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eletmaod orvoslas diszcipling, hogy 6nalld, hogy szakmai. Megmutatni magunkat az orvosi szak-
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Akkreditacio

A kongresszus akkreditaldsa orvosok, gyogytornaszok, dietetikusok, veddnok és szakdolgozok sza-
mara folyamatban van. A kreditpontok jovairasa az orvosi pecsetszam alapjan torténik, ezéert kerjuk,
hogy ezt feltétlendl tintessék fel a jelentkezesi lapon. Szakdolgozoktdl az alabbi adatok sziksege-
sek: név, szlletési név, szlletési hely, datum, anyja neve, szakképesitése [az érvényes mukoddési
nyilvantartasi kartya alapjan), alap-, vagy mukddeési nyilvantartasi szam.



Részvételi dijak (A részvételi dijak 21,26% AFA-t tartalmaznak)

2019. januar 18-ig 2019. januar 18. utan
EMOT-tagoknak 4000 Ft 7000 Ft
orvosoknak 10 000 Ft 123000 Ft
szakdolgozoknak 8 000 Ft 10 000 Ft
teameknek* 23000 Ft 29 000 Ft
egyetemi hallgatoknak** ingyenes

*1 f& orvos + 16 dietetikus + 16 mozgasterapeuta (gyogytornasz, kinezioldgus)
** els¢ alapképzésben résztvevd nappali tagozatos és mesterszakos egyetemi hallgatok (a statusz
igazolasa mellett] dijmentesen vehetnek részt a kongresszusi tudomanyos programon.

A részvételi dij tartalmazza a részveételt az eldadasokon, a kaveét és frissitdket a program szlnetei-
ben valamint az esti tadrsasagi programot.

A Kongresszus tudomanyos és tarsasagi programijai csak a kongresszusi névkitlizével latogathatok!

Fogadas - a részveteli dij tartalmazza)

2019. februar 15. csutdrtdk, 19:00 ora

Testnevelési Egyem K éplilet, Athén Nagyel®ado eldécsarnoka

Ebéd - a részvételi dij nem tartalmazza

Testnevelési Egyem K éplilet éttermében, 13:00-15:00 oraig

A MOM Park Bevasarld Kdzpontban taldlhatd éttermek valamelyikében (az éttermekrdl itt tajéko-
z6dhat: https://mompark.hu/hu/tag/etterem kavezo)

Lemondas, médositas

A részvétel lemondasat vagy modositasat irasban kérjuk bekuldeni a kongresszusi szervezéiroda
cimeére. 2019. januar 18. utan a részveételt nem lehet lemondani. 2019. februar 1. utdn modositast mar
nem all modunkban elfogadni.

A korabbi befizetések visszatéritése:

a 2019. januar 18-ig beérkezett lemondasok esetében a befizetett dijak 80%-at téritjuk vissza;

a 2019. januar 18. utan érkezett lemondasok esetében a befizetett dijakbdl visszatéritesre nincs
lehetdseq.

Az utdlagos szamlamaodositas dija: 1000 Ft + AFA

K6szoénetnyilvanitas

A szervezdk koszonetiket fejezik ki
a Prima Medica EgészsegKozpontnak
és a Promecom Kft-nek
a kongresszus tamogatasaert.
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Megnyité
Lezsak Sandor, a Magyar Orszaggydlés alelndke

1. Plenarris (ilés

Dr. Babai Laszl6, Magyar Eletmod Orvostani Tarsasag:

Eletmad orvoslas térténete

Dr. Bir¢ Krisztina, EMMI K&zegészsegugyi és Jarvanyugyi Osztaly:

Az egészseges taplalkozast eldsegitd, illetve kapcsolodd kormanyzati intézke-
dések és ezek hatasai, mérhetd, bemutathato eredmeényei

Kun Eszter, Szinapszis Kft.:

Mit értenek az emberek életmdd alatt

Dr. Kudasz Ferenc, NNK Munkahigiénés és Foglalkozas-egeszsegugyi
F&osztaly:

Munkahely - Betegség és egészség forrasa

Sziinet

Eletmod orvostan helye a gyégyitasban

Prof. Dr. Martos Eva, Testnevelési Egyetem:

Fizikai aktivitas ajanlasok egeészsegesek szamara*

Prof. Dr. Apor Péter, Orszagos Sportegészseglgyi Intézet:

A kardiorespiratorikus [aerob] fittség és az életkilatasok

Prof. Dr. Nékam Kristof, Budai Irgalmasrendi Korhaz:

Mire szamithat az allergias, ha betart minden életmdod javaslatot?
Dr. med. habil. Barna Istvan, Magyar Eletmod Orvostani Térsasag:
Eletmad terdpia helye a hypertonids kezelésében és gondozésdban
Dr. Horvath-Nikolényi Aliz, PhD, SZTE AOK Onkoterdpias Klinika:
Eletmad orvoslds daganatos megbetegedésekben

Ebédsziinet

Eletmod orvoslas teriiletei
Dr. med. habil. Barna Istvan, Magyar Eletmod Orvostani Tarsasag:
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,Magyarorszag atfogo egeészsegvedelmi szirdprogramja 2010-2020-2030
[MAESZ)". Az elmUlt kilenc év (2010-2018] eredményei

Dr. Paulik Ediit, PhD, SZTE AOK Népegészségtani Intézet:

A dohdnyzas visszaszoritasara tett lepesek

Kubényi Jolan, MSc, Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege:

Uj magyar taplalkozasi ajénlds - OKOSTANYER®

Dr. Révay Edit, PhD, Sapientia Szerzetesi Hittudomanyi Foiskola:

Stressz és lelki egészséeg

Sziinet

Taplalkozasterapia a mindennapokban

Szlcs Zsuzsanna, MSc, Magyar Dietetikusok Orszagos Szbvetsege:

Edes iz és édesitdszerek az egészséges tépldlkozas tikrében

Erdélyi-Sipos Aliz, MSc, Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsége:
Fokuszban az inzulinrezisztencia, az egyénre szabott dietoterapia jelentésege
IR-ben és diabéteszben

Shenker-Horvath Kinga, Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege:
Tudomanyos betekintés a vegetarianizmusba vagy mas néven novenyi alapu
taplalkozasba

Dr. Badacsonyiné Kassai Krisztina, Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege:
A hazai gyermekek tapldldsi, tapldlkozasi jellemzdi —tanulsagok, avagy mit
mutatnak @ szamok

Kegyes Reka, Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege:

A kardiovaszkularis betegségek dietetikai megkdzelitese

Csengeri Lilla, Magyar Dietetikusok Orszagos Szbvetsege:

A dietetikusok megitélése a lakossag szemszogebdl

Sziinet

Poszterek bemutatasa

Sapi Mariann, SZTE-ETSZK Fizioterapias tanszek:

Az aktiv videojatekokkal végzett testmozgas hatdsa az iddsoddk egyensulydra
Peresztegi Sandor, PhD, Dr. Kim & Peresztegi Hungagu Biogyogyaszat:

A biogydgydszat szerepe a sikeres életmoavaltasban
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Szakacs lbolya, Paradfirddi Allami Kérhaz:

Mit tehetlnk magunkért? - személyre szabott életmod tandcsadas az egész-
ségfejlesztési irodaban-a elmdlt 5 év tapasztalata az Paradftrddi Egészsegfej-
lesztési Irodaban

Toth Klara, Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kbzpont
Kozponti Fizioterapias Részleg és Oktatasi Csoport:

A fizikai aktivitas szerepe a metabolikus szindroma kezelésében

Technolégia

Nagy-Barta Jozsef, FitExport Hungary:

POLAR Coach, mint életmod orvosi tamogato rendszer

Dr. Margitai Barnabas, Forgalmazok az Egészsegert Szodvetséq:

Egészséq felmerd, kockazatelemzd, életmaod tadmogatd rendszerek alkalmaza-
sa MenedzserszUréstd| az életmaod tandcsadasig

Kun Zoltan, Fusion Vital:

Stressz / Regenerdacio / Mozgas: objektiv, testszenzoros mérésekkel

Dr. Olah Daniel, Fitpuli Kft.:

Fitouli, az egeszseg drzdje. Magyarorszag elsd vallalati digitalis egészseg-
programja

Dr. Koti Tamas, Szent Kristof Szakrendeld Kdzhasznl Nonprofit Kft.:

Magas vérnyomassal éld betegek tavfelligyeleti rendszerének elsé eredmenyei
Nagy Tamas, Finn Wellness Kft.:

Okosmozgas a Technogymmel

Vacsora

2019. februar 16. szombat
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9:30-9:45

Eletmod orvoslas a gyakorlatban

Dr. Arkadianos loannis, European Lifestyle Medicine Organization:

Lifestyle Medicine a tool for a healthier Europe

Dr. Babai LaszI®, Magyar Eletmad Orvostani Tarsasag:

Eletmdd orvoslds modellprogram a janoshalmi praxiskézésségben

Dr. Bibok Gyorgy, Prima Medica EgészsegKozpont:

Az életmod terapia szerepe a diabetes mellitus megeldzésében és keze-
lésében
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Dr. Wagner LaszIo, Semmelweis Egyetem Transzplantacios s Sebészeti Klinika:
Az életmdd szerepe vesetranszplantaciot kdvetden

Dr. Majorosi Emese, haziorvos, életmodorvos, egeszsegkommunikacios szak-
ember:

Az utolso djevi fogadalom, avagy mi kell a sikeres életmoadvaltdshoz?

Varga Dora, Prima Medica EgészsegKozpont:

Magas vérnyomasos betegek taplalkozasterapiaja

Dr. Dani Vilmos, a belgydgyaszat, a haziorvostan és a sportorvostan szakorvosa
A mozgas mint gyogyito eszkdz a csaladorvosi praxisban

Sziinet

Mozgasterapia a mindennapokban

Dr. Veres-Balajti llona, Debreceni Egyetem Nepegészséguqgyi Kar Fizioterapia
Tanszék:

Az alapellatas fejlesztési torekvések talajan létrehozott praxiskdzossegi
modellprogram tapasztalatai a gyogytorna-fizioterapia tapasztalatai szem-
5z69eébd!

Prof. Dr. Apor Péter, Orszagos Sportegészsegugyi Intézet:

A fizikai inaktivitas és aktivitds. Cardiovascularis kar és haszon

Csuhai Eva Anett, DE NK Fizioterapias Tanszék:

A mozgasszegény életmaod karos hatasainak megeldzesét célzo prevenci-
os tréningprogram munkahelyi szintéren, Uld munkat vegzd munkavallalok
kdéreben

Dr. Lacza Zsombor, PhD, Testnevelési Egyetem:

Sportartalmak megeldzése

Dr. Zopcsak Laszlo PhD, IWI Nemzetkdzi Fitnesziskola:

A fitness edz& helye és szerepe a prevencios teamben és az egészsegfejlesz-
tesben. Nemzetkdzi kitekintés, hazai helyzetkép

Sziinet

»JO gyakorlat” - Civilek a palyan

David Zsuzsanna, Sportos Cukorbetegekért Egyesulet:

Sportos Cukorbetegek Egyestlete [ SCE - kezdetektdl mostandig
Nagy-Taoth lidiko, Malyvavirag Alapitvany:

Kerékpartura a mehnyakrak megeldzésere
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Szabo Eszter, Dunakeszi Polgarmesteri Hivatal:

Mozdulj Dunakeszi!l programsorozat — Dunakeszi, a Sportos varos
Fehérvari Livia, Springday Health Club:

Springday egeszség klub kildetese, 55+ eddigi sikerei

Berente Judit, Magyar Szervatlltetettek Szdvetsege:

A mozgas és a sport szerepe a rehabilitdcioban

Palos Attila, Vitakid Sportegyesulet:

Gyerekkori mozgasszegeny életmod és tulsuly okai

Kriska Erika, Central Médiacsoport, Kulcsar Hajnal, Hazipatika:

Eletmod valtok

Sziinet

Hazai eredmények az életméd orvoslasban

Gyebnar Brigitta, MSc, Semmelweis Egyetem, Egészsegtudomanyi Kar, Alkal-

mazott Egészségtudomanyi Intézet, Apolastan Tanszék:
Egészség coaching: tények es tevhitek

Mdzes Noémi, MSc, Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kar

Orvosi Mikrobiologiai €s Immunitastani Intézet:

Févarosi és videken élé roma fiatalok taplalkozasi szokasainak &sszehasonlitasa
Lichthammer Adrienn, PhD, Semmelweis Egyetem Egészseégtudomanyi Kar,
Alkalmazott Egészségtudomanyi Intézet, Dietetikai és Taplalkozastudomanyi

Tanszék:

Az elhizas, mint kardiovaszkularis rizikotenyezd vizsgalata a mentdfeladatot

elldtok, a tdzoltok és a renddrok kdrében
Kocsis Eva, PTE AOK doktorandusz hallgato:
Roma egészsegmagatartas Magyarorszagon

Zarsz6
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1. PLENARIS ULES

Eletmod orvoslas térténete
Dr. Babai Laszlo
Magyar Eletmod Orvostani Tarsasag

Az életmod orvoslas — az eletmod hatdsa az egészsegre dsiddkre nyulik vissza. Hippokratész Kr. e.
V. szdzadban az a kornyezeti tényezdk és az egyén tulajdonsagai egyUttesen jatszanak szerepet a
betegseégek kialakulasaban. Kiemelten hangsulyozta a taplalkozas és a testmozgas szerepét.
Fodor Jozsef 1886-ban az egészseget befolyasolod tenyezdk kdzétt sorolta fel a taplalkozast, lakast,
foglalkozast, test apolasat, fertdzd betegsegeket és a véletlen veszedelmeket.

Az életmad, egészséget befolydsolod tenyezd, evidence based adatai elészor az 1948-ban indult
Framingham tanulmany eredmeényeiben jelentek meg az 1950-es évek vegeén 1960-as években,
dohanyzas, emelkedett koleszterinszint, elhizas, csdkkent fizikai aktivitas 6nalld kockazati tenyezdk
a szfv-és érrendszeri megbetegedések terén.

A lifestyle medicine” kifejezést elédszér James M Rippe amerikai kardiolodgus hasznalta 1999-ben,
aki ugy definialta, mint ,az életmod gyakorlatok beépitése a hagyomanyos gyogyitasba annak
erdekében, hogy csdkkentstk a kronikus betegseégek kockazatat, betegseg fennallta esetén pedig
tdmogassuk a kezelést”. A lifestyle medicine” részének tekintette a fizikai aktivitast, a taplalkozast,
stressz-menedzsmentet, dohanyzas elhagyast.

Az életmdd orvostan terdletén megjelend szamos kutatasi eredmeény hatasara mara 6nallo, integ-
rativ disciplinakent kezd megjelenni a vilag orvos és gyogyitod tarsadalmaban. Vildgszerte alakulnak
az életmod orvostani szakmai tarsasagok, sorban legel®dszor, 2004-ben, az American College of
Lifestyle Medicine, 2013-ban pedig a Magyar Eletmadd Orvostani Tarsasag. Az 6nalld szakmai ala-
pok létrejotte mellett parhuzamosan az életmaodterapia eszkdzei beepllnek a legnagyobb szak-
mai tarsasagok — tobbek kb6zott a hipertonia, diabetes mellitus, dyslipidémia — terdpias ajanlasaiba.

Az egészséges taplalkozast el6segitd, illetve kapcsolédé kormanyzati intézke-
dések és ezek hatasai, mérhetd, bemutathaté eredményei

Dr. Bird Krisztina PhD, féosztalyvezetd-helyettes, szakmai tanacsadd

Egészségiigyért Felelds Allamtitkarsag

Emberi Eréforrasok Minisztériuma



A magyar lakossag egeészsegi allapota nemzetkdzi dsszehasonlitasban kedvezdtlen. A betegseg-
teher tulnyomo részét hazankban is a kronikus, nem ferté¢zé betegsegek adjak, amelyek kialaku-
lasaban jelentds szerepe van az életmodbeli rizikotéenyezdknek, ezek kdzul is kiemelten a nem
megfeleld taplalkozasnak.

A tulsuly/elhizas 6nmagaban kockazati faktora szamos nem fertdzd, kronikus betegségnek, pl. a
sziv-érrendszeri és daganatos megbetegedéseknek (ezek kialakuldsat tekintve ,A” szint( evidencia-
ként ismert a tulsuly/elhizas kockazati szerepe), azonban 6nalld kronikus betegségnek is tekinthetd.
A tulsuly/elhizas ndvekvo trendje mind a felndttek, mind a gyermekek koérében vildagszerte jelent-
kez&, fenyegetd probléma. A tulsuly/elhizas kartétele nem csak a kdzvetlen egészséglgyi koc-
kazatok és azok ellatorendszerre gyakorolt hatasa miatt jelentds, hanem a kdzvetett gazdasagi es
tarsadalmi hatasok [munkabdl vald kiesés, gyermekek tanuldsban vald visszamaradasa, szocialis
kapcsolatainak gyengllése, gyermekek hatranyos megklldnbdztetése tarsaik, kdrnyezettk altal,
kikozosites, lelki hatasok, stb.) miatt.

