyben a
lakossag atlagos magatartasértéke 0,46 volt (9).

A jovében érdemes lenne feltarni annak okét, hogy az in-
kabb kornyezettudatos hozzaéllastuak korében miért keletkezik
atlagosan kevesebb hulladék és maradék; valamint tobb élel-
mezésvezetd felkérésével akar reprezentativ, orszdgos kutatds
végezhetd. Emellett fontos lenne a kérnyezettudatos intézke-
déseket akadélyozo tényezdk részletesebb megismerése is.

A kutatési eredmények alapjan tehat elmondhato, hogy
az tizemek kornyezeti terhének csokkentése érdekében min-
denképpen elényds az élelmezésvezetdk figyelmét felhivni a
kornyezettudatossagra és a lehetdségekre, amelyeket megte-
hetnek kérnyezetiink védelme érdekében.

42, 7% 40,2%
M Kérnyezettudatos
magatartas
25,6%
|| [ Kérnyezettudatos
13,4% | hozzaallas
3,7% -
Nem Kevéssé Kbdzepesen Nagyrészt Teljesen
(0-0,19) (0,2-0,39) (0,4-0,59) (0,6-0,79) (0,8-1)

2. abra Egyéni kbrnyezettudatossdg mértéke (n = 82)
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A7Z ETREND, A TESTMOZGAS ES A BEL MIKROBIOMJA
KOLCSONHATASANAK ATTEKINTESE SPORTOLOKNAL

Dr. Fekete Monika, Dr. Szarvas Zsdfia, Dr. Fazekas-Pongor Vince, Dr. MiillerVeronika, < Dr. Varga Jdnos Tamds

ABSZTRAKT

A sportolok elsédleges célja a teljesitmény optimalizalésa,
ezért specialis taplalkozast kovetnek a csontok, az izmok,
tovébba a sziv- és érrendszer egészségének megdrzése,
valamint a csucsteljesitmény elérésének tdmogatésa ér-
dekében. A legfrissebb kutatasok azt sugalljak, hogy a bél
és a rezidens flérdja szerepet jatszhat a sportolok egész-
ségében és teljesitményében. Esetiikben a tulsulytél vald
félelem miatt elsésorban a kilonbozé fehérjeforrasokbol
vesznek fel energiat, és sok esetben alig fogyasztanak
szénhidratot és rostot, marpedig ez hatranyosan hat a bél-
mikrobiomra, ez4ltal befolydsolhatja a teljesitménytket.
Ezzel szemben a megfeleld élelmirost-felvétel, a tobbszo-
rosen telitetlen zsirok, kiiléndsen az émega-3- (w-3) zsir-
savak hangsulyozasa, valamint a prebiotikumok, a probi-
otikumok és a szimbiotikumok fogyasztasa reményteljes
eredményeket mutat a teljesitmény optimalizélaséban. Ez
4 és {géretes kutatési tertilet, amely mindharom tényezét
— azaz a taplalkozast, a testmozgast és a bél mikrobio-
mot — egylttesen —befolyésolja és koveti. Az eredmények
alapjan a komplex diétds tandcsadéas mellett a sportolok
teljesitménye tovabb fokozhat6 akar a hasznos mikrobak
Kulesszavak: sportteljesitmény, mikrobiom, fehérje,
szénhidrat, zsir, rost, probiotikum

BEVEZETES

Az egyik legdinamikusabban fejlédé kutatési tertilet az em-
beri bélfléra, azaz a human mikrobiom. Egy egészségtudatos
sportold étrendje a legtobb esetben makro- és mikrotapanya-
gokat egyedi Osszetételben tartalmaz, specidlis egészség-
védd készitmeényekkel kiegészitve (1), de nem mindegy a
bélfléra sszetétele sem, az, hogy milyen fajok alkotjék a bél-
mikrobiomot. A bélflora egyensulyanak megbomlésa, a dys-

ABSTRACT

REVIEW OF THE INTERACTION BETWEEN DIET, PHYSICAL
ACTIVITY AND GUT MICROBIOME IN ATHLETES

Athletes” primary goal is to optimize performance, so
they follow a special diet to maintain bone, muscle, and
cardiovascular health, as well as support for peak per-
formance. Recent research suggests that the gut and its
resident flora may play a role in the health and perfor-
mance of athletes. In their case, due to the fear of being
overweight, they draw energy primarily from various pro-
tein sources and consume often almost no carbohydrates
and fiber, which also adversely affects the gut microbi-
ome and may affect performance. In contrast, adequate
dietary fiber intake, emphasis on polyunsaturated fats,
especially omega-3 (»-3) fatty acids, and consumption of
prebiotics, probiotics, and symbiotics show promising re-
sults in performance optimization. A new and promising
area of research is influencing all three elements together,
i.e. nutrition, exercise and the intestinal microbiome as
well. The results suggest that, in addition to complex di-
etary recommendation, the performance of athletes can
be further enhanced by supplementation with beneficial
microbes.

Keywords: sports performance, microbiome, protein,
carbohydrate, fat, fiber, probiotics

biosis komoly problémékat, akar idilt betegségeket okozhat
példaul autoimmun betegségek, méjkarosodas, idegrendszeri
elvaltozasok, 2-es tipusu cukorbetegség, sziv- és érrendszeri
betegségek stb. forméjaban (2). Ha tulsulyba kertilnek a vas-
tagbélben a Clostridium-, a Staphylococcus-, a Proteus- és a
Pseudomonas-torzsek, valamint a kilénb6z6é Candida-fajok,
karos folyamatok indulhatnak el, amelyeknek az elsé érezhe-
t6, koros tlinete lehet a puffadas, de késdbbiekben akar bélbe-
tegségekre és egyéb egészségligyi problémakra is vezethet-
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nek. Tovabbi veszélyforras a keletkezd anyagcseretermékek
(pl. ammonia-, metan-, kén-hidrogén- és hidrogéngazok, va-
lamint egyéb toxinok) kedvezétlen hatésa, amelyek heveny
vagy idult betegségeket okozhatnak (2). Osszefoglalonk célja
lefrni a téplalkozasi tényezdk, a sport és a bélmikrobiom ko-
zotti kolesonhatasokat, ezek hatésat az egészségre, a sport-
teljesitményre és annak optimalizalasi lehetéségeire.

