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SZENIOR VERSENYUSZOK antropometriai
értékeinek, életmindségének
és taplalkozasanak felmérése
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Osszefoglalas:

Régi U] igazsag, hogy a fizikai aktivitas egész-
séges, amit évezredek tapasztalatai és mo-
dern kutatdsok bizonyitanak. Ez azért aktu-
alis hazankban, mert a magyar lakossagra

hatasat a testosszetételre és életmindségre,
masrészt a taplalkozasi szokasok felmérése. A
felmérésben részt vett szenior versenylszok
(n = 93) testzsir % és vazizomtomeg értékei
jobbak voltak a referenciaértékekhez képest.

az ajanlottnak, am emellett is sok hianyos-
sag volt kimutathat6. Kovetkeztetésképpen
a szakirodalmi adatok és a felmérés alapjan
elmondhatd, hogy a szenior versenylszas po-
zitiv hatassal lehet a testosszetételre és élet-

o jellemzd, hogy keveset mozog, és ez az egyik A felmért csoport életmindsége is kedvez6  mindségre. Emellett az életmdd masik fontos
@] oka, hogy magas az elhizottak és tilsilyosak  értékeket mutatott a magyar lakossag atlag-  tényezdje a helyes taplalkozas tudatositdsa
aranya. A kutatas célja volt egyrészt vizsgalni  értékeihez képest minden korcsoportban. A fontos elem lehetne az egészségfejlesztés ré-
a szenior versenyUszas, mint fizikai aktivitds  taplalkozasuk nagyobb ardnyban felelt meg  szeként.
¢V A!)stract: . . effect of Masters swimming on body composi-  proportion than non-adequate compared to
It is not a new statement that physical activ-  tion and quality of life and to analyze nutrition.  the nutritional recommendations but there
ity has a positive effect on health which is  The data showed that masters swimmers (n=  wasa considerable amount of inadequacies. In
proved by experiences of centuries and mod-  93) have better body fat percentage and skel-  conclusion, according to the data of scientific
ern researches. It is always relevant because  etal muscle mass values compared to the ref- literature and this study, masters swimming
Hungarian population has an inadequate level  erence values. The quality of life scores were  can have a positive effect on body composition
of physical activity what is one of the several  as well better compared to the average scores  and quality of life. Besides, to promote health
reasons that the prevalence of obesity is high.  of the Hungarian population. The nutrition of it is recommended to improve nutrition which
The purpose of this study was to examine the  the Masters swimmers was adequate in higher  an important life style factor.
. Bevezetés: Médszertan
%Zefz"ki Orsol Régi-ij, mondhatni 6rokérvényti igazsag, A kutatasnak alapvetéen két része volt, az egyik része egy kér-
Sgr?rﬁglwg?%;etem hogy a fizikai aktivitéts' jo hatéssal van az déi\{es ”ffelmférés, a masik pedig egy e§zk6z§s testi.issznet'étel-r.né"ré,s.
Egészségtudomanyi egészségre, ennek ellenére a lakossag nem A kérd6iv része volt az SF-36 egészséggel 6sszefiiggd életmindsé-