A hazai legfrissebb taplalkozasi vizsgalatok eredmeényei szerint a globdlis trendnek megfelelden a
felndtt magyar lakossag koreben is jelentds népegeszseglgyi probléma az elhizas, tulsuly magas
aranya, hiszen a hazai felndttek kdzel 60%-a tulsulyos vagy elhizott, de sajnalatos modon a tulsuly,
elhizas hatterében allo taplalkozasi kockazati teényezdk mar az dvodas, iskolaskoru gyermekeknél is
fennallnak. Ugyanakkor a WHO Eurdpa tébb orszagara kiterjedd, a gyermekkori tulsulyt és elhizast
monitorozo vizsgalatanak (Childhood Obesity Survaillance Initiative, COSI) legfrissebb hazai ered-
meényei szerint, mig a vildag szamos orszagaban a gyermekkori elhizas eléfordulasa folyamatosan
nd, Magyarorszagon 2010 ota a 7 éves korosztalyban stabilizalodni latszik. A 2010. évi adatokhoz
képest a 2016. évi eredmények nem ndvekedtek, a ndvekvd trend megalldsa oridsi eredmeényt
jelent, még ugy is, hogy a 7 évesek kbrében tovabbra is minden negyedik lany és minden otddik
fil tulsulyos vagy elhizott.

Az Egészsegugyi Vildgszervezet Magyarorszagot a népegeszsegugy terén az elmult években be-
vezetett kormanyzati intézkedések miatt az europai régio zaszloshajojanak tekinti, és kdvetendd
peldakent dllitia a tobbi orszag elé. Blszkék vagyunk arra, hogy a WHO Eurdpai Régidjaban nincs
meg egy olyan orszag, ahol ilyen révid idd alatt ilyen nagyszamu, €s monitorozott, a tarsadalom
egeészére kiterjedd, atfogd hatdssal bird népegészségugyi intézkedés tértént volna. Ezen beavat-
kozasokban, kormanyzati programokban, jogszabalyokban mind a prevencio, az egészsegfejlesz-
tés, az egyenldtlenségek csokkentése, az egészségtudatossag erdsitése, mind a jo mindsegl és
mindenki szamara elérhetd egeészsegugyi szolgaltatdsokhoz vald hozzaférés, valamint az ellato-
rendszer hosszu tavu pénzdgyi fenntarthatdsaganak biztositasa prioritasként szerepel.

A beavatkozasok kozul szamos a taplalkozas-egészseglgy terlletét érinti, illetve az elhizas
komplex megeldzéseét is szolgdlja, mint peldaul a népegeszsegugyi termeékado bevezeteése,
az egeszseges kozétkeztetést szolgald jogszabaly kiadasa, a transz-zsirsav bevitelt szabalyozd
jogszabaly megalkotasa, a mindennapos testnevelés bevezetése a tanrendbe, a teljes korl

iskolai egeszségfejlesztés részekent az egeészséges taplalkozasra és aktiv mozgasra nevelés
erdsitese.

A WHO a kdzelmultban adta ki az europai régioban a nem fertézo, kronikus betegsegek megeld-
zése, menedzsmentje teren 6sszegyUjtott jo gyakorlatok kompendiumat, melyben hazank ket jo
gyakorlattal szerepel. Az egyik a népegészségugyi termékado, melyet a WHO 2014-ben valasztott
ki, illetve a kozétkeztetés rendelet, mely multiszektoralis megkozelitésben nem csak az egészseg-
Ugyi, hanem a szocidlis egyenlétlensegek kezelését is célozza.

Mindezektd! a jogszabalyoktdl mar rovid-kdzeptavon véarhatd az élelmiszerekkel bevitt so, cukor,
telitett zsirsavak mennyiségének csdkkenése, ezaltal egyes kronikus, nem fertézd betegségek —
melyek tekintetében a magas so-, cukor [és a tulsuly/elhizas), a magas transz-szirsav és telitett
zsirsav tartalom kockazati tényezékent szerepel — eldfordulasanak csdkkenése, az egészsegben
eltoltott életévek, és a varhato élettartam ndvekedése.

A korabban bevezetett népegészsegugyi intézkedésekhez jol kapcsolddik a most meghirdetett
ot nagy Nemzeti Egészségulgyi Program, amely a sziv- és érrendszerei betegségek, a daganatos
megbetegedések, a mozgasszervi megbetegedések elleni kizdelemre, a gyermekegészséglgy
€s a mentalis egeszseq erdsitesere iranyul. Ezek mindegyikéhez kapcsolodik prevencios elemként
a taplalkozasi kockazati tényezd&k kezelése.

Munkahely - Betegség és egészség forrasa

dr. Kudasz Ferenc

foglalkozas-egészseglgyi szakorvos

Nemzeti Néepegészseglgyi Kdzpont, Munkahigiénés és Foglalkozas-egeszseglgyi Féosztaly

Az emberek tbbbsege élete jelentds részét tolti a munkahelyén. Az dket itt éré hatasok (vegyi, bi-
ologiai, fizikai expoziciok, ergondmiai, pszichoszocidlis tényezdk, testi, szellemi, lelki megterhelés)
jelentds egészsegi kbvetkezmenyekkel jarnak.

Becslések szerint csak Magyarorszagon évente kdzel négyezer munkaval dsszeflggd [dontden
betegség eredet(l] halaleset fordul elé. A munka miatti betegseg és elvesztett egészséges élet-
eévek tobb mint felét a daganatos, mozgasszervi es keringési betegségek okozzak. A hivatalos
bejelentési statisztikak nem tlkrozik ezeket: a veszteség nem tudatosul sem a mindennapok gya-
korlata, sem a szakmapolitika szintjen.

Pedig a munkahelyi karosodasok korai felismerése eldseqgitheti a jobb gyogyulast, a tovabbi ese-
tek megeldzését és a tisztesseges kartalanitast. Az egészseqgi allapot jelentds hatassal van az ille-
t& munkakeépességére, masfeldl gylinek a bizonyitékok az értelmes, megbecsult munkanak az
egeészségjavitod hatasara. A rehabilitacid, a munkaba valod visszatérés olyan csapatmunka, ahol a
klinikusok, a hazi- és a foglalkozas-egészsegugyi orvosok a munkavallalot €s a munkahelyet egyut-



tesen kezelik. A foglalkozas-egészsegugyi szolgalatok jelentds szerepet vallalhatnak a népegész-
séglqyi szUrévizsgalatokban is. Evente atlag kétmillio koruli orvos-munkavallald taldlkozd térténik
a munkaalkalmassagi vizsgalatok keretében, ezért az egészsegfejlesztes kézenfekvd szintere a
munkahely, ahol az aktiv népesseg legjobban elérhetd.

Osszefoglalva: Pacienseink meghatarozo (jelen vagy multbéli] életmaodbeli tényezdje a munka-
helytk, melyrél minden prevencios és gyogyitd tevékenyseget vegzoé kolléganak tudni érdemes.

ELETMOD ORVOSTAN HELYE A GYOGYITASBAN

Fizikai aktivitas ajanlasok egészségesek szamara*
Prof. Dr. Martos Eva
Testnevelési Egyetem, Budapest

A rendszeres fizikai aktivitas csdkkenti a hypertonia, az elhizas, a diabetes és dyslipidaemia kiala-
kuldsanak kockazatat minden életkorban és mindkét nemben, igy a kardiovaszkularis betegségek
prevenciojanak alapvetd eszkoze. Bizonyitott a szerepe egyes daganatos betegségek megeldze-
sében is, hozzajarul a csontsUrlséeg ndvelésehez, a szellemi képességek megdrzéséhez, az idds-
kori elesések megeldzésehez meghosszabbitva igy a mindsegi életéveket. A jelenlegi ajanlas leg-
alabb napi 30 perc, legaldbb hetente 5 alkalommal (150 perc/hét) mérsékelt intenzitasu aerob vagy
legaldbb 75 perc mérsékelten erds aerob aktivitas vagy a kettd kombinacidja. Ezen felll legaldbb
hetente kétszer izomerdsités is szikséges a maximalis eréd 60-80%-an. A hazai felndtt lakossag
alig tdbb, mint negyede teljesiti az ajanlast. Dinamikus, aerob jellegli mozgasforma ajanlott, mint
a séta, gyaloglas, Uszas, kerékparozas, labdajatekok. Edzettségi és klinikai allapottol figgden alkal-
mazhatd magasabb intenzitas és hosszabb iddtartam, ez fokozza a kedvezd élettani hatasokat. A
jobb kardiorespiratorikus teljesitokepesseg (fittség, alloképességi mutatok] a kardiovaszkularis és
metabolikus betegségek elleni védelemben, azok lefolyasaban, igy az életkilatasok tekintetében
is kedvezden alakitja a prognozist, azaz a fittseg mertéke a rizikdstatuszt befolyasold tényezd.
Orvossal tortend konzultacio, illetve terheléses EKG ajanlott magasabb intenzitasu sportolasnal
40 ev (ferfiak), illetve 50 év (ndk] foldtt, valamint panaszok esetén. Akik egészségi adllapotuk miatt
az gjanlast nem tudjak elérni, a fizikai kondicidjuknak megfeleld aktivitast kell vegeznidk, amennyit
csak birnak. Mar heti 75 perc [napi 15 perc) mérseékelt fizikai aktivitds 22%-al csokkenti a mortalitast
60 ev felettieknél. Jol hasznalhatd a mindennapi gyakorlatban a napi 10 000 lépés elérését célzo
ajanlas, mivel kdnnyen érthetd, egyszertien merhetd a mar viszonylag kénnyen elérhetd okos esz-
kdzodk alkalmazasaval. A naponta megtett lépeésszam és a metabolikus szindroma kockazata kdzott
negativ dsszefligges mutathato ki. A fizikai aktivitas ajanlas szerves részéve valt a napi 6sszes Ule-
ses tevékenyseg csokkentése, valamint drankénti megszakitasa (feldllas, séta, gimnasztika). A napi

Uleses tevekenyseg mennyisége ugyanis ®nmagaban fokozza a kardiovaszkularis betegségek és
az 6sszhalalozas kockazatédt, fuggetlendl a fizikai aktivitds mennyiségétdl. A WHO fizikai aktivitas
stratégidja (2016-2025) egyik f& Uzenete, hogy a fizikai aktivitds tandcsadas legyen mindennapos
gyakorlat az egészseégugyben.

*VII. Magyar Kardiovaszkularis Konszenzus konferencia ajanlasa alapjan

Mire szamithat az allergias, ha betart minden életméd javaslatot?
Nekam Kristof
Magyar Allergia Szévetseq, Budai Allergia Kozpont, Budapest

Az elmult évtizedben okkal kertlt ismét reflektor fénybe az egyén feleldssége sajat egészsege
, életmindsége fenntartasaban, ha kell, helyrehozasaban is. Korabban féleg az ismert, életmind-
seget, munkaképesseget, életkildtasokat, egészsegben eltdltott évek szamat csdkkentd hatasok
[dohanyzas, alkohol, tudatmodositd szerek] és a tllsuly szerepét fogadtak el.

Mara ezek mellett tovabbi rizikd tényezok sorat tesszik feleldsse a kornyezeti szennyezéseken és
artalmakon, klimatikus hatasokon, az élévilag modositasan tul; igy az egyeén fizikai dllapotat, tartos
taplalkozasi szokasait, fizikai aktivitdsat, sportjat és pszichoszocialis dllapotat is.

Egyre tobb vizsgalat igazit el abban, hogy az egyes betegseégek, allapot romlasok milyen rizikok és
egyltteseik esetén hogyan, mikor nyilvanulnak meg, és k&zuluk melyek semlegesithetdk. Az eld-
adas hangsulyosan az allergidk elkerulése és enyhitese szempontjabdl targyalja, hogy az érintettek-
nek és kérnyezetiknek mit, mikor, meddig lehetne és kellene tennitk egészseguk, eletmindsegik
megdrzése, helyreallitasa érdekében — és ebben mit szamit a human faktor.

Eletméd terapia helye a hypertonias kezelésében és gondozasaban
Dr. med.habil Barna Istvan
Semmelweis Egyetem, AOK, 1.sz. Belgydgyaszati Klinika, Budapest

A 2018 decemberében a Magyar Hypertonia Tarsasag 11 modositott, javitott és kiegészitett szak-
mai iranyelvében is megfogalmazodott, hogy a népesseg 30-45%0s a hypertonia prevalencidja,
ami 60 éves életkor felett mar 60% feletti. A rendeldben mért 140/90Hgmm feletti érték esetén
hypertoniarol van szo.

Magasvernyomas betegségben (hypertonia) a vernyomas csdkkentését szolgadld nem gyogyszeres
kezelés alapvetd fontossagu és egyben minden tovabbi terdpia alapja. Hypertonia esetén tulsulyos al-
lapotban legfontosabb a testtdmeg csdkkentése. Minden 1testsuly kg/m?2 BMI ndvekedés a hypertonia
rizikdjat 12%-kalndveli. Minden 10kg-os testsuly ndvekedés 3/2,2Hgmm-rel emeli a vérnyomast, és ez



forditva is igaz, a testsuly csdkkentése vernyomast csodkkentd hatasu. A haskdrfogata 102 cm felett fér-
fiakbban, 88 cm felett nékben, illetve a 30 feletti BMI] elkerllése és a az optimalis 20-25 kdzti BMI, és cél
a 94cm alatt, illetve 80 cm alatti haskodrfogat elérése (I/A evidencia).

Az étrend ndtrium (so) tartalmanak korlatozasa (5 g NaCl/nap ald) I/A evidencidval bizonyitott.
Az alkohol fogyasztasanak megszoritasa férfiak esetén heti 14 egység (175g/hét), nék esetén heti 8E
(100g/hét) ugyancsak I/a evidencidval bizonyithatdan vérnyomas csdkkentd hatdsu. Ujdonsagként
kerllt be az eurdpai és a hazai ajanlasba a nagyivaszat (binge drinking) elkerllése. A zdldségfe-
lek, friss gyumolcsdk, hal, magvak, nem telitett zsirsavak, kis zsirtartalmu tejtermekek fogyasztasa,
a vords husok kertlése I/a evidencia szinten kerdlt az ajanlasba.

Rendszeres aerob gyakorlatok vegzése legalabb 30 percig és mérseklet dinamikus mozgas a het
5-7napjan I/A evidencidval javasolt, ezzel dtlagosan 6-7 Hgmm-es vérnyomas csdkkeneés érhetd el.

Eletméd orvoslas daganatos megbetegedésekben
Dr. Nikolényi Aliz, PhD

SZTE AOK Onkoterapias Klinika

Szeged

A daganatos megbetegedeések globalis eléforduldsa varhatoan jelentdsen ndvekedni fog a kd-
vetkezd évtizedekben. Egyre inkdbb elfogadott tény, hogy az emelkedd tendencia hatterében a
rak kialakuldsanak esélyeit jelentdsen befolyasold életmodbeli tenyezdk allnak. A legerdsebb élet-
maoddal kapcsolatos kockazati tényezd a dohanyzas, mely az dsszes daganatos incidencia 20-30
%-ert felelds. Ezt kodveti az alkoholfogyasztas, az elhizas, a testmozgas hidnya, és az egészsegtelen
taplalkozas. Figyelemremeéltd adat, hogy az iparilag fejlett és a joléti tarsadalmakban a daganatos
betegségek fele elkertlhetd lenne dohanyzasmentes életmoddal, az alkoholfogyasztas csdkken-
tésével, a rendszeres fizikai aktivitassal, az egészseges taplalkozassal, s az elhizas megeldzésevel.
A megeldzés kiemelkedd szerepe mellett meta-analizisek azt is igazoljak, hogy bizonyos daganat-
tipusok tulélésre vonatkozd adatai és az életmodbeli tényezdk kdzott is szoros dsszefligges van.