A TAPLALKOZAS, A MOZGAS ES A
BELMIKROBIOM KAPCSOLATA

A sportoloknal a fehérjében gazdag és rostszegény étrend,
valamint a sulymegtarto diétak kovetése fokozott kockazatot
jelentenek (3). Legfontosabb tényezdje a bélbarrier karosodé-
sa és az ehhez kapcsolddo dysbiosis kovetkeztében a vérbe
szivargo gyulladasos metabolitok (PAMP = pathogen associ-
ated molecular pattern; patogénasszociélt molekularis min-
tazat) toxikus hatésa (4, 5). A diverzitascsokkenés proinflam-
matorikus hatdsa jol dokumentalt (6), igy helyredllitasa uj
tapléalasi protokollokban is kiemelt jelent6ség.

A SPORT HATASA A BELRE ES A
BELMIKROBIOMRA

A fizikai aktivitds a test 0sszes szervrendszerét aktivizalja és
befolyéasolja, tehat a sziv- és érrendszeri meg a légzdszervi
véaltozdsokon tul bélrendszeri, metabolikus és endokrin va-
laszt is kivalt (7). A mozgas fontos szerepet jatszik az elhizés
és a 2-es tipusu cukorbetegség megelézésében. A kialakult
szimpatikus tonusfokozodés (szimpatikotonia) miatt csok-
ken az inzulintermelés, s az izomban né a glikozfelvétel. Az
inzulin csokkenése a vérben maga utédn vonja Ujabb inzulin-
receptorok megjelenését az inzulindependens szovetek sejt-
jeinek felszinén, igy fokozodik az inzulin iranti érzékenység
(2). A mozgas serkenti a belek kontrakcidjat is, ezért gyor-
sabb lesz az emésztési folyamat. A kilonbozé toxikus és
rékkeltd anyagok kevesebb idét toltenek a bélcsatornéban,
igy csokken a gyomor-bél rendszert fenyegetd rosszindula-
tu daganatok kialakuldsanak kockéazata. A rendszeres test-
edzés sokkal tobbet ér, mint barmilyen diéta egymagaban.
Egy aktivan edz6 ember (kb. 6-8 ¢ra/hét) bélflorgja tobbféle
baktériumbdl 4ll, mint a nem sportolo, egészséges személyé
(8). Tiz héten keresztul végzett aerob edzés elhizott felnéttek
esetében novelte a Bacteriodes és csokkentette a Firmicutes
baktériumok ardnyat, méarpedig e két torzs teszi ki az 6sszes
baktérium 90%-4t a bélben (9), s a tanulmany arra utal, hogy
a testmozgds megvaltoztatja a mikrobiom diverzitdsat. Az
edz6 emberek belében né a vajsav, az acetdt, a propriondt és
a rovid szénlancu zsirsavak (SCFA) szintje az ezeket terme-
16 baktériumoknak kdszonhetéen, amelyek pozitivan hatnak
a génszabdlyozasra és az immunmoduldciéra, s csokkentik
az oxidativ stresszt (10). Az SCFA-k bomléstermékei aktival-
jak az AMPK (adenozin-monofoszfat-aktivalt protein kinéz)
anyagcsere-utvonalat, amely a lipid és a glikéz metaboliz-
musat kontrolldlja. Az is megemlitendd, hogy a kardiogya-
korlatok azonnali hatést gyakorolnak a bélmikrobiom 6ssze-
tételére, mig a rezisztenciagyakorlatok nincsenek ré hatéssal
(11). A dysbiosis csokkenthetd, illetve helyreallithatd megfe-
lel¢ barriervédé probiotikus készitmény és nagy rosttartalmu
étrend alkalmazaséval, illetve alkoholabsztinenciaval (12).
A sport jotékony hatdssal van a mikrobiom Osszetételére.

Egyes tanulményok azt allapitottdk meg, hogy a testmozgés
kilonb6z6 formai eltéré modon véltoztatjak meg a mikrobio-
mot, de a megerdltetd testmozgasok hajlamosithatjék a spor-
tolokat gyulladasokra és bélpermeabilitasi zavarokra (13).
A hosszutavfutok esetében a rendkiviil intenziv testmozgés
hataséra a bél vérellatdsa csokken, amelynek kovetkeztében
né a bél permeabilitdsa, s ez rendszeresen eléfordulé hasme-
nésre vezet, amelynek sulyossaga és idétartama korrelédl a
mikrobiom-sérulés mértékével (14). Megéllapitotték azt is,
hogy a maratoni futék bélmikrobiom-osszetétele mas spor-
tolokeétdl eltérd, naluk a Veillonellaceae, a Bacteroidetes, a
Prevotella, a Methanobevibacter és az Akkermansia megno-
vekedettt mennyiségu (15). Kutatok azt is leirtak, hogy a heti
harom o¢ra, vagy anndl tébb testmozgast végzd nék esetében
novekedett a butirattermeld baktériumok szama, példaul a
Faecalibacterium prausnitziié, a Roseburia hominisé és az
Akkermansia muciniphil&é, az 1l¢ életmoédot folytatd nékhoz
képest (16), s ez pozitivan hat tébbek kozott az immunmodu-
laciora is.

\ AZ ETREND HATASA A MIKROBIOMRA

FEHERJE

A fehérje a vézizom f6 alkotoeleme; az esszencidlis amino-
savak dont6 fontossaguak az izomfehérje szintézisében. Az
aminosavak forrasaként szolgald fehérje aranya a sporttép-
lalkozédsban az egészséges téplalkozasban ajanlott 10-13
E%-nal nagyobb, 15-20 E%. Az ajanlasok kilonbozék, am a
sportoloknak kortlbelil kétszer annyi fehérjére van szitksé-
gk, mint az atlagos, nem sportolé népességnek (1,2-2,0 g/
ttkg vs. 0,8 g/ttkg) a fehérjeszintézis, az energiatermelés, az
immunfunkcié és a bél integritdsanak fenntartésa érdekében
(1. tablazat).

a Fehérjesziikséglet
Sportoloi allapot (g/ttkg)
Felnétt nem sportolod 0,8
Felnétt szabadidé-sportold 0,8-1,5
Alloképességi sportolo 1,2-1,6
Fejlédésben levé serdils,

