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A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetségének allasfoglalasa az id6szakos bojtrol

Budapest, 2024. 03. 27. — Napjainkban kézkedvelt téma a bojtolés és annak egyik fajtaja, az idészakos
bojt. A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsége allasfoglalasaban a gyakorlatban dolgozé
dietetikusok szemszogébdl vizsgalta meg a kérdést. Fékuszban a testtomegcsékkentés, illetve a
gyakori kronikus nem fert6z6 betegségek, mint a kardiovaszkularis betegségek, a cukorbetegség, a
daganatos betegségek alltak. Allasfoglalasukat az elmult 5 évben megjelend human klinikai
vizsgalatok és tudomanyos eredmények alapjan alakitottdak ki. Mindenekel6tt azonban azt
hangstilyozzak, hogy az id6szakos bojtok hosszu tavi hatasossaga még mindig kevéssé ismert, mert
kevés human klinikai vizsgdlat all rendelkezésre és az eddigi vizsgalatok tobbsége is rovid ideig

tartott.
Az MDOSZ allasfoglalasa

Az idGszakos bojtok (intermittent fasting, IF) a bojti és az étkezési idGszakok valtakozadsan alapulnak. A
taplalékfogyasztds id6zitésére Gsszpontositanak, nem pedig 6nmagdban az elfogyasztott taplalék
mennyiségére és mindségére. Az IF leggyakoribb valtozatai: 5:2 aranyu diéta (hetente két bojti nap és
Ot nap étkezés), naponta valtakozo bojt (0-500 kcal ,,bojtnaponként” és vélaszthatd kaldriabevitel a
tobbi napon), valamint a 16:8-as idGkorlatos étkezés (24 6ran bellil 16 6ras bojt és 8 dras
taplalékbevitel).

Az eddigi eredmények arra utalnak, hogy az kilonbo6z6 id6szakos bojtok 8-12 hét alatt enyhe vagy
mérsékelt testtémegcsokkenést (3-8%-o0s csokkenés a kiindulasi értékhez képest) eredményeznek. Ez a
mérték( fogyds megegyezik a hagyomdnyos dietoterdpids megkozelitésekkel (a napi Osszes
energiabevitel korlatozasa) elért fogyassal.

Kockazatok:

e Hosszabb tavu id&szakos bojtben a fehérje alultaplaltsag kockdzata néhet, ha az egyének
nincsenek tisztdban a megfelelS fehérjebevitel fontossagdval.

e A vitamin és dasvanyi anyagbevitel is sérll az id6szakos bojtben. Barmilyen koplalds alatt
kiemelten kell figyelni a folyadékbevitelre.

e Nemkivanatos tlinetek jelenhetnek meg a bojt kovetkeztében, mint példaul faradtsag,
szédilés, hanyinger, dalmatlansag, 4julds, migrénes fejfajds, gyengeség, hipoglikémia,
éhségfajdalmak, melyek korlatozhatjak a mindennapi életvitelt (pl. autdvezetést, fizikai
munkat, de az intenziv koncentracidt igényl6 szellemi munkavégzést is).

e Megndvekedhet az étkezési zavarok kialakulasanak kockazata is.

e A jelenlegi gyakorlat szerint id6szakos bojt esetén az étkezési id6szakban az elfogyasztott
taplalékok mennyisége és minGsége nem szabdlyozott, ami kiegyensulyozatlan
tapanyagbevitelhez vezethet.

e Krdnikus betegségek esetén (sziv- és érrendszeri betegségek, cukorbetegség, daganatos
betegségek) az idGszakos bojttel kapcsolatos nagy esetszamu, hosszu tava tanulmanyok
alacsony szdma miatt az eredmények nem a&ltalanosithatok, illetve ellentmondasosak,
mindenképpen tovabbi klinikai vizsgalatok sziikségesek a témaban.

Eppen ezért az idGszakos bojtot folytatd egészséges pacienseknek dietetikai tandcsadas ajanlott, a
kronikus betegségekkel kiizd6knél pedig emellett szoros orvosi ellenérzésre is szlikség van.

A szakmai szovetség részletes allasfoglaldsa itt olvashato.


https://mdosz.hu/hun/wp-content/uploads/2024/03/mdosz-allasfoglalas-idoszakos-bojt-2024.pdf