ELETMOD ORVOSLAS TERULETEI

»Magyarorszag atfogé egészségvédelmi sziirbprogramja 2010-2020-2030
(MAESZ)”. Az elmult kilenc év (2010-2018) eredményei

Barna Istvan' Kékes Ede? Daiki Tenno® Dankovics Gergely*a MAESZ Programbizottsdga nevében

1 a MAESZ Programbizottsdg elndke, Semmelweis Egyetem, AOK, |.sz. Belgydgyaszati Klinika,
Budapest; barpis@gmail.com

2 a MAESZ Programbizottsag tagja, Budapest; kekesede@gmail.com

3 a MAESZ Programbizottsag tagja, ELTE, Media és Oktatasinformatikai Tanszék, Budapest; tenno.
daiki@gmail.com

4 a MAESZ programigazgatdja, Budapest; gergely.dankovics@egeszsegprogram.eu

2010-té1 uj, komplex, atfogd szlrdprogram indult Magyarorszagon ,Magyarorszag atfo-
go egeszsegvedelmi szdrdprogramja 2010-2020-2030" cimmel. A program f& célkitlizése
az volt, hogy sokféle szlreési lehetdseget [eszkdzds, vagy keérddives] vigyen el kdzvetlendl
a lakossaghoz. A szUrést egy speciadlisan kiképzett kamionra telepitettik fel, amely a nagy-
varosoktdl a legkisebb faluig mindenhova képes volt és képes lesz eljutni. A Program a ,Sziv
és Errendszeri Nemzeti Program” részeként, ma mar 76 szakmai-tudomanyos tarsasag, illetve
cég tdmogatasaval mikodik. A szlréprogram egy erre a feladatra épitett kamionban valosult
meg. Az egészseglgyi kdrnyezetet a moshato és fertdtlenithetd fellletek, specialis 1égszird
rendszerek biztositottak. A kamion akadalymentesitett be és kijarattal rendelkezik, a muko-
dés az ANTSZ minéség-ellendrzésével és engedélyével tortént. A kamion kézvetlen kornye-
zetében egészsegmegdrzd, betegsegmegeldzd tevékenyseg folyt. A Program keretében
Magyarorszag legnagyobb mobildiagnosztikai k&zpontjaban 37 féle atfogd vizsgalati elere-
sére van lehetdsége a felndtt lakossagnak ingyenes formaban. Ezen oriasi specialis szUrdal-
lomas 5100 vizsgalat elvegzesét teszi lehetdve minden egyes szlrési dllomason orszagosan
200 helyszinen. A szlréprogram 20 éven keresztil 3000 helyszinen 15 millio vizsgélatot és
1 millio felndtt 1dtogatd részvételét biztositja ingyenes humanitarius formaban. Az Eurdpa
Nemzeti Egészségveédelmi Program [European National Healthcare Program] valamint a Ma-
gyar Orvostarsasagok és EgyesUletek Szdvetsége (MOTESZ) altal koordindlt sziv- és érrend-
szeri betegsegek megeldzésének és gyogyitasdnak Nemzeti Programjaval konszenzusos
egyuttmuikodesével valdsul meg.

Az elmult kilenc évben 1696 helyen jart a specialis szUrdkamion, 206529 lakos komplex szlresét
vegeztlk el és 500395 egyen kapott a helyes életmodrol, a betegsegmegeldzesrdl és egész-
segmegdrzésrél adtunk informacios csomagot és 14 millid életmod kérdésre kaptunk valaszt
a helyszinen.

A 2018/2019 tanévtdl kezdve hivatalosan is Utjara indult a Magyarorszag atfogd egészségveédel-
mi szUréprogramjanak gyermek prevencios programja az ,Utazas az egeszseg birodalmaba”
cimmel. A MAESZ évente mintegy 75 000 gyermek ingyenes részvételét biztositva segitsé-
get nyujt a gyermekek egészségismereteinek bévitéséhez ugyanakkor élményt jelentd vonzo
maodszerek segitségével. A Magyarorszag atfogd egészségvédelmi szlréprogramja (MAESZ)
nagyban hozzajarul a tanuldok egészseg ismereteinek javitdasahoz. A program keretén belll
a didkok bepillantast nyerhetnek az altalanos iskola els® osztalyatdl az egyetemi szintig.



A dohanyzas visszaszoritasara tett Iépések
Dr. med. habil. Paulik Edit PhD
Szegedi Tudomanyegyetem Altaldnos Orvostudomanyi Kar Népegészségtani Intézet

A WHO becslése szerint évente 7 millio ember hal meg dohanyzassal &sszefliggd betegseg mi-
att, és ebbdl 890 ezren a kdrnyezeti (masodlagos) dohanyflst expozicid kdvetkeztében. A do-
hanyzassal 6sszefligg®d morbiditas és mortalitds meghatarozo szerepet jatszik a magyar lakossag
egeészseq allapotanak alakitasaban is. Hazai adatok szerint a dohanyzas a férfiaknal elsd, a néknél a
masodik helyen 3llo kockazati tényezd az elvesztett egészseges életévek vonatkozasaban.

Az utdbbi években/évtizedekben ugyan Magyarorszagon szamos intézkedeés tortént a do-

hanyzas visszaszoritasa érdekében, valtozatlanul a magas prevalenciaju (26%) orszagok kdze
tartozunk a WHO Eurdpai régiojaban (vs. Svedorszag: 11%], €s meg messze vagyunk attol, hogy
dohanyfustmentes tarsadalomrol beszéljink, ahol a felnétt lakosoknak csak kevesebb, mint
5%-a dohanyzik. A kedvezdtlen helyzet megvaltoztatasa eérdekében a raszokas megeldzése
és a leszokas tamogatasa egyarant népegeszségugyi prioritasként kezelendd. A térvényi sza-
balyozasok elsdsorban a kérnyezeti dohanyflst expozicio csdkkentésére, illetve a raszokas
megeldzésére iranyuld intézkedéseket foglalnak magukba, mig a mar dohanyzok tdmogatasa
a leszokasi folyamat soran nagyobb aktivitast igenyel az egészsegugyi szakemberektd! (or-
vosok, gyogyszerészek, pszicholdgusok stb.). A dohanyzas fliggdséggel jar, beépll az egyén
mindennapjaiba, része lesz a magatartasanak, életmodjanak, aminek megvaltoztatdsa nem
egyszerl. A leszokdshoz nyujthatd tdmogatasi lehetdseégekrdl nemzetkdzi és hazai szakmai
iranyelvek egyarant elérhetéek. A magyar szakmai irdnyelv részletesen bemutatja a leszokas
tdmogatas bizonyitottan hatdsos modszereit, a minimalintervenciot, illetve a programszerd
leszokastamogatason belll a gyogyszermentes és a farmakoterapias modszereket. A visel-
kedésvaltozasi modell [,5A"] els® harom Iépését magaba foglald, kb. 3 perces iddtartamu
mininalintervencio barmely szintéren alkalmazhatd. A dohanyzasrol vald leszokas tdmogata-
saban valo aktiv részvétel az egészseguqgyi elldtasban dolgozo valamennyi felsdfokl vegzett-
seggel rendelkezd szakembertél elvarhato.

Uj magyar taplalkozasi ajanlas - OKOSTANYER®
Kubanyi Jolan MSc, elndk
Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsege Uj magyar taplalkozasi ajanlast dolgozott ki 2016-
ban, amely az OKOSTANYER® elnevezést viseli. Az itmutatd a legUjabb tudoményos eredmé-
nyeket figyelembe veve hatarozza meg, hogy mi kertljén napi szinten tanyerunkra. A vilag

16, jelenleg is ervenyben levo taplalkozasi javaslatait tekintette at a szakmai szervezet és ezt
kdvetden alakitotta ki @ hazai egészséges felndtt lakossag szamara az élelmiszeralapu taplal-
kozasi ajanlast.

Minden ember szeretne helyesen taplalkozni, de nem feltétlentl rendelkezik kelld ismerettel
ahhoz, hogy megfelelden tudja &sszeallitani étrendjét, tovabba, hogy mekkora mennyiséget
ajanlott fogyasztania az egyes élelmiszercsoportokbol. Ennek kikiszdbdlésére mar korabban,
sot évekkel ezeldtt megjelentek kildnbdzd tipusuy, kizarolag a lakossag részére keészilt, kdz-
érthetd modon megfogalmazott taplalkozasi ajanlasok, amelyek altaldban grafikus formaban
mutattdk be az egészséges taplalkozas alapjait. (Pl. taplalkozasi piramis, szivarvany, haz)

A hazai dietetikusokat és taplalkozastudomanyi szakembereket dsszefogd szakmai szervezet
tdbb honapos munkaval aktualis, a legfrissebb nemzetkdzi tudomanyos eredmeényeket és
jogszabdlyokat is figyelembe vevd Uj, élelmiszeralapl ajanlast dolgozott ki. Az OKOSTANYER®
kénnyen érthetd szdvegezeése és grafikus megjelenitése segit eligazodni ,a tudomany Utvesz-
téiben”, amelyhez tartozo hattéranyag tovabbi fontos informaciokat tartalmaz azon érdekld-
ddk szamara, akik bdvebb ismeretekkel szeretnének rendelkezni az egészseges taplalkozasra
vonatkozoan.

A szakmai szervezet 2017-ben a 6-12 éves korcsoport részére is elkészitette az OKOSTANYER®-t,
€s az ehhez tartozd energiaigény-kalkulatort és adagolasi utmutatot egyarant.

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsége altal dsszedllitott OKOSTANYER® a Magyar Tudo-
manyos Akadémia Elelmiszertudomanyi Tudomanyos Bizottsdga ajanldsaval kerilt kdzzététel-
re, amely kibévUlt az értelmezeést és a gyakorlati megvalositast segitd hattéranyaggal, receptu-
raval, valamint mobil applikacidval és 6nallo honlappal (www.okostanyer.hu).

Stressz és lelki egészség
Dr. Révay Edit PhD
Sapientia Szerzetesi Hittudomanyi Fdiskola

Jo ideje mar evidenciakeént kezeljik, hogy a stressz kihat ez egészségre. Arra is vannak mar idéso-
ros adataink, hogy miként fligg 6ssze a szubjektiv jollét alakuldsaval, hogyan hat a tarsas kapcso-
latokra, a mikro-tarsadalmi integraltsagra, a megklzdési stratégiakra a stressz. Az ELEF vizsgalatok,
valamint a Magatartaskutatod Intézet altal vegzett kutatdsok foglalkozasok, csaladi allapot, nem és
eletkor egészség- betegseg, életmod dsszeflggeseit vizsgaltak orszagos kutatasokban. Az eld-
adasban az orszagos és sajat felmérések adataira tdmaszkodva nézink az evidenciak mdge, mert
a tarsadalomtudomany megkozelitésében evidencidk nem léteznek.



TAPLALKOZASTERAPIA A MINDENNAPOKBAN

Edes iz és édesitészerek az egészséges taplalkozas tiikkrében
SzUcs Zsuzsanna MSc; dietetikus, okleveles taplalkozastudomanyi szakember
Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetsege

Az izek érzékelése fontos szerepet tolt be életlinkben, hiszen meghatarozza a taplalék kiva-
lasztasat, az elfogyasztott ételmennyiséget, valamint hozzajarul az ételek és italok élvezetéhez.
Az édes iz kedvelése vellnk szlletett egyetemes emberi sajatossag, amely az étrend mind-
segét nagymertékben meghatarozza. A népszerl iz kialakitasara az élelmiszerek eldallitasa
soran a leggyakrabban cukrot hasznalnak, azonban egyre né a cukormentes vagy csdkkentett
cukortartalmu termeékek iranti igény. Egy 2017-es felmérés adatai alapjan a magyar felnéttek
kdzel 70 szazaléka figyel a cukorbevitelére.

Hazankban a taplalkozasi felmérések adatai szerint a felndtt lakossag atlagos hozzaadott cu-
korfogyasztasa az elmult évtizedekben &sszességében csokkent, a legutolsd publikalt adatok
szerint @ napi energiabevitel 8,1 szazalékara tehetd, mig a gyermekek napi energiafelvetelik
12-13 szazalékat fedezik az ételekhez, italokhoz hozzaadott cukorbol. Az Egészségugyi Vilag-
szervezet 2015-6s cukorbeviteli ajanlasa alapjan a hozzaadott cukorbevitel nem haladhatja
meg a napi energiafelvétel 10 szazalékat, am az ennél alacsonyabb fogyasztastol tovabbi eld-
nyok varhatok elsdsorban a testtdmeg karbantartas, valamint a fogak egészségének megdrze-
se szempontjabol. A mértékletes cukorfogyasztds megvalositasat sirgeti a hazai, egészseges
populdciot célzo taplalkozasi ajanlas, az OKOSTANYER® is.

Az elhizas dramai meértékben ndvekvd nepegészseglgyi probléma, amely hazankban a fel-
noétt ndk 62, a felndtt férfiak 67 szazalékat, a gyermekek dtddét érinti. A testtdmeg karbantartads
kulcsa az energia-egyensuly elérése és megtartasa, melyben a bevitt kalériamennyiség feletti
kontrollnak déntd szerepe van. Ennek egyik eleme lehet a cukor helyettesitése alacsony ener-
giatartalmu és energiamentes, Un. intenziv edesitdszerekkel, amelyek az édes iz kialakitasara
az élelmiszer energiatartalmanak ndvelése nélkul kepesek.

A legujabb evidence based tudomanyos vizsgalatok nem igazolnak &sszeflggést az energia-
mentes edesitdszerek és az elhizas, az étvaqy, illetve az édes iz iranti vagy ndvekedése kdzott.
Epp ellenkezdleg, az édesitdszert fogyasztok kozott alacsonyabb mértékl cukorfogyasztast
taldltak, az étrend &sszetétele is alapvetden kedvezdbbnek bizonyult. Ezaltal az energiamentes
édesitdszerek, amennyiben nincs mas forrasbdl tértend kompenzacio, inkabb a testtdmeg
csOkkeneset, mintsem testtdmeg tébblet kialakuldsat segitik eld. Biztonsaggal alkalmazhatok a
cukorbetegek étrendtervezeése soran is.
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Fékuszban az inzulinrezisztencia, az egyénre szabott dietoterdpia jelentésége
IR-ben és diabéteszben

Erdélyi-Sipos Aliz, dietetikus MSc

Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege fotitkara

Az IR a szénhidrat-anyagcsere zavaranak els® megnyilvanuldsa. Ha nem kezelik, a késdbbiekben
mar a mert vércukorszintek is emelkedettek lesznek, mig vegul kialakulhat a 2-es tipusu diabétes.
Az inzulinrezisztencia kezelésének négy pillére van (a szamok nem a sorrendet, hanem a pilléreket
jelolik]. I a személyre szabott étrend: megfeleld mindségl és mennyiségU szénhidratot kell elosz-
tani a nap folyaman. Il. a mozgas. Ill. a pszichés gondozas, stresszkezelés. V. gyogyszeres kezelés.
A pilléreknek megfeleléen a paciens gondozasa is minimum kettd, de inkabb harom illetve négy
szakember &sszehangolt munkaja. A dietotherapia mindig egyeénre szabott és a dietetikussal torté-
né tdbbszori konzultacio alkalmaval érhetd el, hogy a megvaltozott étrend a paciens életvitelehez
igazodo, betarthato, az allapotat javitd taplalkozas legyen. Elsd alkalommal a taplalkozasi anamné-
zis, BMI, laborértékek, orvosi diagndzis alapjan az érintett tudasszintienek megfelelden torténik az
altalanos alapelvek atadasa, amely a szénhidratok mennyisegéere, mindsegeére, felszivodasara és
konkrét ételekre fokuszal. A masodik alkalommal a gyakorlati tapasztalatok és a testdsszetétel [ SMM,
BFM, BMR] alapjan valosul meg az egyénre szabott diéta kialakitasa. A team munka, a kompetencidk
betartasaval, a paciens aktiv kdzremikddésével megvaldsithatd az életmodvaltas, igy az étrend, a
diéta a hétkbznapok és az innepnapok termeészetes részéve valik. Diabetes mellitus kezelési lehetd-
ségei nem-gyogyszeres (életmodbeli] és gydgyszeres formakra oszthatdk. A nem-gyogyszeres ke-
zelés magaban foglalja a megfelel® étrend tartasat és a napi rendszeressegu fizikai aktivitas vegze-
sét. A dietetikai gondozas, kbvetés hozzajarul a kezelés hatékonysagahoz, a jobb életmindseghez.
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Tudomanyos betekintés a vegetarianizmusba vagy mas néven névényi alapu
taplalkozasba

Shenker-Horvath Kinga, okleveles taplalkozastudomanyi szakember

Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege

Kelet vegetaridnizmusa a kezdetek oOta létezett, Indidban magatol értetddod volt a novenyi
étrend. A nyugati vegetarianizmus az okori gorogoktdl eredeztethetd, hires képviseldik
kozeé tartozott tobbek kdzott Pitagorasz, Szokratész, valamint Hippokratész is hangsulyoz-
ta @ novények gyogyitd erejét. A vegetarianus kifejezés az angol ,vegetable” - jelentése
z6ldség, ndveényli] - szobol szarmazik, 1839 ota létezik. A sz6 hasznalatdt az elsd hivatalos
szervez®ddeés, az Anglidban létesult Vegetarian Society 1847-es megalakulasa fémjelezte. A
hazai vegetaridnizmus hivatalos kezdetét a Magyar Vegetaridanus Tarsasag 1896-os meg-
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szUletése jelentette. A vegan szot 1944-ben alkotta meg Donald Watson allatjogi aktivista.