. . 1,5-2,0
junior sportold
[zomtémeg-noveld sportold 1,5-1,7
Befogyaszto élsportold 1,8-2,0
Maximum élsportoloi

Lo 2,0
szlikséglet
Alloképességi sportold férfi 1,2-2,0
Alloképességi sportold né 1,1-17

1. tablazat Fehérjesziikséglet kiilonbdz6 sportoldi dllapotokban
a Nemzetkézi Sporttdpldlkozdsi Tdrsasdg (ISSN) javaslata
alapjan (17)

Fizikai aktivitds sordn az eldgazé szénldncu aminosavak
(BCAA = branched-chain amino acids) oxidacioja fokozddik,
s energiatermelédésre hasznélodik fel —kilonosen szénhidrat
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hidnyédban —, s ez csokkenti koncentracidjukat a szérumban
(18). A vazizomban a fizikai aktivitds fokozza a fehérjedeg-
radaciét és a katabolizmust a vércukorszint fenntartdsanak
érdekében, s hattérbe szorulnak az anabolikus folyamatok
(18, 19). Az er6edzés és a rezisztenciaedzés az izomtomeg
novekedését idézi eld, amelynek limitalo tényezdje lehet a fe-
hérjefelvétel és az aminosavak hozzaférhetésége (19).

Egy tanulmény vizsgalta a fehérjekiegésziték hatdsat
a bélmikrobiomra sportolok esetében (20). E vizsgélatban
a férfi terepfuték tiz hétig fehérjekiegészitést kaptak (10 g
tejsavo-izolatumot és 10 g marhahidrolizatumot). A fehér-
jefogyasztds a Lachnospiraceae, a Roseburia, a Blautia, a
Synergistales, a Coprococcus, a Lactobacillales, a Bacilli
¢és a Bifidobacterium longum csokkenésével jart, valamint
a Bacteroidetes magasabb, mig a Firmicutes alacsonyabb
szintjét észlelték a székletmintdkban a kontrollcsoporthoz
viszonyitva. A fehérjekiegészitékkel kapcsolatos vizsgala-
tok eredményei azt mutattdk, hogy hatassal lehetnek a bél
mikrobiotdjdnak osszetételére, ugyanakkor még nagyobb
hatassal vannak a mikrobidlis metabolitokra (21). A sporto-
16k étrendjét és a bélmikrobiota kapcsolatat vizsgald kereszt-
metszeti vizsgalatok eredményei nem egyértelmiek. Példaul
Clarke és mtsai (22) arrol szamoltak be, hogy a fehérjefelvétel
pozitivan korreldl a mikrobidlis sokféleséggel, mig Jang és
mtsai (23) negativ 0sszefliggést jelentettek a fehérjefelvétel
és a mikrobidlis sokféleség kozott. Ezek az ellentmondasos
megéllapitasok a sportolok esetében elsésorban az eltérd
rostfelvételnek tulajdonithatok (22, 23). A tulzott fehérjefel-
vétel méj- es/vagy vesekdrositd hatasat még kutatjak, azon-
ban faradékonysagot, dehidraciot, ingerlékenységet és mas
kedvezétlen &llapotokat idézhet eld. Latens vagy nem ismert
vesebetegség esetén pedig sulyos egészségkarosodassal jar-
hat (24).

Zsir

A zsirsavak elérhetésége a szervezetben rendkivil fontos
sporttevékenység alatt, hiszen terhelés alatt zsirsav-oxidacio
zajlik. Kimutattédk, hogy az edzés el6tt fogyasztott bd zsir-
tartalmu és kis szénhidrattartalmu, ketogén étrend a szén-
hidratok terhelés alatti felhasznélasat csokkenti, azonban a
teljesitményre nincs hatéssal (25). A telitett zsirban gazdag
taplalkozas, nagy MUFA- (monounsaturated fatty acids) tar-
talmu diétak gasztrointesztinalis panaszokat okoztak a spor-
tolokndl, tehat a zsirdus téplalkozas sportolok esetében nem
ajanlott. Ezenkivil a nyugati tipusu étrendi szokésok, a nagy
telitettzsir-tartalom a Firmicutes/Bacteroidetes aranyéanak
novekedésével, valamint a mikrobiota sokféleségének és gaz-
dagsaganak csokkenésével jar egytitt (26). Alternativ megol-
dasként az dmega-3- (m-3) esszencialis zsirsavak kiegészitése
pozitivan befolyasolhatja az edzésen nyujtott teljesitményt.
Kutatasok igazoljék, hogy az m-3-kiegészités javitotta a spor-
tolok alloképességét, s jotékony hatdsu az immunmoduldci-
ora, potencidlisan pozitivan befolydsolja a bél-agy tengely
mentén zajlé kommunikaciot (27).

SZENHIDRAT

A sportolas elétt, kozben és utén felvett tdpanyagok kozul ki-
16ndsen fontosak a szénhidratok, mert kdnnyen emésztheték
és gyorsan hasznosithaték mind aerob, mind anaerob jellegi
sportagak esetében (2. tablazat).

Fizikai aktivitas szintje

Szénhidratsziikséglet

Altalanos fizikai aktivitas
(30-40 perc/nap; 3x/hét)

3-5 g/ttkg/nap
Komplex szénhidratok

5-8 g/ttkg/nap
Mérsékelt glikémids indexd
szénhidratok

Meérsékelt, intenziv tréning
(2-3 ora/nap; 5-6x/hét)

Nagy mennyiség, intenziv
tréning
(3-6 6ra/nap; 5-6x/hét)

8-10 g/ttkg/nap
Egyszert és komplex
szénhidratok

2. tablazat A Nemzetkozi Sporttdpldlkozdsi Tdarsasdg (ISSN)
Javaslata napi szénhidrdtfelvétel vonatkozdsdban sportolck
szamdra (28)