A vegetarianizmuson belll a vegyes taplalkozas feldl tdbb alformat kildnbdztetlink meg a legszi-

gorubb valtozatokig:

. Flexitarianus: nem zar ki kategorikusan egyetlen allati eredetl forrast sem, csak csdkkenti azok
aranyat és mennyiseget

e Szemivegetarianus: kis mennyiségben fogyasztanak tejterméket, tojast, halat és baromfihust

e Pollotarianus: husfélék kozul kizardlag a szarnyasok husat fogyasztjak

. Peszkatarianus: husfélék kdzal csak a halak fogyasztasa megengedett

e Ovo-lakto vegetarianus: allati eredetl termékek kdzul megmaradnak a tejtermékek és a tojas

e Lakto-vegetdridnus: allati eredetl élelmiszerek kozll a tejet, tejtermeékeket fogyasztjak

e Ovo-vegetarianus: csak a tojas engedélyezett az allati eredetl termékek kdzUl

e Vegan: kizarolagos névenyi eredetl elelmiszerek fogyasztasat jelenti

. Nyers vegan: a ndvenyi élelmiszereket csak nyers formaban fogyasztjak

. Fruitizmus: mar a gabonafélék is kerllenddek, kizardlag nyers zoldsegek, gylimaolcsdk és
magvak alkotjak az étrendet

A vegetaridanus taplalkozast folytatok aranya minden féldrészen né, vildgszerte kb. 600 milliora
tehetd a szamuk. Az Egyestlt Allamokban a felnétt lakossag 5-8%-a, kb. 12.500.000-20.200.000 &
vegetarianus. A hazai vegetarianusok taborat illetdéen egyeldre pontos statisztikai felmérés még
nem szlletett, egyes szakeértdi becslések szerint szamuk hozzavetdlegesen 150 ezer kérul mozog.
A husmentes élelmiszerek iranti kereslet 2017-ben 987%-kal nétt.

Az 1950-es évek kdzepetdl kezdtek el tudomanyos igénnyel foglalkozni a vegetarianizmussal. A
névenyi alapu étrend abban tér el a divatdiétaktol, hogy tudomanyosan megalapozott allitasok
Osszessege tamasztja ald pozitiv egészsegugyi és betegsegkockazat-csokkentd hatadsait. Azon-
ban nehéz egységesen megitélni a taplalkozas-élettani hatasokat, mivel a tdbbféle vegetarianius
irdnyzat valtozatos taplalkozasi vonalat valosit meg. A ndvényi alapu étrend a taplalkozastudomany
eqgyik kiemelt fokuszpontja, az elmult években szamos taplalkozastudomanyi és dietetikai szer-
vezet adott ki allasfoglalast a névényi alapu étrenddel kapcsolatban, tébbek kdzott Amerikaban,
Ausztralidban, Portugalidban, Németorszagban, Spanyolorszagban, Olaszorszagban, Angliaban. A
Magyar Dietetikusok Orszagos Szoévetsegenek Tudomanyos Bizottsaga részerdl jelenleg keszul a
névenyi alapu étrenddel kapcsolatos hazai allasfoglalas, amely segiti a konzisztens szakmai vele-
meény kialakitasat a jovében ezen a terlleten.

A helytelendl folytatott ndveényi étrend hidnybetegségekhez vezethet ugyanugy, ahogy a nem
elégge valtozatos vegyes taplalkozas is. Ezert a megfeleld vegetarianus etrend Osszedllitdsaban ja-
vasolt dietetikus szakember segitségét kérni, hogy megbizhatd forrasbol szarmazo, evidencidkon
alapuld taplalkozasi ajanlasokhoz juthassanak a névenyi alapu étrendet kdvetok.

22

A hazai gyermekek taplalasi, taplalkozasi jellemzdi —tanulsagok, avagy mit mu-
tatnak a szamok

Dr. Badacsonyiné Kassai Krisztina, Szlics Zsuzsanna MSc, Dr. Palfi Erzsébet

Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege, Tudomanyos Bizottsag

Magyarorszagon évroél évre ndvekszik a tulsuly, az elhizas, valamint a nem megfeleld taplalko-
zasi szokasok elsajatitasanak gyakorisaga €s az ebbdl eredd problémak a gyermekek koérében.
Ez a negativ trend a felndvekvd generacio egészsegi kiladtasait nagymertékben rontja, hiszen a
vilagszerte jarvanyszerd meéreteket 6ltd gyermekkori tulsuly és elhizas 6sszefliggésbe hozha-
tok a korai haladlozas, a sziv-és érrendszeri betegsegek, a 2-es tipusu diabétesz, mozgasszervi
problémak valamint egyes daganattipusok kialakuldsi kockazatanak emelkedésevel. A kedve-
z6tlen egészségi allapot mutatokhoz a helytelen taplalkozasi szokdsok nagyban hozzajarul-
nak, mint példaul a rendszertelen étkezés, a nem megfeleld dsszetétell etkezesek. A tulsullyal
parhuzamosan bizonyos tapanyagok hidnyos, esetleg tdbblet bevitele is jellemzd, amely a
taplalkozasunk alapjat képezd élelmiszerek, mint a zoldségek, a gydmodlcsdk vagy a tejter-
mekek elégtelen fogyasztasaval egyltt jelenik meg. Ennek ismeretében kijelenthetd, hogy az
egeészseges taplalkozas gyermekkorban egy hosszutavu, komplex prevencios programkent is
felfoghato.

A Magyar Dietetikusok Orszagos Szovetseégeének Tudomanyos Bizottsaga dszehasonlitd elemzées
keretében vizsgalta a hazai 0-18 éves gyermekek taplalkozasi szokasait és taplaltsagi allapotat a
reprezentativ taplalkozasi felmereések szakirodalomban elérhetd adatai alapjan.

Eredmények: Harom éves kor felett né a tulsuly és az elhizas eldforduldsi gyakorisaga, a 4-6
eévesek kdzel 20 szazaléka, a 7-18 éves gyermekek kdzel negyede rendelkezik testtdmeg tébb-
lettel. Emellett a lanyok esetében 15 és 18 éves kor kdzott ndvekszik a sovanyak aranya. Mig a
12-36 honapos gyermekek zéldség- és gyimolcsfogyasztasa meg eléri a WHO 4altal javasolt
napi legalabb 400 grammnyi bevitelt, a zoldség és gyimolcsfogyasztas az eletkor ndvekede-
sevel parhuzamosan csokken. Mig a 12-24 honapos gyermekek hozzaadott cukorfogyasztasa
meég nem lépi tul a napi energiafelvetel 10 szazalékat, vagyis a hazai €s nemzetkdzi ajanlasban
szerepld mennyiséget, addig az 6sszes tobbi vizsgalt korcsoportban tulzott cukorfelvétel azo-
nosithatd. A gyermekek natriumfogyasztasa minden korcsoport esetében tullépi, esetenként
jelent&sen, a hazai, illetve az EFSA ajanlasaban szerepld mennyiseget.

Konkluzio: A hazai felnétt populdciora jellemzd helytelen taplalkozasi mintazat figyelhetd meg mar
a korai gyermekkorban is.
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A kardiovaszkularis betegségek dietetikai megkozelitése
Kegyes Réka
okleveles taplalkozastudomanyi szakember, EFAD vezetdsegi tag

A kardiovaszkularis rizikdbecslésben szerepld faktorok jelentds része befolyasolhatod diétaval, tehat
a dietetikus munkaja mar paciens els® megjelenésekor elkezdddik. A prevencio leghatékonyabb
modja az életmodvaltoztatas, amely magaban foglalja az étrendet is.

Az Eurdpai Kardiovaszkularis Prevencios Iranyelv konkrétumok szintjen nemcsak a telitett zsirsav-
mennyiségre, hanem a transzzsirok, a rost, valamint a zoldség- és gyimolcsfogyasztasra is kitért.
Egyre t&bb bizonyiték mutat arra, hogy nem(csak) az utdbbi 15 évben javasolt energia- és zsirsze-
geény diéta célravezetd rizikdcsdkkenteésre, illetve terapias celra, hanem a mediterran térség evez-
redek oOta folytatott életmodija, etrendje. A legujabb, kifejezetten a mediterran étrend és a dieteti-
kusi tanacsadas primér prevencios eredmeényeit a PREDIMED (Prevencion con Dieta Mediterranea)
tanulmany hozta 2013-tol. A mediterran étrend 3 eseménnyel/1000 beteg csdkkentette a sulyos
sziv és erbetegsegek eldforduldsat, amely 30%-0s relativ rizikdcsdkkenést jelent. Az északi orsza-
gok felismerve, hogy a mediterran étrend modositva alkalmazhato naluk is, az Europa északi ré-
szén honos, de tapanyagtartalmaban hasonld élelmiszerekkel megalkottak az Eszaki étrendet.

A kezelés egyik koltséghatékony sarokpontja a dietoterapia, amelyben a dietetikus tud sajat kom-
petencian belll segitséget nyujtani.

A dietetikusok megitélése a lakossag szemszégébdl
Csengeri Lilla, okleveles taplalkozastudomanyi szakember
Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsege

Hazankban a féiskolai kepzés mar 43 évre tekint vissza. A dietetikusok a prevencio, élelmezésve-
zetés, klinikai dietetika tertletén dolgoznak. A Magyar Dietetikusok Orszagos Szdvetsége (MDOSZ]
figyelembe véve a lakossag részerdl a taplalkozassal kapcsolatos fokozott erdeklddeést 2018 ma-
jusaban online felmérést végzett a dietetikusok szakmai megitélése, ismertsege témakorben. A
kutatds modszere: online lakossagi felmérés 18 év feletti rendszeresen internetezdk koreben. A
kutatds reprezentativ a 18 évnél idésebb rendszeresen internetezdkre nem, kor és régio alapjan.
A megkerdezettek 49% ferfi, 51%-a nd. A lakdhely szerinti megoszlas: 22% Budapest, 29% megyei
jogu varos, 26% egyeb varos, 23% falu, kdzseg. A valaszokbol kiderult, hogy 61%-a tudja sajat beval-
lasa szerint, hogy mivel foglalkozik egy dietetikus valamint azt is, hogy a dietetikusi képesités féis-
kolai vagy egyetemi [felsdfoku] vegzettséghez kotott. A felndtt netezdk a dietetikusok vélemeényét
és tanacsait tartjak magasan a leghitelesebbnek, 89%-uk egy &tos skalan legalabb négyes szinten
veli ugy, hogy a dietetikusok tanacsai hitelesek. A taplalkozassal kapcsolatban legérthetdbbnek
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is a dietetikusokat tartjak, 87%-uk legaldbb negyes szinten véli ugy, hogy a dietetikusok tanacsai
érthetdek. A felndtt netezdk 21%-anak volt mar korabban személyes tapasztalata dietetikussal [kiala-
kult betegséguk kezelése: 53%, eltérd laboreértekek miatt: 30%, fogyas:23%). Azoknak, akiknek volt
korabban személyes tapasztalatuk dietetikussal 54%-a szakorvos ajanlasan, egynegyeduk hazior-
voson keresztll kerdlt vellk kapcsolatban. 17% sajat maga taldlt rd arra a dietetikusra, akit felkeresett.
Ha dietetikus szakemberre lenne szikséguk, a felndtt internetezdk tdbbsége (61%) dietetikus felke-
reseésevel kapcsolatban a haziorvosatol kérne tanacsot. Az eredmenyek visszaigazoljak a dietetikai
kepzes, a dietetikusok szakmai munkajanak valamint az MDOSZ tevékenységének eredményes-
seget. Azonban fontos megerdsiteni és ismertetni a dietetikusi kompetenciat a haziorvosok, szak-
orvosok felé, hogy kdzdsen, a paciens érdekeit figyelembe véve, mindenki sajat szakértelmeével
jaruljon hozza a hatékonyabb gyogyitashoz.

TECHNOLOGIA

POLAR Coach, mint életméd orvosi tdmogaté rendszer
Nagy-Barta Jozsef
FitExport Kft.

Az adat hatalom. Az orvoslastol a kereskedelemig.

A viselhetd okos eszkdzok kordban minél tobb adat kerll régzitésre anndl pontosabb allapot visz-
szajelzést kapunk a felhasznald tevekenységeirdl.

Az adatok feldolgozasa azok 6sszekapcsolasa egy harmadik platformon fogja meghozni a gépi
intelligencidban az attérest. Addig is! Mit tud adni egy pulzusmerd eszkdz pl.: az egészseg megor-
zéséhez? A Polar Smart Coaching funkciok a felmérésekkel, a 7/24 aktivitds monitorozassal, mozgas
adat elemzésekkel - egy 6koszisztéma rendszerbe kapcsolddva - teheti rendbe az életmodunkba
beferkdz6 anomalidkat.

Egészség felmérd, kockazatelemzd, életmod tamogato rendszerek alkalmazasa
MenedzsersziiréstSl az életmod tanacsadasig

Dr. Margitai Barnabas' Dr. Koti Tamas? Dr. Majorosi Emese?®

1 Forgalmazok az Egészsegert Szovetseg

2 Szent Kristof Szakrendeld

3 Haziorvos, életmodorvos, egészségkommunikacios szakember

Az egészseglnk megdrzeésével kapcsolatban gondolkodasunkat 2010-ig alapvetden a népegész-
seglgyi programokon és kulonbozd szlrdvizsgalatokon térténd megjelenések jellemezték. Az
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utobbi években az egészsegunk fejlesztésere, életmodunk tudatos alakitdsara tevodott at a hang-
suly. A secunder prevencio mellett a primer prevencio fokozatos térnyerése figyelhetd meg.

A sz(révizsgalatok soran elhangzo, az életmddunk megvaltoztatasara vonatkozo ajanlasokkal
tGbbnyire magunkra maradunk. Fogyjon le, taplalkozzon egészségesen, mozogjon rendszeresen,
szokjon le a dohanyzasrdl, fogyasszon kevesebb alkoholt, aludjon tébbet, éljen kevesbé zaklatot-
tan, legyen rendszeresseg az életében, - mind olyan tanacsok, melyek figyelmen kivil hagyjak az
érintettek tajékozottsagat, felkészultségét, motivaciojat.

Az életmdd programok térnyerése, nepszertsege dsszefligg a kapcsolddod szolgaltatasok fejlé-
désével, bovilésével, az utdbbi évek informatikai fejlesztéseivel. A kommunikalni képes orvos-
technikai meréd eszkdzok, gyogyaszati segedeszkdzok mellett, szamos olyan eszkdz, alkalmazas
érhetd el, melyek az életmod programok hatékonysagat javitjak, azok kdvetését biztositjak. Ezek
az eszkdzok, rendszerek mozgasunkkal, taplalkozasunkkal, alvasunkkal kapcsolatos adatokat gyUjtik
Ossze, elemzik.

A kodvetkezd évek egyik meghatarozo feladata az okos eszkdzok alkalmazasaval szerzett tudasunk
beemelése az életmod programokba, azok hasznositasa a beteg edukacid soran. Az eszkdzdk
altal mért paraméterek az érintettek életmaodjaval és egészseg allapotaval kapcsolatban valos idejd
informaciot biztositanak. Az életmodprogramokban résztvevék tavfelligyeletét, kdvetését, tanacs-
adasat, a programok testre szabasat, korrigalasat biztosithatjak az okos eszkdzok.

A sz(révizsgalatoknak nem csak korallapotok kizarasa a céljuk. Céljuk az adott szemeély életmodja-
nak pontos felmeérése, egészsegkockazatanak elemzése, a kockazat csokkentése életmod progra-
mokon keresztUl. A programok sikerének feltétele pontos kidolgozottsaguk, megvalosithatosaguk,
a célok motivald volta, a résztvevdk tamogatasa. Nem elhanyagolhatd az életmod programok
kdzdsseg formald hatasa sem.

A rendszeresen vegzett szUrdvizsgalatoknak célja a kordllapotok megallapitasa mellett az adott
szemely egeszsegenek es eletmaodjanak felmerese, eletmodprogramok hatasanak ertekelése, to-
vabbi célok kitlzése.