Konny fizikai aktivitas soran 20-30 perc alatt kortlbelil
50%-50%-o0s a szénhidrat-zsir energiaforrasok felhasznalasa-
nak aranya. Minél intenzivebb a fizikai munka, annél jobban
eltolodik az ardny a szénhidratok javara, akar 90%-10%-o0s
elosztast elérve, azaz intenziv sporttevékenyseég hatdsara a
szénhidrat-felhasznéalés fokozodik. A komplex szénhidratokat
a sporttaplalkozésban — akar csak a normaél taplalkozésban —,
amikor lehetdség van rd, elényben kell részesiteni az egysze-
rd szénhidratokkal szemben. Ez alol kivétel a kozvetlen edzés
utani idétartam, néhény sportédgban a verseny elétti par nap,
vagy a verseny alatti id6szak, mivel az egyszert szénhidratok
(pl. glukoz és fruktoz) felvétele edzés elétt és alatt csokkent-
heti a faradtsagot, s javithatja a teljesitményt (29). A fruktdz
és a glikoz egyenld mennyiségll felvétele optimalizélja a
fruktoz felszivodasat, s csokkenti a mikrobidlis fermentéciot,
csokkentve a gyomor-bél rendszeri distressz tuneteit. A lak-
tézis jo energiaforrasként szolgalhat edzés el6tt, alatt és utan
a fokozott teljesitmény és a regenerdcié érdekében, mikoz-
ben potenciélisan el¢segitheti a bél mikrobiot4jara gyakorolt
jotékony hatdsokat is, példaul a bifidobaktériumok és a lakto-
bacillusok szdméanak novekedésével (30, 31).

PREBIOTIKUMOK, PROBIOTIKUMOK, SZIMBIOTIKUMOK

Sportolok esetében az immunrendszer muikodésére ked-
vezden hathatnak a pre-, a pro- és a szimbiotikumok.
Alkalmazasuk célja elsésorban az edzés és a versenyzés
sordn az emésztérendszer vérellatdsanak zavarai miatt gya-
kori gyomor-bél rendszeri panaszok enyhitése és javitasa, az
4svanyi anyagok jobb felszivodésa, valamint a bélbaktériu-
mok é&ltali vitamintermelés fenntartasanak elésegitése (32).
Ha a jotékony baktériumok szdma lecsokken, s az ¢sszetéte-
lik megvaltozik, a bélben ugynevezett ,leaky gut” (ateresz-
tébél-szindréma) alakulhat ki (33). Ez azt jelenti, hogy a bélen
keresztiil kijuthatnak olyan anyagok a szervezetbe, amelyek-
nek szereptik van az allergidk és a gyulladasok kialakuldsa-
ban. A sportolé megfeleld probiotikumok és/vagy szimbioti-
kumok alkalmazasaval tobb pozitiv hatast elérhet a hasznos
fajok (Lactobacillusok, Bifidobacteriumok, Streptococcusok)
vastagbélben vald megtelepedésével. Az elényos hatdsok a
kovetkezék lehetnek:
< (Csokken a szérumkoleszterin szintje;
% Csokkenalaktozintoleranciakialakulasénak valoszintsége;
< Rovid szénlancu zsirsavak (SCFA) termelésével taplaljak
a GALT (Gut-Associated Lymphoid Tissue) immunsejtje-
it, s ez &ltal er6sodik az immunrendszer;
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2%
<

Fels6 léeguti fertézések eléfordulaséanak, idétartamanak

és sulyossagénak javulasa érhet6 el, amely kézvetett mo-

don javitja a sportteljesitményt;

< Csokkenthetik az intenziv testmozgas hatdsat a gyo-
mor-bél rendszeri distresszre, valamint az izomféjdalmat
is csillapitjak azaltal, hogy csokkentik a bélpermeabili-
tast, javitjdk az antioxiddns statuszt, valamint csokkentik

a gyulladést;
< Javithatjak a tapanyagok felszivodasat és felhasznalasat,

a glikogén térolasat, a test 0sszetételét, az energiaterme-

lést és a hormontermelést;
< A B, aB,-, a B;- és a B,,- vitaminok, valamint a K-vita-

min szintézisében is szerepet jatszanak;
< Megeldzik és gatoljak az elhizast;
< Segitik a vastagbélrdk megel$zését;
< Csokkentik az ételek okozta allergids reakciokat;
< Javitjak az atopids dermatitisz tiineteit.

Egyre nagyobb érdeklédést mutatnak a kutatok az él¢
kulturdkat tartalmazo élelmiszerek, mint pl. a kefir, a jog-
hurt, a fermentalt élelmiszerek és a savanyu képoszta bél-
fléréra gyakorolt hatdsa irént, illetve ezek sportteljesitményt
fokozo hatdsdnak megismerésére (34). Az elsé eredmények
biztatok mind az erékifejtésre, mind az alloképességre, vala-
mint a gyulladasra adott véalaszreakciora (pl. csokken a vér
C-reaktiv protein szintje) és az edzés teljesitményére vonat-
kozoan is (35, 36).

AZ ELELMIROST-FELVETEL ES A
BELMIKROBIOM KOLCSONHATASA

A bélmikrobiota szempontjabol nem mindegy, hogy meny-
nyi rostot fogyaszt a sportolo, hiszen a megfeleld rostfelvé-
tel hozzgjarul a normal bélmuikodéshez (37). Az ajanlott napi
rostfelvétel a nék szdmara 25 g, mig a férfiak szaméra 38 g.
A taplalék rosttartalma befolyasolja a bélflora 0sszetételét, a
rostszegény taplalkozas ezaltal el6segitheti a vastagbél- és
a végbélrék, valamint bizonyos autoimmun betegségek inci-
dencidjanak novekedését (38). Egy vizsgélat sorén arra ke-
resték a vélaszt, hogy az élelmirost-felvétel névelése hatéssal
van-e a bélmikrobiom diverzitdsara és metabolittermelésére
(39). A rostdus diétat kovetden elemezték a bélfléra dssze-
tételét DNS-szekvendlassal, illetve meghatérozték a rovid
szénlancu zsirsavak termelédését is. Az eredmények azt iga-
zolték, hogy mar kéthetes, rostdus étrend hatdséra is szdmot-
tevéen megvaltozott a bélflora dsszetétele, tulsulyba kerultek
az Actinobacteriumok, javult a székleturités, csokkent a has-
menés gyakorisaga, s mindez kdzvetett pozitiv hatéssal lehet
a sportolok teljesitmenyére is (39).

‘ MIKROTAPANYAGOK

A megfelel6 vas-, cink-, A-, E-, C-, B,- és B,,-vitamin-felvétel
elengedhetetlen a megfelel¢ immun- és izommukddéshez
(40). Noi sportolok esetében nagyobb a kockazata a vashi-
any kialakuldsanak, amely veszélyezteti a sportteljesit-
ményt is (41). Az antioxiddns mikrotdpanyagok (pl. A-, C- és
E-vitaminok, valamint a szelén) hianya csékkenti a kommen-
z&lis bélbaktériumok szamat, s ez eldsegiti az Escherichia
coli szamanak novekedését (42), tehat a mikroelem-kiegészi-
tés kozvetett elényokkel jarhat a sportoloi teljesitményre az
immunrendszer erdsitésén és gyulladascsokkentd hatasan

keresztul. A kalcium és a D-vitamin kulonosen fontosak (43),
a D-vitamin a 2-es tipusu izomrostok méretét és szamat is
képesek novelni. A kutatasok sordn a 25-hidroxi-D-vitamin
szérumkoncentracidja kozvetlen 0Osszefliggést mutatott a
csont- és az izomrendszer teljesitményével (43-45).

KOVETKEZTETES

Egyre tobb kutatds foglalkozik a bélmikrobiom egészségben
és sportteljesitményben betoltott szerepével. Az optimalis
teljesitmény elérése érdekében a sportoloknak tudatosan fi-
gyelnitik kell az étkezésre, s az edzésterv mellé lényeges a
minéségi taplalkozasi terv elkészitése is, amellyel egytittesen
lehet optimalizalni a test fizikai és mentélis teljesitményét.
A megfeleld probiotikum és szimbiotikum kivalasztasanal
korultekintének kell lenni, és szakérté tanacsat kell igénybe
venni. Néhany hét utan a felhasznaléd kozérzete javul, hosz-
szabb tavon pedig a fentebb felsorolt, egészségre gyakorolt
hatasokat tapasztalja a sportold mellékhatdsok nélkiil.
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MEG NEM MDOSZ-TAG? LEPJEN BE SZOVETSEGUNKBE!

A tagsag elényei:

% téritésmentes Uj Diéta lapszamok

< kedvezmeényes regisztracié az MDOSZ rendezvényein
< ingyenes tovabbképzések

% friss szakmai informéciok, hirlevelek

< munkavallalasi és alkalmi munkalehetéségek

< részvétel az MDOSZ &ltal kiirt palyazatokon

< arengedmény az MDOSZ partnereinél

A tagoknak ingyenesen jaro Uj Diéta szaklapok koziil az éves tagdij befizetését kovetéen megjelend szamokat tudjuk biztositani.

2022-ben érvényes tagdijak:

< Rendes (végzett dietetikus) tagok részére: 8 000 Ft/f6/év
% Dietetikus hallgatok, Téplalkozastudomanyi (MSc)
hallgatok, nyugdijas dietetikusok részére:
4000 Ft/fe/év
< Partolo tagdij: 15 000 Ft/f6/év
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A FUNKCIONALIS ELELMISZEREKBEN REJLO LEHETOSEGEK -
NEM MINDEN ARTALMAS, AMI FELDOLGOZOTT ELELMISZER

04 Dr. Némedi Erzsébet, Szarka Veronika, Dolmdny Fanni, Dr. Kiss Attila

ABSZTRAKT

Az élelmiszer az életfenntartas kulcsfontossadgu eleme,
f6 funkcidja, hogy energiaval valamint makro-és mikro-
tapanyagokkal latja el a szervezetet annak optimélis mu-
kodése érdekében. Mar nagyon régen felismerték, hogy
bizonyos élelmiszerek fogyasztésa az atlagos taplald ha-
tason tulmutatéd egészségligyi elényokkel jar. Azonban a
mai napig nem egységes a tudomanyosan bizonyitott po-
zitiv élettani hatéssal rendelkezd élelmiszerek kategoria-
ja, mégpedig a funkcionalis élelmiszer elnevezés. Annak
ellenére, hogy oriasi ktlonbségek figyelheték meg fold-
részenként a definiciok kozott, ez a kategoria az, amely
az élelmiszerek fejlesztésének és tervezésének egyfajta
tudoményos alapot ad, kutatdsokon nyugvod termékfej-
lesztéseket 6sztonoz és a fogyasztok kiemelt figyelmét él-
vezi. Cikkink betekintést enged a jelenleg még fellelhetd
anomalidkba és ellentmondésokba, és ezen a szemiive-
gen keresztil megvizsgaljuk, hogy a magas hozzdadott
értéky, toébbségében feldolgozott funkcionélis élelmisze-
rekben milyen elényos téplalkozdstudomanyi lehetésé-
gek rejlenek. Megprobaljuk lattatni azt a jovét, mely az
élelmiszeripart hatdrozottan paradigmavéltasra kénysze-
riti hamarosan.

Kulesszavak: funkciondlis élelmiszer, tdpanyagok, fel-
dolgozott élelmiszer, technologidk

BEVEZETES

Régota tudjuk, hogy élelmiszereink tartalmaznak bioaktiv
vegyuleteket, melyek az emberi taplalkozéas szempontjabol
fontosak. Az otlet, hogy kiemelkedd funkcionalitdssal bird
élelmiszer termékeket llitsanak el6 aziparban, az élelmiszer-
ipari kutatésok fellenduléséhez vezetett. Majd ezen tendencia
mentén meghatdroztak a funkcionalis élelmiszer kifejezést is,
melyet elészor japan kutatok kezdtek haszndlni az 1980-as
évek végeén, ¢k hatdroztdk meg elséként ugy az élelmiszere-
inket, hogy azok tobbek, mint energia forrdsok vagy gasztro-
noémiai élvezeti eszkozok. Késébb Japan lett az elsé orszag,
aki adaptélta a vonatkozo6 FOSHU-jogszabalyokat (Foods of
Specified Health Use - meghatarozott egeszségiigyi felhasz-
nélasu élelmiszerek) és értékesiteni kezdett szamos terméket
a piacon. Mi is a ,funkcionélis élelmiszer”? Egy adott étren-
den beltl olyan ételek (azaz nem étrend-kiegésziték) rend-
szeres fogyasztésa, amelyek jotékony hatast valtanak ki az
emberi szervezetben (1). A zoldségek és gytumolcsok az ilyen
tipusu ételek legegyszertbb példai, mivel nagy mennyiségi
bioaktiv anyagot tartalmaznak, amelyek megvedik az emberi
sejteket az oxidativ kdrosodastol, ezaltal csokkentik a kroni-
kus betegségek kialakuldsadnak kockézatat.