A szerzok beszamolnak vallalati Ugyfeleknél (106 f6) veégzett szUrdvizsgalat eredmeényeirdl,
az eészlelt kordllapotok megoszlasarol, az egészseg felmérés eredmeényeirdl, a résztvevok
kockazatbesorolasarol, kildn az egyén és a kbzodsseg (vallalat] egészsegenek megdrzése érdeke-
ben tett javaslataikrol, életmod programokrol, azok testre szabasardl, az érintettek motivaciojarol,
annak fenntartasarol.

A szerzék javaslatot fogalmaznak meg az Eletmod Orvoslas Tarsasag felé is, ajanlasok kidolgoza-
sara adott egészsegkockazatok csokkentésere, okos eszkdzokkel tamogatott életmdd programok
és beteg edukacios programok kidolgozasara. Javasoljak jelenleg elérhetd életmddprogramok
és szolgaltatok adatbazisanak feltdlteset a Tarsasag honlapjara, az életmod programok kdveteset,
értékelesét.
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Stressz / Regeneracié / Mozgas: objektiv, testszenzoros mérésekkel
Kun Zoltan
Fusion Vital Program

Ma mar egyre elterjedtebb testszenzoros mérésekkel -csak Magyarorszagon tébb, mint 3000 meé-
rést végezve- nem csak egyeéni szinten, szemelyre szabottan lehet segiteni a stressz hatasainak
kimutatasaban és a karos hatasok csdkkentésében hanem atfogod képet lehet kapni az orszagos
helyzetrdl is. A mérésekre épitett életmodvaltd programok pedig nagy hatasfokkal mikodnek az
egyeni és munkahelyi egészségfejlesztésben egyarant.

Fitpuli, az egészség Srzdje. Magyarorszag elsé vallalati digitalis
egészségprogramja

Dr. Olah Daniel

Fitpuli Kft.

A FitPuli célia a munkahelyi egeszsegkornyezet fejlesztése. Az egyuttmuikodd partnercegek mun-
kavallaloi szamara személyreszabott adatelemzést, preventiv és motivacios megoldasokat kina-
lunk, amely javitjia a munkavallalok egészségtudatossagat, és konkrét visszajelzeseket ad a napi
teljesitmeénytkkel kapcsolatban.

A probléma:

A legtdébb cég szamara a jelenlegi munkaerd-piaci helyzetben problémat okoz a megfeleld meny-
nyisegl és mindsegl dolgozod biztositdsa, megtartasa. A versenyhelyzet részeként bérenkivili
egeészsegugyi juttatasokkal igyekeznek kedvezni munkavallaldiknak, ugyanakkor ezek valtozo ha-
tékonysaguak, nélklldzik a mobiltechnoldgia, a viselhetd szenzorok és szemeélyreszabott elemzesi
maodszerek nyujtotta lehetdsegeket.

Megoldas:

A FitPuli egy mobilappra és viselhetd kiegészitdkre (fitnes tracker] épulé rendszer, amely gya-
korlatias tampontokat ad ahhoz, hogy a dolgozok hogyan tudnak egészséglkre nagyobb
hangsulyt helyezni, motivalja &ket a mindennapi célok elérésében.

A munkaltatok részére a munkavallalok aggregat adataibdl trendeket, riportokat készitlink,
amivel hatékonyabba tehetik folyamataikat, illetve visszamérhetik az egészséglgyi juttatasok
hatékonysagat.
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Magas vérnyomassal él6 betegek tavfeliigyeleti rendszerének elsé eredményei
Dr. Koti Tamas' Dr. Margitai Barnabas? Dr. Hegyes Erzsébet’

1 Szent Kristof Szakrendeld

2 Forgalmazok az Egészseégeért Szovetseg

Magas vernyomassal élé betegek tavfellgyeletével szerzett tapasztalataikrol szamolnak be
a szerzok. A mérések 2018. aprilis 1 és december 31 kdzott tortéentek a Xl. kerlleteben 5 hazi-
orvosi korzetben. Az eszkdzdket a Szent Kristof Szakrendeld biztositotta a résztvevd praxisok
szamara, OMRON vérnyomas meré eszkdzoket, €s GSM alapu adat tovabbitd egysegeket.

A betegek 30 napon at mérték vérnyomasukat naponta 2-4 alkalommal, lehetéség szerint a
nyugalmi idészakban is egy alkalommal. A mért vérnyomas és pulzus értekeket a vernyomas
merd keszuléek kepes tarolni. Az adatok az adattovabbitd egysegrél a MEDISTANCE rendsze-
rébe kerllnek. A rendszer olyan web alapu adattarolo és feldolgozo rendszer, mely lehetéve
teszi a beérkezd adatok megjelenitéset tablazatos, grafikus formaban egyarant. A betegek
felvett adatai, valos idejli mérési eredmeényei és elektronikus feljegyzeései egydtt, mint elektro-
nikus gondozasi konyv biztositjak a beteg allapotanak pontos megitélését a gondozast vegzd
szamara anélkul, hogy a beteg haziorvosi rendeldben megjelenne.

A pilot 9 honapja soran 120 beteg kerllt bevalogatasra. Az alsd korhatér 18 év volt. Feltétele
volt a részvételnek a betegek egylttmikoddeési szandeéka, az eszkdz kezelésének elsajatitasa
(vérnyomasmeérés, adattovabbitds). Az eszkdzdk helyes, pontos hasznalatanak betanitasat, ki-
adasat es visszavetelet haziorvosi asszisztensek vegeztek, felugyeltek. A haziorvosi praxisok
egyiddben 5-5 beteg fellgyeletét biztositottak

A bevalogatasnal harom betegcsoport kertlt meghatarozasra, 1. magasvernyomas diagnozisa-
nak igazolasa, elvetése 2. mar ismert és kezelt hipertonia ellendrzése (adherencia, compliance)
3. gyogyszeres terapia modositasa utan az effektivitas ellendrzése. A mérések 30 napon at
torténtek. A mérési eredmeények hetente egy alkalommal kerdltek kiértékelésre, 4 hét utan
lezarasra. A terdpia korrekciojat kbvetden indokolt esetben az eszkdzdk 3-6 honap elteltével
ismeételten kiadasra kerUltek a terapia megfeleldsegenek ellendrzésre. A haziorvosok munkajat
konziliummal kardiologus szakorvos is segitette, fellgyelte.

A 3600 mérési nap és tdébb, mint 10.000 mérés alapjan megallapithatd, hogy az eszk6zdk hasz-
nalatat a betegek biztonsaggal képesek elsajatitani. Fontos a kdrzetben dolgozo haziorvos és
asszisztensének elkdtelezettsége, motivacidja. A Xl. kerlletben 15 haziorvos jelezte egylttm-
kodeési szandékat, 10 haziorvosnak kerlltek kiadasra a készulekeke, rendszeresen 5 kdrzetben
mernek a paciensek.

Kiemelendd a jelen gondozasi gyakorlattal szemben, hogy lényegesen tdbb informacio all a
beteg kezeld orvosanak rendelkezésre, mint a hagyomanyos gondozas soran. Az adatok valos
idejlek, nem 2-3 honap elteltével torténik meg a betegek gyogyszerinek utdlagos korrekcioja.
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A vérnyomas alakuldsa valamennyi napszakban [aktiv, nyugalmi idészakban], otthoni kérdlme-
nyek mellett megitélhetd, megalapozottan korrigalhato. A terapia megfeleldsége és a beteg
adherencigja mellett egyuttmUkddeési hajlanddsaga és életmaodia is kdvethetd. A MEDISTANCE
rendszerrel kdvethetd a paciens fizikai aktivitasa, taplalkozasa, annak jellege, dsszetevdi, alvas
mintazata, stressz tUrd képessege is. A tavfellgyeleti eszkdzokkel kdvethetd, alakithato, a bete-
gek életmaodja is, mely a cél vérnyomas érték elérésnek egyik alapfeltétele.

Az beteg életmodjanak kisérése, tAmogatasa gondozas mindségenek és hatékonysaganak ki-
emelten fontos komponense. A tavfellgyeleti rendszer altalanos hasznalatahoz nélkuldzhetetlen a
vonatkozo szakmai protokollok, eljarasok kiegészitése.

Okosmozgas a Technogymmel
Nagy Tamas, B2B Sales Manager
Finn Wellness Kft., a Technogym kizarolagos forgalmazdja

Az elGadas célja ramutatni, hogy milyen helyet tolt be a fitnesz és fittseg szerepe nemzetkdzi es
hazai viszonylatokban. Az eredmények tikreben celunk az aktivitas ndvelése. Ehhez a kulcs a mo-
tivacio.

A Technogym segitsegével lehetdseglnk van olyan fellletet biztositani, amely a modernkori infor-
mMacio alapu tarsadalomban ezt maximalisan lehetéve teszi.

Ezt a fellletet és a benne rejlé lehetdségeket ismerteti az eldadas.

ELETMOD ORVOSLAS A GYAKORLATBAN

Lifestyle Medicine a tool for a healthier Europe
loannis Arkadianos MD, Vice President at European Lifestyle Medicine Organization

Lifestyle Medicine is a branch of evidence-based medicine in which comprehensive lifestyle
changes are used to prevent, treat and even reverse the progression of chronic non-communicable
diseases by addressing their underlying causes. Proper lifestyle intervention in the fields of
nutrition, physical activity, stress management, social habits, sexual health and environment it's a
key for better health. Diseases as obesity, diabetes, CVDs, cancer etc. may prevent or treat more
sufficiently, if medical doctors and other health practitioners apply in their patient’s healthy lifestyle
interventions in everyday life.
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Eletméd orvoslas modellprogram a janoshalmi praxisk6zésségben
Babai Laszlo
Magyar Eletmod Orvostani Tarsasag

Mig az életmod orvoslas eszkdzeinek gyogyitd hatasa ma mar jol dokumentalt szakmailag, a
mindennapi gyogyitasba bevezetésének kezdetén vagyunk. Az utdbbi megvaldsitasara jo al-
kalmat és lehetdseget teremt az egészsegugyi kormanyzat praxisk&zossegek fejlesztési prog-
ramja.

A Janoshalmi praxisk6zdssegben 2018. harmadik negyedévében inditottuk el az életmaod or-
vosi felméréseket, 2019. év elején a felmérésekre alapuld életmodterapiat.

Az életmod orvosi felméres dsszeallitdsaban két nagy életmodorvostani terlletre fokuszaltunk:
a mozgasterapia és a taplalkozas terapia. A felmérés soran informaciot gydjtink az altalanos
egeészsegi allapotrol, az életmoddal 6sszefliggd betegsegekben szerepet jatszd kockazatok-
rol, az életmaodterapiat befolyasold tenyezdkrol.

Az életmod orvosi felmeérést a praxisk6zosseg haziorvosai eddig 37 paciensnél indikaltak. A
paciensek 22%-nal |l. tipusu cukorbetegseg, 48%-nal hipertdnia betegseg fennall, 15%-uk pe-
dig szivritmuszavarban szenved. Gyogyszereket tekintve a paciensek 33%-a szed béta blok-
kolot, minden magasveérnyomasos beteg vernyomascsdkkentdt, és minden cukorbeteg oralis
antidiabetikumot, inzulint egy paciens sem kap.

Eletmod jellemzdk sajat bevallds alapjan: A paciensek 22%-a dohanyzik, az 4tlag folyadékfo-
gyasztas napi 1,97 liter, fizikailag inaktiv a paciensek 35%-a, a WHO altal javasolt fizikai aktivitast
a paciensek 30%-a éri el. BMI értékuk 30,1 +- 6,8 kg.

Submaximalis fittségi felmérés [YMCA illetve kdnnyitett YMCA] alapjan az értékelhetd eredményt
ado paciensek MET értéke 75+-1,9, viszont a paciensek 34%-a kifaradas miatt nem tudta a tesztet
teljesiteni.

Etkezés tekintetében a paciensek 42%-a hetenténél ritkdbban fogyaszt rostgazdag pékarut,
68%-a pedig rostgazdag koretet. Halat a paciensek minddssze 10%-a fogyaszt legalabb he-
tente. Zoldséget, hivelyeseket mindenki heti vagy napi rendszerességgel fogyaszt. Edességet
a paciensek 77%a fogyaszt rendszeresen — hetente legaldbb egyszer. Alkoholt a paciensek
35%-a fogyaszt legalabb heti rendszerességgel.

Az életmod orvosi felmeérés — azon tul, hogy még szamos modszertani kiigazitast és optimali-
z3last igényel — objektiv alapot szolgaltat az egyéni életmod orvosi terapiak megkezdéséhez
és majdani eredmeényének értékelésehez, az egeszsegvaltozasok kdvetésehez.
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Az életmod terapia szerepe a diabetes mellitus megel6zésében és kezelésében
Dr. Bibok Gyorgy

Prima Medica EgeszsegKdzpont

A cukorbetegség mind az egyén, mind a tarsadalom szamara jelentds koltsegekkel és egyeb ter-
hekkel is jaro allapot, melynek kezelésében elsddleges szerep jut az életmodd megvaltoztatasanak,
terdpianak. Népegeészsegulgyi szempontbol a hatékonyan megvalositott életmod kezelés a leg-
jobb eredmeényeket még a prediabetes allapotaban biztositja, hiszen 40-70%-ban csdkkentheti a
diabétesz kialakuldsanak kockazatat. A mar kialakult cukorbetegseég esetében az életmod terdpia
minden diabétesz tipusban szamos elénnyel jar, mind az anyagcsere allapot valtozasat, mind a
testsuly csokkenesét, mind a kardiovaszkularis betegség kockazatot illetéen. Alapvetden fontos,
hogy az életmdd terapiat egyenre szabva allitsa dssze a kezeldorvos, hiszen masra van sziksége
az 1-es tipusu gyermek és fiatal felndttnek, mint a 2-es tipusu idésebb, komorbiditassal is rendel-
kezd iddsebb cukorbetegnek. Az életmdd kezelés része a szemeélyre szabott étrend, az egyéen
lehetdsegeit figyelembe vevd mozgas terdpia, és termeészetesen a dohanyzasmentes allapot, az
alkoholmentesség vagy legalabb a csdkkentett, nem rendszeres alkohol fogyasztas, melyek a di-
abéteszes szovddmenyek kialakuldsa szempontjabdl is nagyon fontos tényezdk. Helyes taplalko-
zassal 1-es tipusu diabéteszben az anyagcserekontrollt mutatd HoAlc értek 0.3-1.0%-1, 2-es tipusban
0.5-2%-1 csdkkenhet. A napi rendszeres mozgas mind sejtszinten, mind az inzulinhatas réven javitja
az anyagcserét es csdkkenti a vercukorszintet, dontéen az aereob tipust edzések soran. Az eld-
adasban az orvosi taplalkozas terapia, a fizikai aktivitas és edzés eltérd modjairdl és azok anyagcse-
re hatdsardl lesz szo részletesen, mellyel mind a cukorbetegseg, mind annak eléallapota, a koros
glikoz tolerancia megfelelden kezelhetd.

Az életmédd szerepe vesetranszplantaciot kévetéen
Dr. Wagner Laszlo
SE Transzplantacios és Sebeészeti Klinika

A vesetranszplantaciod hosszabb életet, jobb életmindséget biztosithat vegstadiumu veseelégte-
lensegben a dializis kezelésehez kepest. Bar még mindig a kardiovaszkularis mortalitas a vezetd ha-
lalok, ennek rizikdja jelentdsen csdkken a mlvesekezelt betegekéhez képest. Vesetranszplantaciot
kdvetden nd az elhizas, az Ujkeletl cukorbetegseg kockazata, gyakori a hipertdnia eldfordulasa.
Az immunszuppressziv kezelés miatt az infekciok és daganatok incidenciaja emelkedik. Mindezek
miatt az egészséges életmodnak hangsulyozott szerepe van a szervatlltetettek kezelésében. A
transzplantacio komoly sorsforduld a beteg életében: sokan masodik szlletésnapjukként tnneplik,
emiatt lehetdséget ad valtasra, Ujrakezdésre, egy jobb életre.

31



Az utolsé ujévi fogadalom, avagy mi kell a sikeres életmédvaltashoz?
Dr. Majorosi Emese
Haziorvos, életmodorvos, egéeszsegkommunikacios szakember

Az életmodterdpia mind tobb és tdbb szakmai ajanlas része, elsdként valasztandd gyogymaod
peéldaul a magasvernyomas betegseg, a 2-es tipusu cukorbetegseg vagy a kronikus obstruktiv
tiddbetegség kapcsan. E mellett szamtalan mas, gyakori korkép kezelésében jatszik fontos szere-
pet, alkalmazasaval meg lehet allitani vagy késleltetni lehet t&bb krénikus betegség progressziojat.
Olyan értékes alternativdja a terapias eszkdztarunknak, mely nem terheli kdltséghatékony, min-
denki szdmara hozzaférhet® és hosszu tavy elényokkel bir. igy gyakorlatilag minden haziorvosnak
és szakorvosnak ismerni s alkalmazni kellene az életmodterapiat, segiteni betegéet annak sikeres
megvalositasaban.

Aki foglalkozott mar paciensei életmodvaltasanak tamogatasaval, és probalta dket segiteni eb-
ben, az tudja, hogy nem egyszer( folyamatrol van szo. Bar egyre tobb szo esik az egészséges
taplalkozas, mozgas, stresszkezelés fontossagardl, ennek ellenére nemhogy csdkkenne, de nd az
elhizottak szama. Személyes tapasztalatom alapjan tdbben vannak azok, akik kudarckent élik meg a
félbemaradt valtozast, mint azok, akiknek sikerUlt tartos valtozast elérnitik. A siker tdbb tényezds, és
nincs olyan univerzalis recept, ami mindenkinek egyforman bevalik. Igy fontos és érdekes kérdés,
hogy milyen eszkdzokkel, modszerekkel lehet névelni az életmodvaltas sikeressegét és az egyes
ellatasi szinteken milyen célokat lehet kitdzni a paciens tdmogatasara.

Vajon mi orvosok, jol kdzelitjiik-e meg a kérdést, és jol tamogatjuk-e pacienseinket ebben a kér-
désben? Az eldadasban részletesen ismeretem a sikeres életmodvaltas elemeit, kbvetelmeényeit,
és azok helyét a napi gyakorlatban. Kitérek arra a fontos kérdesre, hogy ezen elemeknek hogyan
valosithatok meg az ellatas kuldnbdzd szintjein, legyen szo alap vagy szakellatasrol. Eldadasomban
konkrét javaslatokat fogalmazok meg, melyeket — eddigi tapasztalataim alapjan illeszteni és kivite-
lezni lehet a sokszor tulterhelt betegellatasba.

Magas vérnyomasos betegek taplalkozasterapiaja
Varga Dora, dietetikus
Prima Medica EgészsegKdzpont

A hypertonia terapidjanak egyik fontos lepcsdfoka a nem gyogyszeres kezelések alkalmazasa. Ide
tartozik a testsuly csdkkentése /normalizalasa, a dohanyzas abbahagyasa, a sofogyasztas csok-
kentése, és a rendszeres fizikai aktivitds mindennapokba iktatasa. A Dash diéta és a Mediterran
étrend legfontosabb irdnyelveinek betartasa kdzel 2-20 Hgmm csdkkenést tud elérni a szisztolés
vernyomas ertek esetében.

32

A mozgds, mint gyogyité eszkéz a csalddorvosi praxisban
Dr. Dani Vilmos
A belgydgyaszat, a haziorvostan €s a sportorvostan szakorvosa

A rendszeres testmozgas kedvezd hatasainak ismerete az alapja eredményes munkanknak. Je-
lentds betegsegek megeldzeseben, kezeleseben és rehabilitaciojaban jatszik szerepet szerveze-
tunk fitten tartdsa. Ezek felsoroldsa utan szamos gyakorlati példaval ismerkedhetink meg — hogyan
Ultethetjik at az elméletet a gyakorlatba? Néehany megjegyzésre érdemes Uzenet is elhangzik.
Sikeres tevekenységulnknek zaloga, hogy mutassunk pozitiv példat betegeinknek: éljiink egészsé-
gesen és mozogjunk rendszeresen.

MOZGASTERAPIA A MINDENNAPOKBAN

Az alapellatas fejlesztési torekvések talajan Iétrehozott praxisk6zésségi modell-
program tapasztalatai a gyogytorna-fizioterapia tapasztalatai szemsz6gébdl
Veres-Balajti llona' Vinczéneé Sipos Valéria> Papp Magor®

1 Debreceni Egyetem, Népegészsegugyi Kar

2 Debreceni Egyetem, Népegészseglgyi Kar, Megeldzéd Orvostani Intézet, Biostatisztikai s Epide-
mioldgiai Tanszek

3 Nemzeti Népegészsegugyi Kdzpont

A praxiskdzosségekben megvalodsitott modellprogramban, az alapellatas fejlesztése tobbek kdzbtt
szeleskorl egészsegfejlesztési szolgaltatasokkal bdvitette az ellatast. Ennek megfelelben az egyik
Uj szolgaltatas, a gyogytorna is a prevencio kilonbdzd szintjein valdsult meg. A minél nagyobb
hatékonysag és a nagyobb létszamu elérhetdseg erdekében dontd tdbbségében csoportos for-
maban zajlott. A program tartalmazott kdtelezd szinten alkalmazott, kildnb6zé életkorokra adaptalt
gerinc tréningeket, altalanos fizikai fejlesztést, mozgasszervi panaszok kezelését és testsulycsok-
kentd tornaprogramokat. A szolgaltatasok hatékonysagat tobbek k6zott a Magyar Gerincgyogy-
aszati Tarsasdg Tartaskorrekcios tesztjevel valamint életmindséget és elégedettséget meérd kér-
ddéivek alkalmazasaval ellendriztik. Az adatok statisztikai elemzésekor Wilcoxon parositott teszt
segitsegeével ellendriztik a szignifikanciat.

A klienselégedettseg mérése soran azt talaltuk, hogy a valaszadok minden kérdés tekintetében
kiemelkedden nagy elégedettseget mutattak, 90% folétt volt a teljes elismertség. Az SF-36 ker-
déivnél, nyolc életmindsegi csoportban, 139 értekelhetd kérddiv alapjan azt talaltuk, hogy mind a
nyolc dimenzidban erdsen szignifikans (p<0,001) volt a javulas. A gerinc allapotfelmérése, kivétel
nélkdl, minden korcsoportnal javulast mutatott. A valtozas erdsen szignifikans (p<0,001) volt. A 65 év
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felettiek fizikai kepességeének valtozasat a Time up and go teszt segitsegevel vizsgaltuk, ami szintén
erésen szignifikans (p<0,001) javulast mutatott a résztvevok kdrében.

Osszefoglalva megallapithatd, hogy mind az érintett lakossag mind pedig az alapellatasban
dolgozo szakemberek részerdl egyarant jo volt az elfogadasa ennek az Uj formaban alkalma-
Zott egészsegugyi szolgaltatasnak, és a tapasztalatok jo alapot adtak a szélesebb kdrben vald
kiterjesztéshez.

Tovabbi feladata a modellprogramnak, hogy minél pontosabb definidlasara kerlljenek az Uj szol-
galtatasok, és egyértelmien meghatarozott legyen az alapelldtasban dolgozd gyodgytornaszok és
mas szakdolgozok tevékenysége és kompetenciaja.

A fizikai inaktivitas és aktivitas. Cardiovascularis kar és haszon

Kékes Ede! Apor Péter?

1a MAESZ Programbizottsag tagja, Budapest; kekesede@gmail.com

2 a MAESZ Programbizottsdg elndke, Semmelweis Egyetem, AOK, Isz. Belgyogyaszati Klinika,
Budapest; barpis@gmail.com

A szerzok a vilagszerte érvenyesuld elégtelen fizikai aktivitas kerdésevel foglalkoznak kdzleme-
nylUkben, melyben elemzik kapcsolatat a cardiovascularis betegségekkel, valamint az altalanos
mortalitassal. Az inaktivitasi ,vildagtérképen” 1athatd, hogy a fizikai aktivitas (FA] hidnya nagyon
gyakori a gazdasagilag fejlett orszagokban [amiben etnikai, regionalis tényezd&k is szerepet
jatszanak], és ami néknél szignifikdnsan gyakoribb. Hazankban is magas a fejlett civilizacioval,
komputerizacioval egyltt jaro jelenség. 2000-t6l 2015-ig a magas jovedelmi populaciokban a
fizikai inaktivitas (FI] tendencidja folyamatosan emelkedd. Meggy&zé bizonyitékok utalnak arra,
hogy az FI szamos koros egeészségi adllapot — beleértve az ischaemias szivbetegséget, a 2-es ti-
pusu diabetest, a mellrakot és a coloncarcinomat — megjelenési kockazatat ndveli és csdkkenti
a varhato élettartamot. Ezen négy népbetegseg vonatkozasaban az Fl eléforduldsa az esetek
korulbeldl 1/3-aban, az altalanos haldlozas 35%-aban van jelen. Népegészsegugyi értéke (PAF]
10-18% kdzott mozog. A nem rendszeres testmozgas csaladi elézménnyel vagy a nélkul ndveli
a hypertonia kialakulasat. A kdzepes és intenziv fokozatu fizikai aktivitast vegzd egyéneknél
szignifikdnsan alacsonyabb a haldlozas és a fébb cardiovascularis (CV] betegségek megjele-
nési aranya, szemben az alacsonyabb fokozatu FA-t végzdkkel. A fizikai aktivitds kedvezd befo-
lydsa mogott tdbbszords és bonyolult mechanizmus all, mely megnyilvanul az érrendszerben,
a sziv fizioldgids adaptaciojaban €s mas anyagcsere-, valamint cellularis hatasban.

Kulcsszavak: fizikai inaktivitas, fizikai aktivitds, egészsegallapot, népbetegsegek, cardiovascularis ha-
lalozas, 6sszhaldlozas, hypertonia, a fizikai aktivitas kedvezd hatasanak mechanizmusa
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A mozgasszegény életmadd karos hatdsainak megelézését célzé prevencios
tréningprogram munkahelyi szintéren, (il6 munkat végzé munkavallalék kérében
Csuhai Eva Anett Sz&llési Gergd Jozsef? Veres-Balaiti llona’

1 Debreceni Egyetem, Néepegészseguqgyi Kar, Fizioterapias Tanszek

2 Debreceni Egyetem, Néepegeszseglgyi Kar, Megeldzé Orvostani Intézet, Biostatisztikai €s Epide-
miolodgiai Tanszek

A mozgasszegeny életmaod egyik leggyakoribb kévetkezménye a derékfajas, mely napjainkban vi-
lagszerte vezet a mozgasszervi megbetegedések rangsoraban. A WHO Global Burden of Disease
2010 Study elnevezésU vizsgalata 291 megbetegedés kozott elsd helyre rangsorolja a derékfajast a
karosodas mertekével sulyozott prevalencia és morbiditas tekintetében és hatodik helyre rangso-
rolja a teljes betegseégteher tekintetében.

Kutatasunk célja egy olyan komplex intervencios stratégia kidolgozasa, mely hatékonyan adaptal-
hatd nagy létszamu, Uld munkat vegzd alkalmazottakat foglalkoztatod vallalatok specidlis kordlme-
nyeire és igényeire. A stratégia kidolgozasanak szerves része a derékfajas problémakorére speci-
fikus fizikalis vizsgalati protokoll, céliranyos kérddiv, valamint preventiv elméleti edukacio és célzott
tréningprogram kidolgozasa.

Vizsgélatainkat a National Instruments Hungary Kft. debreceni telephelyén vegeztik 2015 novem-
bere és 2018 december ko6zott iddszakban. A vizsgalat elsd fazisaban 95 f& fizikalis allapotfelme-
rését vegeztik Idiag Spinal Mouse gerincegérrel. A masodik fazisban 186 f& bevonasaval komplex
allapotfelmérést vegeztink és megvalodsitottunk egy preventiv edukacios-, tovabba harom kalén-
b6z6 pilot tréningprogramot. A harmadik fazisban 250 f& munkavallald bevondsaval az eddigi ta-
pasztalatok alapjan modositott kerddives és fizikalis dllapotfelmeérest vegeztink es megkezdtik a
tapasztalatainkon alapuld, modositott, komplex funkcionalis tréningprogram megvalositasat, mely
jelenleg 160 f& bevonasaval zajlik 6t hdnapon at, a vallalat tertletén munkaiddben. Vizsgalati proto-
kollunkban az &nkitoltds kerddiv mellett, hagyomanyos fizioterapias mozgasvizsgalatokat alkalmaz-
tunk a toérzsizmok erejének és a kardiovaszkularis allokepessegnek felmérése céljiabdl, tovabba tor-
tént Funkcionalis Mozgasminta Szdrés (FMS] és gerinc vizsgalat Idiag Spinal Mouse gerincegeérrel.
A meéreések statisztikai elemzesét a Microsoft Excel tablazat-kezeld, STATA 13.0 és IBM SPSS szoftve-
rekkel végeztik.

Az adatok elemzése alapjan a tudas-szintet vizsgald kérddiv az intervencio eldtt 77,9% K 11,9% volt
az elvart maximumhoz képest. Az intervencio utan kdzvetlenll felmért tudas-szint atlagosan 93,7%
X 6,5% volt, melynek medianja 30 honap elteltével 92,85% lett, a vizsgalt parameéter révid és hosszu
tavon is szignifikans mértéky javulast mutatott. A gerincegérrel végzett vizsgalatok alapjan az L3/L4
és L4/L5 szegmentumok esetében talaltunk jelentdsebb mértékd diszfunkciot.

A vizsgalat masodik fazisaban pilot tréningprogramjaink hatasait elemeztik. Funkcionalis gerinc-
torna esetében az L3/L4-es, valamint az L5/S1-es szegmentumokban értlnk el javulast. A mozgas
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iranyok tekintetében szignifikans javuldst ertdnk el a frontdlis sikban, Ul6 helyzetben mért balra és
jobbra lateralflexioban. Stretching és trigger-masszazs program esetében az FMS tesztek ered-
meényei alapjan a meély guggolas teszt és a nyujtott labemelés teszt harom kategoria valtozojaban
jelentds valtozasokat tapasztaltunk.

A vizsgdlat harmadik fazisaban a kordbbi tapasztalatok €s a munkaltatdi igényeket és munkahelyi
kérulmenyeket figyelembe véve veégeztink modositasokat €s az Uj vizsgalati protokollt 250 f&
bevonasaval kezdtik el. Az adatok elemzése folyamatban van, a jelenleg zajld mozgasprogram
hatasvizsgalata 2019 &szre varhato.

Sportartalmak megel6zése
Dr. Lacza Zsombor, ortopéd szakorvos, az MTA doktora
tudomanyos rektorhelyettes, Testnevelési Egyetem

A mozgas, a sport gyogyit - csdkkenti a tulsulyt, a vérnyomast, az inzulin-rezisztenciat. De mint min-
den gyogyszernek, a sportnak is vannak mellékhatasai. Kildndsen akkor, ha hibas dozisban vagy
rossz indikacioval alkalmazzak. Ficamodas, porckopas, izUleti fajdalmak alakulhatnak ki, ha valaki
nem megfelel® modon sportol. Felmérésiink szerint a magyar hobbi futdk 83%-a panaszos: vala-
mije f3j futas kdzben vagy utan. Hogyan tudjuk pontosan megallapitani, hogy kinek, mit €s mennyit
ajanlott sportolnia az egészseg optimalis megdrzese érdekében? Sét, ennél tovabbmenve mit
érdemes felmérni az egyes emberek sportartalmakra hajlamosito tényezdi kdzul, amelyeknek ki-

klszbbdlése lehetséges a megfelelden eldirt és megtanult mozgasmintakkal?

A fitness edz6 helye és szerepe a prevencios teamben és az egészségfejlesztés-
ben. Nemzetkozi kitekintés, hazai helyzetkép

Dr. Zopcsak Laszlo PhD

IWI Nemzetkdzi Fitnesziskola

A helytelen taplalkozasi szokdsok, az elégtelen fizikai aktivitas és a kapcsolddo attitlidproblémak
rendkivili gazdasagi és egészsegvesztesi terhet ronak az egyénre és a tarsadalomra, és ez kulo-
noésen igaz Magyarorszag lakossagara.

Eldadasomban bemutatom a nemzetkdzi és hazai fitnesz szektor fébb trendjeit, statisztikai muta-
toit és kapcsolodasat a preventiv egészségfejlesztéshez. A fitnesz edzdk a modern fitnesz iparral
rendelkezd orszagokban a prevencios team elismert tagjai, azonban hazankban az életmaod-or-
vosokkal, gyogytornaszokkal, dietetikusokkal, pszicholdgusokkal meég nem dolgoznak referencia
haldzatban, valamint kompetenciahatar tullepés is tapasztalhato.
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A kulfoeldi ,jo gyakorlatokon™ keresztUl felvazolom, hogy itthon milyen eredmeényeket értink el ed-
dig a Magyar Fitnesz és Egeészségfejlesztési Szdvetseg, valamint a HUREPS (Magyar Fitnesz Szak-
ember Regiszter] bevonasaval.

A hazai lakossag preventiv egészsegfejlesztése olyan komplex életmodvaltasi folyamat, mely
tobb tarsszakma &sszefogasat teszi szikségesse, a szakterlletek kapcsolddasi pontjainak de-
finialasaval.