ABSTRACT

THE POTENTIAL OF FUNCTIONAL FOODS — NOT EVERY
PROCESSED FOODSTUFF IS HARMFUL

Foodstuffs are vital to ensure the sustainability of life,
as their major functions are energy supply and provid-
ing macro- and micronutrients for the optimal operation
of our body metabolism. It was established a very long
time ago that the consumption of certain foodstuffs im-
plies definite physiological benefits. It has been recog-
nized that consuming certain foods has health benefits
that go beyond the average nutritional effect. However, to
this day, the category of foods with a scientifically prov-
en positive physiological effect, namely the functional
food, is not uniform. Although huge differences can be
observed between definitions across continents, this cat-
egory provides a kind of scientific basis for food devel-
opment and design, encourages research-based product
development and has a major focus for consumers. Our
article provides insight into the present anomalies and
contradictions, and through these glasses we examine
the beneficial nutritional potential of high value-added,
mostly processed functional foods. We are trying to show
the future that will definitely force the food industry to
change paradigm soon.

Keywords: functional food, nutrients, processed foods,
technologies

Mindazonaltal az Egyestlt Allamokban és az EU-ban
eltéré meghatérozasok vannak a relevans termékekre, és a
konszenzus hianya zavart okoz a fogyasztok, kutatok, és szak-
emberek értelmezéseiben. Példaul az Amerikai Dietetikai
Téarsasédg valamennyi élelmet valamilyen élettani szinten
funkciondlisnak minésit, rAmutatva arra, hogy a funkciondlis
kifejezésnek nem szabad arra utalnia, hogy bizonyos ételek
jobbak maés ételeknél, mert ez félrevezetd tdjékoztatas lenne.

Az Europai Unidban a térvényi harmonizaciot 2006-ban
sikertlt elérni az élelmiszerekkel kapcsolatos egészségre vo-
natkozo allitdsok bevezetésével: a piacra lépés elétt minden
egészségre gyakorolt hatdsra vonatkozo allitas engedélyezé-
se sziikséges (1, 2).

Az elbrejelzések szerint a funkciondlis termékek pia-
can 2026-ra 2,71%-os novekedés varhatéd. Jelenleg Eszak-
Amerika és Eurdpa vezet$ szerepet tolt be ezen a piacon,
azonban Azsia és a Csendes-6ceéni régi6 gyors novekedé-
si Uitemet mutat (3). Fontos kiemelni, hogy e termékek piaci
sikere leginkabb az egészségre gyakorolt jotékony hatasuk
— funkcionalitdsuk - hitelességétél fugg. Emellett az élel-
miszerek tervezési kovetelményei megvaltoztak, ma mar a
klasszikus tervezés forditottja érvényes, vagyis mar a kezdeti
szakaszban a fogyaszto preferenciai (pl. egészségi, gazdasa-
gi, kornyezeti tényezdk) jelentik az alapokat (4).
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A fogyaszték elényben részesitik azon 6sszetevéket, melyek
természetesen is az élelmiszereink részei. Tovabba még min-
dig tartja magéat az a hiedelem, hogy a feldolgozott élelmisze-
rek rosszabbak, mint a kevésbé feldolgozottak.

Ennek ellenére egyre nagyobb az igény a funkcionéalis
élelmiszerekre, amely jelenség nagyon sszetett tdrsadalmi
hatasoknak koszonheté. Ilyenek példaul az eloregedd térsa-
dalom, az életmindség javulaséra vald igény, a hosszabb élet-
tartam és az egészségligyi ellaté rendszerre nehezedé teher.

A funkciondlis élelmiszer kifejezés tdgabb és sziikebb ér-
telemben is alkalmazott. Essa et al., utébbirdl ir cikkében (5),
amelynek alapjan a funkciondlis élelmiszerek harom katego-
riégba sorolhatok: (1) hagyoményos élelmiszerek pl. gyumol-
csok, zoldségek (2) modositott élelmiszerek pl. dusitott élel-
miszerek (3) élelmiszer 6sszetevék pl. probiotikumok.

A hagyomaényos élelmiszerek korében egyre tébb az uj,
részben ismeretlen novény, névényi rész, gyumolces, zoldség,
melyeket egyes régiokban 6sidék ota fogyasztanak, azonban
a fejlett orszdgokban nincs a koztudatban, példaul ilyen az
ashwagandha, maca, acerola. A hagyomanyos élelmiszerek-
hez szorosan kapcsolédhat Uj élelmiszer dsszetevék kutata-
sa is, hiszen egy régoéta alkalmazott novényi/allati termék
esetén Uj hatdanyagok felfedezésére is sor kertilhet. Emellett
a fenntarthatosdgot szem elétt tartva akar uj, alternativ fel-
hasznalasi modokra dertilhet fény, példaul a melléktermeékek
felhasznélaséara funkcionalis 6sszetevékként. Utdbbira jo pél-
da a tejiparban eddig melléktermékként kiontésre kertilé sa-
vobol készult savofehérje vagy éppen a citrus rost, a gomba
fonal és a banén virdgzata (6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13).

Egy érdekes torekvés, hogy funkciondlis élelmiszer-6sz-
szetevéket vizsgaltak az élelmiszerek technologiai tulajdon-
sagainak javitasara és egyuttal az egészségre vonatkozo 4lli-
tasokkal jellemezheté élelmiszerek kifejlesztésére.

Példdul a makrotapanyagok (pl. fehérjék) az élelmisze-
rekben és italokban stabilizatorként, az édességekben izfo-
kozokeént, mig a tejtermékekben zsirpotlasra alkalmazhatok.
Hasonloképpen hasznélhatok a pektin, B-glitkdn és mas old-
hat¢ élelmi rostok a viszkoelasztikus tulajdonsagaik miatt az
emulzidkban stabilizatorokként vagy mas esetekben zsirpot-
lokkent. Ugyanezen rostok javithatjék a termékek eltarthato-
sagat és kedvezden befolyésoljdk a lipidprofilt.