,JO GYAKORLAT” - CIVILEK A PALYAN

Sportos Cukorbetegek Egyesiilete [ SCE )- kezdetektél mostandig
David Zsuzsanna
Sportos Cukorbetegek Egyestlete

Hogyan és miért indult el ez a civil kezdemeényezés?
Az Egyesulet a mikddésevel kinek és hogyan tudott segiteni aztan hogyan kezdett fejlédni.
Hol tart az Egyesulet 2019-ben.

Kerékpartira a méhnyakrak megel6zésére
Nagy-Toth lldikd
Malyvavirag Alapitvany

A Malyvavirdg Alapitvany- a mehnyakrakos, petefeszekrakos, meéhtestrakos nék gyogyulasaert, a
mehnyakrak megeldzésert- nagy hangsulyt fektet a sportra, mint a megeldzeés és a rehabilitacio
fontos elemére. Szorosan dolgozunk egydtt a Magyar Szabadid® Sport Szévetséggel- egy a la-
kossag sportjaert’kitintetést is kaptunk télik 2018-ban- és mozgassal foglalkozd cégekkel, valamint
tagjai vagyunk tdbb Eurdpai szervezetnek.

Az ESGO-hoz.- Europai Nogyogyaszati Rakkal foglalkozd Onkoldgusok tomorilése- tartozd orvo-
sok, 6t évvel ezelott inditottak Utjdra azt a kerékpadr turdjukat, amely a meéhnyakrak megeldzésére
hivja fel a figyelmet. T&bb orszagot attekerve, s kdzben egy-egy helyszinen megallva, kampanyol-
nak a HPV veddoltasert és a meéhnyak szlrések fontossagaert!

Ehhez csatlakozott 2018-ban a Malyvavirag Alapitvany, igy Budapesten szerveztik meg a R4W, Ride
for Women hazai programjat. A lakossag, érintettek, szakemberek egyUtt tekertek at a varos egy
szakaszan.
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Mozdulj Dunakeszi! programsorozat — Dunakeszi, a sportos varos
Szabo Eszter, kommunikacios szakreferens
Dunakeszi Polgarmesteri Hivatal

* Mozdulj Dunakeszi — a kezdetek

e A programsorozat bemutatasa

o Helyi edz&k és edzoétermek ismertsegének ndvelése

o Orszagosan ismert fitness instruktorok bevonasa

e Szenior dromtanc - az idésebb korosztaly lehetdségei a program keretén beldl
e fredmények

« lgy mozdul Dunakeszil — képgaléria, videds dsszefoglald

Springday egészség klub kiildetése, 55+ eddigi sikerei
Fehérvari Livia
Springday Health Club

Springday Health Club — Magyarorszag legnagyobb egészseg és fitnesz klubja

Hiszink abban, hogy csak akkor tudjuk megadni a vendégeinknek céljaik és almaik elérésehez
szUkséges tAmogatast &s hatteret, ha személyes figyelmet forditunk rajuk. A személyes kérbeveze-
tés, a kidolgozott programok és a Springday Csapat minden tagja azt a célt szolgalja, hogy ezt a
szemelyes figyelmet naprol napra egyre tokéletesebben tudjuk adni.

All Inclusive 55+ Eletmdd program: Az élet 55 év felett sem all meg — halljuk ezt sokszor. De vajon
elgondolkozunk azon egy pillanatig is, hogy a sport valdjaban mennyire fontos az életinkben?
Amig fiatalabbak és fittebbek vagyunk, hajlamosak vagyunk természetesnek venni az erénlétinket
és az egészséglnket. Am az id® elérehaladtaval jelentkeznek az izlleti problémak, erénlétink
fokozatosan csdkken és szép lassan egyre inkabb hanyagoljuk a mozgast.

Allinclusive 55+ programunkat elsé¢sorban az 55 év felettieknek ajanljuk, akik éreznek magukban lendi-
letet, erdt, hogy fenntartsak, aktiv sportolasukat vagy éppen most szeretnének belevagni egy Uj életbe.
www.springday.hu

A mozgas és a sport szerepe a rehabilitacioban
Berente Judit
Magyar Szervatlltetettek Szdvetsége

A sport és a rendszeres mozgas minden ember szamara fontos. A szervatlltetettek eleteben azon-

38

ban ennek meg nagyobb jelentdsége van. Tudomanyos felmérések igazoltak, hogy csdkkenti az
immunszupressziv gyogyszerek mellékhatasait, s a belltetett szerv tulélési ideje 30%-al is hosz-
szabb lehet a rendszeres edzéseket vegzé recipenseknél.

Innentdl fogva - nekilnk transzplantaltaknak - a sportnak receptre felirt gyogyszernek kell lennie
mindannyiunk szamara. Szerencsére, mind az utdbgondozd orvosok, mind a betegek kdzUl egyre
tébben értik meg ennek a fontossagat.

A sporttevekenyseég nem csak a fizikai dllapotunkra van jo hatadssal. A k6z6s testmozgas erdsiti a
tarsas kapcsolatainkat, a sorsunk ereje ¢sszekdt minket. Sikerélmeényt ad, Uj lehetdségeket biztosit,
Uj kapukat nyit ki az életinkben. A versenyek soran legjobb tudasunk és erdnk szerint kizdink
ellenfeleink ellen, de a mi nemzetkdzi bajnoksagaink abban kilbnbdznek az egészségesek verse-
nyeitdl - akar nyerink, akar veszitink a kiizdelmek sordn - hogy az mindig egy barati leléssel és
mosollyal vegzddik, mert mi mindannyian nyertesek vagyunk!

Gyerekkori mozgdsszegény életmod és talsuly okai
Palos Attila Zoltan, elndk
VitaKid SE

Gyerekkori tulsuly, diabétesz kialakulasanak fizikai és lelki okai.

Gyakorlati tapasztalatok bemutatasa tdbb orszagjard turné utan illetve a sportegyeslletinkben
sportold gyerekek alapjan.

Milyen okai vannak a mozgasszegeny életmad kialakulasanak gyermekkorban?

Vajon hasznos a heti 5 testnevelés ora, eléri a kivant hatast ?

Hasznos gondolatok és javaslatok gyakorlo szildknek és leendd szuldknek.

Eletméd valtok

Kriska Erika"Kulcsar Hajnalka?
1 Central Médiacsoport

2 Hazipatika

Atfogd segitség az életmddvaltasban: a HaziPatika.com Eletmodvalték programial

Szakértok altal dsszedllitott programot inditott az egészsegugyi portal

A programhoz csatlakozok személyre szoldan kapnak tamogatast az eletmaodvaltashoz. A harom
pilléren [mozgas, taplalkozas és lélek) nyugvd program minden nap Uj ismeretekkel, tandcsokkal
1at el. Konkrét otleteket nyuijt a napi mozgashoz, az Uj receptek pedig segitenek beépiteni a napi

taplalkozasba az egészséges ételeket.
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Vajon rendben van a testsulyom? Eleget mozgok? Ez az izomrendszer elég ahhoz, hogy tiz év mul-
va is jol érezzem magam bdromben? Jol taplalkozom? Rendben vagyok dnmagammal? Szamos
kenyelmetlen kérdés, amire miis tudjuk a valaszt: itt az ideje a valtoztatasnak!

A Central Médiacsoport Zrt. vezetd online egészség magazinja, a HaziPatika.com ebben szeret-
ne segitseget nyujtani. Az 2017 Jprilis 10-én indult program, harom pilléren (taplalkozas, mozgas,
psziché] nyugvo Eletmaddvaltdk program minden nap Uj ismeretekkel, tandcsokkal [at el. Az élet-
modvaltast neves orvosgarda, dietetikusok, pszichologusok és edzdk tamogatjak. Az eddigi prog-
ramban részt vevok szama meghaladja a 15 000 felhasznalot.

,Nagyon sok olvasonk kérdez minket, kér segitseget az életmodvaltashoz. Ezért dontdttik el, hogy
egy hathetes alapprogramban segitliink az életmodvaltasban, ahol minden segitséget megadunk,
hogy a valtozas valoban sikeres legyen” — mondja Kulcsar Hajnal, a HaziPatika.com f&szerkesztdje.
A hat hetes program alatt a mai elvarasoknak és életvitelnek abszolit megfeleld fogasokra szamithat-
nak télem az olvasok” — arulta el a kampany étrendjéért felelds Vrabel Krisztina gasztroblogger. ,Csak
olyan recepteket osztok meg, amik 6sszeegyeztethetdk a mai rohand, gyors tempaonkkal, ellenben 1at-
vanyosak, egészségek, €s mi magunk készitjik el dket. Az egészséges étrend ugyanis mindenki szamara
ugyanazt jelenti: a feldolgozott élelmiszerek helyett friss alapanyagokon, zéldsegeken és rostokon alapul.”
A tdmogatds nemcsak szakértéi oldalrdl adott, hanem a k&zdsségnek is nagy szerep jut. Az Elet-
maodvaltok program ugyanis egy Uj kdzdsseg felépitéserdl is szol, akik egymashoz is fordulhatnak,
blogolhatnak a mindennapjaikrol, megoszthatjak egymassal a gondolataikat. A programot nyere-
menyjatekok teszik meg szinesebbeé.

Aki szeretne az életén valtoztatni, Uj testre, €s egy egeészsegesebb életvitelre vagyik, annak a
HaziPatika.com Eletmodvaltdk csapataban a helye.

HAZAI EREDMENYEK AZ ELETMOD ORVOSLASBAN

Egészség coaching: tények és tévhitek

Gyebnar Brigitta egészség coach, tréner, mestertanar

Semmelweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar, Alkalmazott Egészségtudomanyi Intézet, Apolds-
tan Tanszek

Bevezetés, problémafelveteés

Az egészség coaching a hazai szakmai kdrnyezetben az elmult évtizedben jelent meg erdtelje-
sebben, fogalmi és alkalmazasi terllete is széles korben értelmezett és olykor félreértelmezett.
Ugyanakkor tébben hiszik, hogy tudjak és tdbben vegeznek valami egészen mas tevékenyse-
get, mint az egészség coaching. Annak érdekében, hogy jobban lathatdva valjon az egészseg
coaching lehetséges helye, szerepe; hasznos lehet a nemzetkdzi szakirodalmak attekintése.
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Ertékelési modszer

A fentiekre valo figyelemmel nemzetkdzi kutatasi eredmeényeket, dokumentumelemzés segitségé-
vel vizsgaltam, a ,health coaching” kulcsszavakra keresve a nemzetkdzi adatbazisokban. A talalt cik-
kekben f& keresési szempontjaim a kovetkezdk voltak: az egészseg coaching fogalma, alkalmazott
modell megkodzelitések, leggyakrabban végzett tevékenysegei, legjellemzédbb betegcsoportok,
kifejtett hatékonysag mérési modja, koltseéghatekonysag.

Eredmeények

Kutatasi eredmények alapjan elmondhato, hogy az informaciok 88% -a nehezen volt érthetd a kli-
ensek szamara az orvos — beteg taldlkozok utan. A kliensek 50%-a nem értette az orvos utasitasait
és magyarazatat. A diabeteses betegcsoportra vonatkozoan tébb vizsgalat igazolta, hogy nem
tudjak pontosan a megfeleld vércukor, HbAlc értékiket vagy célértékiket. Széleskorl vizsgalat
eredményei bizonyitjak, hogy az informacio atadasa, az egylttmidkddd dontéshozatal eredmé-
nyeként javult a gyogyszer felhasznalas, a diétds tanacsok betartasa €s a rendszeres testmozgas.
Egy intervencios vizsgalat eredmeényekén elmondhato, hogy a kliensek aktivabb bevonasa kovet-
keztében csdkkent HbAlc szintjik, mig azoknak a klienseknek, akik nem kertltek bevonasra, azok-
nak emelkedett. Tamogatott eletmodvaltas esetében azok a kliensek, akikkel k&zds akcio terv ke-
rult kidolgozasra szignifikans csékkenés mutatkozott a vercukor szint és a HbAc1 vonatkozasaban,
szemben azokkal, akik csak informaciokat kaptak. A kliensek gyodgyszerfogyasztasa s adherencidja
vonatkozasaban elmondhatd, hogy az aktivan bevont paciensek esetében magasabb szintl
adherenciat mértek, kuldbnodsen diabetes, hypertensio és hypercholesterinaemia esetében alkal-
mazott gyogyszerek vonatkozasaban. Eimondhato, hogy kronikus allapotok esetében az egész-
seg coaching alkalmazasa jelentds hatékonysaggal bir. Megkezdddtek azok a kdltseghatékony-
sagi vizsgalatok, melyek egészseg coach tdmogatasaval €s coach nélklli esetek dsszehasonlitd
elemzéseire fokuszalnak. Fontos megemliteni, hogy azon kronikus betegségekben, allapotokban
szenveddk, akiknek tartdsan egyutt kell élnilk a megvaltozott élethelyzetikkel kivétel nelkdl oridsi
seqitség, ha van valaki, akihez fordulhat kételyeivel, félelmeivel, kérdéseivel, bizonytalansagaival.

Févdrosi és vidéken él6 roma fiatalok taplalkozasi szokasainak 6sszehasonlitasa
Mdzes Noémi, Kocsis Eva, Dr. Kerényi Ménika
Pécsi Tudomanyegyetem Altalanos Orvostudomanyi Kar Orvosi Mikrobioldgiai és Immunitastani Intézet

Kutatds célja: Nemzetkdzi és hazai felmérések sokasaga szol arrol, hogy napjainkban jelentd-
sen megemelkedett a tulsulyos és elhizott fiatalok szdma. Az elhizas egyre fiatalabb korosztalyt
érint, ami a hosszu tavu kdvetkezmeényeket nézve sulyos probléma. Azért fontos az egész-
seéges eéletmaod, a helyes taplalkozas és igy a normal testsuly kialakitasa mar gyermekkorban.
Célunk a budapesti kerdodives felmérésiunk Baranya és Somogy megyére torténd kiterjesztése.
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Célunk volt megvizsgalni, hogy a tdbbsegben hatranyos helyzetben €l6 roma gyerekekre is
jellemzé-e a tulsuly, vagy inkabb alultaplaltak. A vizsgalat soran kildnbségeket kerestink ét-
kezési szokasaik, hagyomanyaik 6rzése kapcsan, s hogy taplalkozasukat milyen mértékben
alakitja szocidlis helyzetlk és a szUldk iskolazottsaga. Tovabba fontos kérdés volt, hogy a roma
fiatalok mennyi tudassal rendelkeznek az egészseges életmodrol, illetve milyen mértékd ko-
rikben az egészsegtelen és az elhizaseért felelds élelmiszerek bevitele.

Modszerei: Keresztmetszeti kutatdsunk Baranya, Somogy megyére és Budapestre terjedt ki. 226
f& 10-18 év kozotti roma fiatalt mértink fel. Az adatok gyUjtese céljabdl sajat készitesd kerddivet
hasznaltunk, melyben szociodemografiai, otthoni étkezési szokasokkal kapcsolatos, hagyomanyos
roma ételek fogyasztasa, fizikai aktivitassal kapcsolatos kérdesek szerepeltek. Az adatok statisztikai
elemzeseére IBM SPSS Statistics 22.0 programot hasznaltuk.

Fébb eredmények: A felmérésben részt vevd roma gyerekek elészeretettel fogyasztanak sos
snackeket és édessegeket, amely flggetlen a csaldd anyagi helyzetétdl. Lakhely tekintetében
megallapitottuk, hogy a budapesti gyerekek gyakrabban fogyasztanak energiaitalt, mint vide-
ki tarsaik, illetve vidéken nagyobb aranyban fordulnak el® azok a roma gyerekek, akik még
sosem kostoltak. Az egészseges taplalkozasrol szinte mindenki hallott, am nagyon alacsony
azoknak az aranya, akik Ugy gondoljak, hogy otthon is egészségesen étkezik a csalad. A Ba-
ranya €s Somogy megyei gyerekek kdzul tdbben étkeznek az iskolaban, mint otthon vagy
mashol. A vidéken élé gyerekek inkdbb az allati eredetl zsiradékot részesitik elényben.
Megallapithatd, hogy az utdbbi évek vizsgalataival dsszevetve a roma fiatalok étkezési szokasai,
eletkdriimenyei nem valtoztak lenyegesen. A roma gyerekek a helytelen taplalkozasi szokasaik
kdvetkezteben ugyanugy sulyproblémakkal kiizdenek, mint a tdbbségi tarsadalom tagjai. A vizs-
galatbol kidertlt, hogy nem a sportolasi kedvvel van a gond, hanem azzal, hogy tulzottan kedvelik
az Ures kaloridkat tartalmazo ételeket. Ezen problémak oktatdssal megeldzhetdek lennének, ezért
fontos lenne a preventiv szemlélet kialakitasa és az ismereteiknek fejlesztése annak érdekeben,
hogy a felnbvekvd generdcio egészségesebb legyen.