Emellett a tokoferolok, a polifenolok, az aszkorbinsav, a
karotinoidok és més antioxidansok az oxidativ stressz csok-
kentésével, az oregedés késleltetésével és az érelmeszesedés
megelézesével kertltek dsszefliggésbe. Ugyanezen antioxi-
dansokat régodta haszndljak tartositoszerekkeént a novényi
olajok, a husok és egyéb élelmiszerek eltarthatésaganak
novelésére.

A legaktivabban kutatott teriiletek kozott szerepelnek to-
véabba a pre-, probiotikumok, algak, gombak. A probiotiku-
mok kapcsén két 1j fogalom jelent meg az utobbi par évben,
melyek igéretes alternativat jelenthetnek a funkciondlis ¢sz-
szetevok kozott: (1) parabiotikumok, amelyek probiotikumok
kisebb modositasokkal, inaktivalt (nem életképes) mikrobi-
alis sejtek, illetve (2) posztbiotikumok, amelyek inaktivalt
probiotikus mikroorganizmusok anyagcseréjébél szarmazo
termékek, metabolitok (14, 15). Funkciondlis élelmiszerek-
ben torténd alkalmazasuk megoldést jelenthet az egyszertibb
gyéartasi és tarolads modokra (14).

Tobb aspektusbol megkozelitheték a funkcionalis élelmi-
szerek, hiszen a modositott élelmiszer kategéria tagabb érte-
lemben nem csak a dusitott élelmiszereket jelentheti, hanem
akér technologiaval elért funkcionalitést is, beleértve a sze-
mélyre szabottsag lehetéségét.

A funkcionalis élelmiszerek fejlesztése soran nem csak
a funkcionalitasra, hanem az allag, stabilitds megtartasara,
a megfeleld iz kialakitasara is figyelnie kell a gyartoknak.
Tobbek kozott ezért is keresik folyamatosan azokat a tech-
nologiakat, melyek allagmegérzés mellett képesek az aktiv
osszetevoket téplalkozas-élettanilag hozzaférhet¢ formaéa-
ban megdrizni a termékekben, akar hosszabb tarolas soran
is. Ilyen technologidk péld4ul a magas nyomasu kezelés, a
pulzalo elektromos mezd, magas intenzitasu ultrahang, gam-
ma-besugarzas, hideg plazma kezelés, mikrohullamu va-
kuum szarités, stb.

Oriasi jelentdsége lesz ennek a termékkategorianak a jo-
vében, mert megddlni latszik altala az el6z6kben részletezett
tévhit, mely szerint a feldolgozas ront a termékek tapértékén,
,egészségtelenné” teszi azokat.

NANO-MIKROKAPSZULAZAS

A kapszulazés alkalmazasa élelmiszer matrixokban a legsi-
keresebb mddja nemcsak az iz- és aromavegytletek megdr-
zésének vagy elfedésének, hanem azok termikus és oxidativ
stabilitasdnak fokozéasara, a nagy illékonysag korlatainak
lektizdésére, a gyors felszabadulds szabélyozaséra, a gyen-
ge biologiai hozzaférhetéség javitasara, vagy az osszetevék
kozotti reakciok megeldzésére (21,22). Minden esetben a
kapszula Osszetevéinek, a hordozdanyagoknak szigoru kri-
térium-rendszernek kell megfelelnitk, példaul élelmiszer
mindseglieknek kell lennitk (4, 22). Nem csak vitaminokat
és &svéanyi anyagokat hasznalnak hatdanyagként az ilyen
rendszerekben, hanem példaul a cukorkristélyok kevésbé
aktiv Osszetevéit is alkalmazzék &svanyi hordozéra toltve.
Elfogyasztasakor a receptorokon tovdbb fennmaradé iz je-
let kild az agynak, miszerint az étel édes, vagyis a cukor-
fogyasztés csokkentése valdsithatd meg a termékkel. A 3D
és 4D élelmiszer nyomtatds soran, melyrél a kovetkezékben
frunk, szintén hasznosithato ez a technologia.

SZINTETIKUS BIOLOGIA — GENTECHNOLOGIA,
BIOTECHNOLOGIA

Az élelmiszeriparban is Uj hatarokat nyit meg a szintetikus
biolégia (23). Folyamata leegyszertsitve: mikroorganizmu-
sok altal tomegesen gyéartott novényi vagy allati biomoleku-
la, legtobb esetben fehérje, melyet példaul élelmiszer 6sszete-
véként hasznélnak fel. Az orvostudomanyban tobb évtizede
alkalmazzék a baktériumok altal termelt gydgyszereket, to-
vébba a sajt érleléséhez is ma mar szintetikusan eléallitott
oltéanyagot hasznalnak a gyartok. Elmondhaté, tehat hogy
nem ujdonsag e technoldgia, azonban a tovébbfejlesztései
révén ma mar ehetiink eredetileg kozonséges novényekbol
késziilt hushelyettesité terméket intenziv husos aromaval a
szoja novény gyokerébdl szdrmazéd fehérjébdl.

Tovébbé a szintetikus bioldgia olyan mikrobiélis torzsek
kifejlesztésének lehetéségét is bemutatta, amelyek példaul
gamma-amino-vajsav, hialuronsav, B,,-vitamin, folat vagy
glikozamin eldallitdsara egyarant képesek (23).
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A 3D élelmiszernyomtatds egyesiti a 3D nyomtatési techno-
logiat és az élelmiszergyartést, hiszen eheté anyagokat hasz-
ndl - mint példaul gytimolcs- és zoldséglé és por, keményits,
csokoladé, algdk - nyomtatdsi anyagként. A 3D nyomtatés
legfontosabb tulajdonsaga/elénye az Osszetett, 3D struktu-
rék létrehozésénak lehetésége (24), mig a 4D a ,tér-id6” ten-
gellyel béviti e technoldgia potencidljat.

A 3 és 4D élelmiszernyomtatas szabadsagot biztosit a ter-
vezés testre szabdsahoz, vagyis személyre szabottsag érhetd
el vele - lehetévé téve a fogyasztok igényeinek kielégitését,
foglalkozés, nem, életkor, életmaod, étrendi sziikséglet, allapot,
izlés szerint (25). Kiemelendd, hogy nemcsak testre szabhatja
az élelmiszerek taplalkozési 6sszetevéit, hanem morfologi-
4jat és szerkezetét is megvéltoztatja (26). 3D nyomtatashoz
elényos a dehidratélt vagy feldolgozott nyersanyagok alkal-
mazdsa, elkertilve ezaltal a friss alapanyagok instabilitdsat
vagy romléasat. Stabilitdsa a belsé szerkezettél, nyomtatott
texturatol, kitoltési anyagtol figg, mas széval mélyrehatdan
kell ismerni az alkalmazott anyagok fizikai és kémiai jellem-
z6it, tovabbé az otlet szoftveres kidolgozasat (24, 25).

A testre szabottsdg lehetéségével sportolok, varandés
nék, betegek pl. nyelési nehézséggel kiizdék szamara is kony-
nyen gyarhato termék, hiszen megszintethetd vagy modo-
sithaté a fehérje-, zsir-, szénhidréat-, rost- és vitamintartalom
a kivant funkciok elérése érdekében, valamint bioaktiv kom-
ponensek, vegyuletek épitheték be helyettesités és/vagy
kiegészitésképpen. Szamos kutatds zajlik mind technologiai
oldalrol, mind pedig nyomtatdsi anyagok kapcséan. A rovar-
fehérjék alkalmazésa szintén aktudlis kérdéskor itt, ugyanis
formabontd mivolta révén segitheti a fogyasztokat az ilyen
eredetl fehérje elfogaddsaban.

Mivel az alak, az érzékszervi tulajdonsagok és a nyomta-
tott termék funkcionalitdsa tetszés szerint valtoztathato, igy
ez a technolégia nagyobb lehetéségeket kindl az interaktiv
¢élelmiszerek innovéciodja terén (24, 27).

MESTERSEGES INTELLIGENCIA (Al)

A gyogyszerekkel ellentétben, ahol a hatdanyag tiszta, a ter-
mészetes OsszetevOk azonositasa, jellemzése és fejlesztése
sokkal dsszetettebb. Egy tiszta molekula helyett egy funkci-
onalis élelmiszer, példaul egy novény, tobb ezer milliard kii-
16nb6z8 koncentracioban jelenlévd molekuldbol &ll. Az ilyen
élelmiszerek molekularis 6sszetettsége paratlan, és egyben
egy hatalmas, megoldéasra var6 matematikai problémat hoz
létre. A molekuldk bioaktivitdsanak megértése a hagyoma-
nyos modszerek alkalmazésaval, tekintettel az eréfeszités /
eredmény aranyra, viszonylag kevés valddi informéciohoz
juttat minket. A novények azonban tele vannak olyan gyo-
gyéaszati tulajdonsagokkal, melyek mindmaig feltaratlanok.
A bioaktiv vegytileteik azonositasa és kinyerése voltaképpen
matematikailag is Osszetett, igy a véletlenszerd megkozeli-
tések, probalkozasok helyett a legtjabb technolégiak, ne-
vezetesen a mesterséges intelligencia (Al) modszeres alkal-
mazasa szukségszert: kell6 médon dolgozza fel a hatalmas
mennyiségti molekuléris adatot (28).

Ezenkiviil az Al-alapu technoldgidkat a kozelmultban a
személyre szabott taplalkozas tertletén is alkalmaztdk. Az

egyén olyan paraméterekkel kapcsolatos adatait, mint az
étkezési szokdsok, a bél mikrobiomja, az egészség, a fizikai
aktivitds paramétereit Al algoritmusok elemzik, ezaltal sze-
mélyre szabott, jobb egészségligyi eredményeket elérd tap-
lalkozési ajadnlasok nyujthatok. Tovabba gépi tanulasi algo-
ritmusok &ltal kifejlesztett prediktiv modellek alkalmazhatok
példaul a bél dysbiosishoz kapcsolodéd betegségek diagnosz-
tizdlaséara és kezelésének tervezésére is (23).

VEGSZO

A cikkiinkben emlitett technologidk egy része még gyerek-
cip6ben jar, inkébb intenziv kutatési terilet targyat képezik.
Hiszen szdmos kérdés van, melyeknek tisztdzédsa még a jovd
eredményeinek fiiggvénye, leggyakoribb ilyen kérdesek a
biztonségossag, a nemzeti és nemzetkozi szabalyozas korla-
tai, példaul a novel food szabéalyok, ezeknek az ipari szinten
torténo alkalmazhatosédga. Mindezek mellett aktudlis a fenn-
tarthatésag problémakore is, melyre egyre nagyobb hang-
sulyt fektetnek az Uj technologidk tervezésekor. A legujabb
modszerek a teljes élelmiszerlanc fenntarthatosagat veszik fi-
gyelembe mar egyetlen termék tervezésekor is. Tehat a funk-
ciondlis élelmiszerek elébb utdbb nem egy termékkategdria
lesz a polcokon, hanem egy tertleteken, hatdrokon éativeld
fogalom, melynél a funkcionalitas nem csak testiink, hanem
bolygdnk megdvasat is jelentheti.
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A tavalyi évhez hasonlodan, az idei év is szamos kihivést tartogatott, s életink még mindig nem térhetett vissza a vart és
remelt szokésos, régi kerékvagasba. A folyamatos bizonytalansdg és valtozasok ellenére meégis egyre magabiztosabban
indulunk az yj kihivasok felé, hiszen sok olyan készséget szereztlink, amiket nem csak a munka vilagaban, hanem kapcsola-
tainkban, magéanéletiinkben is sikeresen tudunk kamatoztatni. Egyre jobban alkalmazkodunk és egyre gyorsabban reagé-
lunk a nem vért helyzetekre, ami hosszu tdvon nagyobb stabilitdst adhat, s ndvelheti onbizalmunkat. Kitartadsunk a negye-
dik hulldm viharaban is toretlen, s ez igazan példaértekd. Kivanjuk, hogy ez a kozeli és tavoli jovében is igy maradjon, az
Ujonnan szerzett ismereteket pedig tovabb tudjuk adni a klinikumban, a prevencio tertiletén és az élelmezésben egyarant.

Tekintstink egy reménytelibb jovébe, mindemellett szanjunk idét a pihenésre, az tinneplésre is.

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsége nagyon boldog Karacsonyt, reményekkel,
egészséggel, szakmai eredményekkel teli Uj Evet kivan minden kedves kolléganak!
Talalkozzunk 2022-ben is!
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