Az elhizas, mint kardiovaszkuldris rizikotényez6 vizsgalata

a ment6feladatot ellatok, a tiizoltok és a rend6rok kérében

Lichthammer Adrienn PhD"Nemes Anett* Veresné Balint Marta PhD!

1. Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Alkalmazott Egészsegtudomanyi Intézet,
Dietetikai és Taplalkozastudomanyi Tanszek

2. Szent Borbala Kérhaz

Bevezetés: A mentdszolgalatot teljesitdk, a katasztrofavédelem és a rendvedelem dolgozoinak
munkaja mentalisan és fizikalisan is erét probald. A munkajukbol adddoan szamos kardiovaszkularis
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kockdazati tenyezdvel kell szamolniuk, amelyek kdzul az obezitds az egyik f& probléma. A kutatas
célja, az elhizas prevalencidjanak felmérése, valamint az azzal kapcsolatos taplalkozasi szokasok
megismerese, a harom kilonbdzé foglalkozast vegzok kéreben.

Anyag és modszer: A felmérés dsszesen 90 dnkéntes bevonasaval tortéent [30-30-30 f& mindha-
rom foglalkozasi csoportbol]. A taplaltsagi dllapot meghatarozasara a body mass index (BMI] és
a haskoérfogat értékeinek felvételével, valamint testdsszetétel méréssel [OMRON BF-550] kerdilt
sor. A taplalkozasi szokasok felmérése, szemiquantitativ élelmiszer-fogyasztasi gyakorisagi kerddiv
[sgFFQ)] segitsegeével tortent.

Eredmeények: A taplaltsagi allapot vizsgalatra vonatkozd eredmények rdmutattak arra, hogy leg-
alabb olyan magas az elhizas aranya a vizsgalt csoportok kérében, mint a magyar, felnétt, ferfi
lakossag esetében [OTAP2014). Tovabba a BMI alapjdn a mentésok (53%) és a renddrdk (40%), a
testzsirszazalék alapjan pedig mindegyik csoport (mentdsok: 77%, tlzoltok: 53%, renddrok: 93%)
felll is multa azt. Ilgazolodott az is, hogy a kildnbdzd taplaltsagi dllapot meghatdrozasara hasznalt
maodszerek egymastol eltérd eredmeényt adnak.

A tdpanyag ellatottsagot elemezve, az energia-bevitel tdbbszordse (kétszerese] volt a magyar at-
lagnak. A zsirbevitel mindharom esetben meghaladta a 30 E%-ot ([mentdsdk: 39 E% tlzoltok: 42 E%,
renddérok: 41 E%), ezen kivll a hozzaadott cukor (mentdsok: 12% tlizoltdk: 17%, renddrok: 12%), és a
natrium szukségletnél nagyobb mennyisege (harom/négyszerese] is hozzajarul az egészsegi rizikd
névekedésehez.

Az étkezési ritmusrol elmondhatd, hogy a napi 6tszori ajanlashoz képest a haromszori féétkezes
volt jellemzd.

Kovetkeztetések: A fenti eredmeények alapjan kivanatos lenne, hogy a foglalkozas-egeszségugyi
vizsgalatok keretén belll elérhetéve valjon a dietetikus szakember, aki mind a taplaltsagi allapot,
mind az étrend kontrolldlasaban segitseget nyujtana. Ez nagyon fontos lenne a vizsgaltak egészse-
gi dllapotanak javitasa s a munkateljesitmeénylik megtartasa érdekeben.

Roma egészségmagatartas Magyarorszagon
Kocsis Eva - PTE AOK doktorandusz hallgatd

Dr. Kerényi Monika - PTE AOK Orvosi Mikrobioldgiai s Immunitastani Intézet, egyetemi docens

Bevezetés és celkitlizes: Az elmult évek nemzetkdzi €s hazai kutatasai egyeértelmden bizonyitjak,
hogy az egészségtelen taplalkozasnak készdnhetden a lakossag egyre inkabb elhizottd valik.
Legtdbb esetben a hidnyos ismeretek kdvetkezménye a helytelen taplalkozas, mint a gyors éte-
lek, az Ures kaloridk gyakori fogyasztasa, illetve a kevés zdldseg és gyimodlcsfogyasztas. Hazank
eléregedd tarsadalmaban a roma kisebbség fiatal korfaja mutatja annak fontossagat, hogy fel-
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merjik a romak jelenlegi életmaodjat, szokasait, hagyomanyait. Vizsgalatunk céljaként tlztuk ki
egészségmagatartasuk, taplalkozasi szokasaik, stressz megklzdd technikaik feltdrasat az orszag
kilonbdzd megyeéiben. Tarsadalmi és szocidlishelyzetik hogyan befolyasolja ismereteiket az
egeszseges életmodrol, kizdenek-e sulyproblémakkal, és ha igen, akkor azt ismerethiany vagy
a hagyomanyaik kdvetése okozza-e. Karos szenvedelyeik merteket es ezek kialakuldsat mi befo-
lydsolja, valamint a tanulashoz és tudashoz vald hozzaalldsuk valtozott-e az elmult évtizedekben.
Anyag és modszer: A vizsgalatban 475 £, 18 év feletti roma lakos vett részt az orszag megyeiben. A
kutatds sajat keszitest kerddiv Utjan tortént, amelyet a célcsoport tagjai dnként és anonim modon
toltdttek ki. Az adatelemzeést az SPSS 20. statisztikai programmal végeztik.

Eredmények: A vizsgalat nyoman elmondhatjuk, hogy a cigany etnikumhoz tartozd populacio
jellemzden nem volt tulsulyos, azonban a févarosban élok kdzott szignifikdnsan (p<0,003) keve-
sebb a sulyproblémaval élék ardnya. Egészségmagatartasukat fokent az iskolai végzettséguk és
a lakhelyUk jellege befolyasolta. Vizsgalt mintank atlagéletkora 34,68 év volt. A dohanyzas min-
denhol, mig az alkohol, a kdveé és az Ures kaldridk fogyasztasa szignifikdnsan (p<0,001] a vidékiek-
re, mig az energiaital kedvelése [p<0,001) inkdbb a févarosiakra volt jellemz&. Bizonyos hagyo-
manyaikat elmondasuk szerint ma is sokan &érzik fuggetlen lakdhelylk jellegétdl, de a févarosiak
inkabb kdvetik a roma szokasokat (p<0,001). Betegségeik tdbbségben ma is tipusosak, azonban
egeészseqlgyi ellatottsaguk tovabbra sem kielégitd. Pozitiv valtozas gondolkodasukban meg-
figyelhetd, az oktatas fontossaga, egy szakma megszerzése, azaz a tanulasra valo igény meg-
jelenik naluk. Az integralodott és magasabban iskolazott romakra mar szignifikdnsan (p<0,001)
kevesebb gyermekszam jellemzd, lakaskorilmenyeik is megfeleldek (p<0,001). Azonban a tele-
peken élo szegregalt roma lakossag helyzete tovabbra is elkeseritden rossz, lakaskodrulmenyeik
miatt a higiénés probléemak, a gyermekek fejlédése megoldatlan. Haziorvoshoz (p<0,022] az ala-
csony iskolazottsaguak jarnak sdrlbben, azonban a szlréseket a magasabb iskolai végzettsegek
(P<0,001] veszik inkabb igénybe.

Kovetkeztetés: F&ként az orszag keleti régidiban élé romak helyzetén kell mieldbb valtoztatni. La-
kaskortulmenyeiket, oktatasukat, egészsegugyi ellatasukat €s a munkalehetdsegeiket sirgdsen ja-
vitani kell. Nagyobb sulyt kellene fektetni az iskoldztatasukra, hiszen az igény mar megvan bennuk,
de az elérhetdsége a tudasnak meg nem megoldott szdmukra. Az egészseglgyi helyzetikdn a
kisebb teleptlések tekintetében feltétlendl javitani kellene, illetve a szdrési lehetdsegeket el kellene
juttatni hozzajuk, de a szélesebb korl tajekoztatas is fontos lenne szamukra egészseguk javitasa
erdekében. A roma lakossag helyzetének javitasa nagymertéekben oktataspolitikai s kormanypoli-
tikai intezkedéseket kivan elsdsorban.

Kulcsszavak: roma, egészségmagatartas, eletmod, taplalkozas
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POSZTEREK

Az aktiv videojatékokkal végzett testmozgas hatdsa az idés6ddk egyensulyara
Sapi Mariann, Domjan Andrea PhD1, Fehérné Kiss Anna2, dr. Pintér Sandor PhD3

1 SZTE-ETSZK Fizioterapias tanszek

2 SZTE-SZAKK Kdzponti Fizioterapia

3 SZTE-AOK Traumatoldgiai Klinika

Bevezetés: Az iddsoddd populdciot érintd sérulések nagy része az otthoni és szabadidds teve-
kenységek soran bekdvetkezd elesésekbdl adodik. A virtualis jatékalkalmazasok egyensulyfejlesz-
t& céllal torténd hasznalata Magyarorszagon meg kevesse elterjedt. Célunk a hatvan év felettiek
kérében a testmozgas preventiv hatdsanak igazolasa Microsoft XBOX 360 Kinect jatékprogramok
segitsegeével, amelynek eredményekeént csdkkenhet az elesések, igy a csonttérések kockazata.
Modszerek: Vizsgalatunk alanyai 60 év feletti nék, akiket véletlenszerlien két csoportba soroltunk
be. 30 f& (életkor 69,57X4,66) vett részt videdjaték tréningen, valamint 22 f& (életkor 67,18K5,56) a
kontroll csoportba kerUlt, akik tréningben nem részesultek.

Kizaro kriteriumok: neurologiai betegség, akut mozgasszervi panasz, egyensulyt befolyasolo
gyogyszerek szedeése, sulyos 1atas- és hallasromlas, valamint fizikai terhelhetdseget korlatozo bel-
gyogyaszati és pulmonologiai korkeép.

Az alanyok egyensulyi paramétereit a tréning elétt s utan klinikai egyensulyi tesztekkel (Timed up
and go teszt (TUG), Modified Timed up and Go teszt [ModTUG]), valamint stabilometriaval (Limit of
Stability: mozgasok sebessége és reakcioidd) vizsgaltuk. A Kinect videojaték-tréningprogram 6 hé-
ten at, hetente haromszor, alkalmanként 30 percig tartott. Az adatokat a Statistica 12. programmal,
varianciaanalizissel elemeztik.

Eredmeények: a tréningprogram hatdsara a TUG-teszt (p<0,05), a ModTUG-teszt (p<0,05), valamint
a stabilitasi limit [LOS-mozgasok sebessége p<0,05) eredményeiben szignifikans javulast tapasztal-
tunk. A kontroll csoport eredmeényei jelentésen nem valtoztak.

Kovetkeztetés: Vizsgalatunk eredmeényei igazoltak, hogy a Microsoft XBOX 360 Kinecttel vegzett
tréning a hatvan év feletti korcsoport szamara eredményes prevencios alternativat jelenthet a
poszturdlis kontroll életkorral torténd hanyatlasanak késleltetésében, az elesések és az azokbol
szarmazo egeszsegkarosodas megeldzéseben.
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A biogyégyaszat szerepe a sikeres életmédvaltasban
Ph.D. Peresztegi Sandor Dr. Kim & Peresztegi Hungagu Biogyodgyaszat

A biogyodgyaszat rdvid bemutatasa (szoros kapcsolata a hagyomanyos klinikai orvoslassal, az azsiai
orvoslassal és az Eletmod Orvoslassal)

A biogyogyaszat egyik alapja a paciensek életmodvaltasra vald Osztdnzese:

1. A mozgasra valod 6sztdnzés

2. A méregtelenités fontossaga (A mérgezd Sodium Lauryl Sulfate lecserélésére vald 6sztdénzés és
a mérgezd anyagok kerllésére vald dsztdnzes)

3. A helyes tapldlkozasra valo 6szténzes

4. A tdpanyagok potlasanak fontossaga

5. A taplalék-kiegészitdk szerepe a tdpanyagok potlasaban (a Godolldi Agrartudomanyi Egyetem
vizsgalati eredményei)

6. A gyogyszerek fontos szerepe akkut esetekben

7. Modern dél-koreai orvosi eszkdzdk megemlitése (orvosi stimuldtor terdpia, magneto-terapia,
hidrogénezett viz-terapia)

Befejezéskent:
A biogydgyaszat szoros kapcsolata az Eletmad Orvoslassal
Az elért eredmeények révid ismertetése

Mit tehetiink magunkért? - személyre szabott életméd tanacsadas az egészség-
fejlesztési iroddban-a elmilt 5 év tapasztalata a Paradfiird6i Egészségfejlesztési
Irodaban

Szakacs Ibolya okleveles egeszsegfejlesztd Msc, életmod tanacsado terapeuta

1. Paradfurddi Allami Kérhaz EFI szakmai vezetd

2. Eszterhazy Karoly Egyetem Eger Sporttanszék oktato

A Parddfirdsi Allami Korhdzban 2013. 07.01-6ta mUkodd egészségfejlesztési iroda komplex pre-
vencios tevékenysegenek bemutatdsa, a szemeélyre szabott allapotfelmérés, kockazatbecsles
és egyeéni életmod tanacsadasok tapasztalatai, €s eredményeinek bemutatasa. Alapellatassal és
jarobeteg szakellatassal valo egylttmuikddés kiepitése, tapasztalatok, eredmények dsszegzeése. 5
éves mukddesink soran tortént valtozasok , tendenciak értékelése. Az iroddban mikddod Lelki
Egészsegkdzpont tevekenysege és kapcsolddasa az életmod tanacsadassal.
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A fizikai aktivitas szerepe a metabolikus szindréma kezelésében

Toth Klara (1), Szlatdrovics Orsolya (1), Domjan Andrea Ph.D. (2], Korom Andrea (2], Mathéné Koteles
Eva (2)

1: Szegedi Tudomanyegyetem Szent-Gyorgyi Albert Klinikai K&zpont Kd&zponti Fizioterapias Rész-
leg és Oktatasi Csoport

2: Szegedi Tudomanyegyetem Egészsegtudomanyi és Szocidlis Képzési Kar Fizioterapias Tanszek

Bevezetés: A metabolikus szindréoma [MSZ] napjaink civilizacios népbetegsége. £z az Osszetett
anyagcserezavar tulajdonképpen tobb kardiovaszkularis rizikofaktor egylttes megjelenése, me-
lyek a kdvetkezok: diabétesz/inzulinrezisztencia, abdominalis elhizas, magas koleszterin szint és
magas vernyomas. Az IDF szerint a szindromaban szenveddk kdrében haromszor nagyobb valoszi-
nUseggel alakul ki miokardidlis infarktus, illetve stroke, melyek a vilag vezetd haldlokai kdzul az elsd
ket helyen alinak a WHO 2016-0s dsszegzese alapjan. Ezen tények tukrében kijelenthetjuk, hogy
kiemelten fontos figyelmet forditani erre a problémara mind a terapia, mind a prevencio tertletén.
A MSZ kezelése torténhet gyogyszeres terapiaval, de emellett elengedhetetlen az életmodvaltas:
a megfeleld diéta és a fizikai aktivitds bevezetése a mindennapokba. Jelentdségét igazolja, hogy
a fizikai aktivitas javitdsa szerepel a Nemzeti Egeszsegfejlesztési Programban is. A poszter célja a
témara vonatkozo szakirodalom ismertetese.

Irodalmi attekintes:

Szamos kutatads bebizonyitotta, hogy a fizikai aktivitas pozitivan befolyasolja a metabolikus parame-
tereket, valamint a testsulycsdkkentésben is kulcsszerepet télt be. Abban viszont nincs megallapo-
das, hogy melyik tréningforma jelenti a leghatékonyabb kezelést. A rendelkezésre allo szakiroda-
lomban leggyakrabban vizsgalt tréningfajtak az alloképességi tréning (pl. futdpad hasznalataval],
a rezisztencia trening [pl. kdredzések], illetve a kombinalt tréning (allokepessegi + rezisztencia).
Az elGadok kitérnek a felsorolt tréning fajtak hatékonysagara, az evidenciak szintjeire.

A kutatas az EFOP-3.6.1. 1-16-2016-00008 palyazat keretein belll az “Otthoni fizikai tréninggel a sziv-
érrendszeri kockazat csdkkentésére” keretein belll torténik.
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