Kar, Dietetikai és
Tapldlkozdstudomdnyi Tanszék,
Tdplalkozastudomdnyi MSc

hallgatd

Dr. Bird Lajos

Semmelweis Egyetem
Egészségtudomanyi

Kar, Dietetikai és
Tapldlkozastudomdnyi Tanszék,

adjunktus

Dr. Mak Erzsébet
Semmelweis Egyetem
Egészségtudomanyi

Kar, Dietetikai és
Tdplalkozastudomadnyi Tanszék,
f6iskolai docens

mozog eleget. Az ELEF 2016-os adatai sze-
rint a WHO ajanlasanak megfeleld heti test-
mozgast (150 perc/hét) végzok aranya egyik
korcsoportban sem éri el a 30%-ot, és minél
Oregebb a korcsoport, annal kevesebbet moz-
gunk (NEFI, 2017). Ez az egyik oka annak,
hogy ennyire magas az elhizas és tulstly ara-
nya — kozel kétharmad — Magyarorszagon
(Kovécs et al., 2016). A megfeleld fizikai ak-
tivitasi szint azért nagyon fontos, mert segit
megel6zni bizonyos nem fert6zd, kronikus
betegségek el6fordulasat, ilyenek a kardio-
vaszkularis megbetegedések, 2-es tipusu dia-
bétesz ¢és bizonyos daganatos betegségek, igy
az 0ssz-halalozast is csokkenti, tehat noveli az
¢lettartamot (Schuit, 2006; Warburton et al,
2006; Reiner et al., 2013). Emellett protektiv
tényezd Alzheimer kor és demencia kialakulasa ellen (Laurin, et al.,
2001; Apor — Radi, 2010; Reiner et al, 2013). A kifejezetten idosek
korében végzett vizsgalatok szerint a fizikai aktivitas (ami a szenior
sportot is magaba foglalja) segit megtartani a vazizomtomeget, las-
sitani a zsirtdémeg novekedésének ilitemét, csokkenti az esések, igy
a torések szamat, lassitja a légzésfunkcio és kognitiv funkciok ha-
nyatlasat, és kedvezd adaptaciot hoz 1étre a sziv- és érrendszerben
(Sallinen et al., 2008; Apor — Radi, 2010; Wroblewski et al., 2011).
Emellett nagyon fontos hatésa a szenior sportnak, hogy javitani tud
az életmindségen, teljesebbé teszi az é€letet (Shephard et al., 1995;
Chai et al., 2010). A szenior versenylszas a fizikai aktivitis egy
olyan formaja, mely egy életen at hozza tud jarulni az egészségfej-
lesztéshez. Az elit versenysporttal ellentétben, mely manapsag mar
egyre kevésbé nevezhet egészségesnek, a szenior sport valoban az
egészségfejlesztés eszkoze lehet egy €leten at. A kutatas célja tudo-
manyos modszerekkel felmérni, hogy a szenior versenyuszas mi-
lyen hatassal van a testdsszetételre és életmindségre, emellett pedig
a taplalkozas felmérése, ami az életmdod masik fontos tényezoje.
fgy cél megallapitani a felmért jellemzokkel kapcsolatos tendencid-
kat, és Osszefliggést is keresni kozottiik.
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get méré kérdoiv, melyet a RAND Health Corporation fejlesztett,
magyarra forditott és validalt, a magyar lakossag atlagértékei ren-
delkezésre allnak (Czimbalmos et al., 1999). A kérd6iv masik ré-
sze sajat szerkesztésii volt, melyben altalanos, egészségre, sportra
és taplalkozasra vonatkozo kérdések szerepeltek. A sportra vonat-
koz6 kérdésekben voltak azok a kritériumok, melyek alapjan a fel-
mért csoportba lehetett keriilni. A bekeriilési kritériumok: szenior
klubban leigazolt, versenyszeriien uszik, heti minimum 2 edzése
van és 25 év feletti.

A taplalkozasi felmérés élelmiszercsoport fogyasztas gyakori-
sag alapu (FFQ) volt, melyet ugy alakitottunk ki, hogy 6ssze le-
hessen hasonlitani a taplalkozasi ajanlasokkal. A felmérés masik
része testosszetétel-mérés volt InBody 170-es eszkozzel, mely
bioelektromos impedancia alapjan mér, igy meg tudja allapitani
az izom €s zsirtdmeg aranyat és mennyiségét. A kiértékelésben az
InBody 170-es eszkdz altal megadott normal referenciatartoma-
nyokat vettem figyelembe.

A mintavétel egyszerli, véletlen eljarassal tortént, a felmérés-
ben valo részvételre felhivas egyesiileti e-mail-cimeken és kdzos-
ségi oldalon keresztiil tértént. A felmérésnek két helyszine volt; a
Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar, Dietetikai és Tap-
lalkozastudomanyi Tanszék antropometriai laborjaban tobb alka-
lommal (2017. 07. 27-28., 2017. 08. 01-02. és 2017. 08. 21-23.),
illetve egy Szentendrén megrendezésre Keriilt verseny kapcsan, a
V-8-as uszoda orvosi szobajaban (2017. 10. 14.).

A kapott adatokbol leird és 0sszefiiggés elemzéseket végeztiink
(Excel 2013, SPSS 17).

Eredmények

A mintacsoport jellemz6i

A kiértékelendé mintacsoportba végiil 93 6 kertilt, a kritériu-
moknak megfeleléen kizarasra keriilt 14 6. A felmért csoportrol
elmondhatd, hogy 50,1 az atlagéletkor, atlagban 26 éve sportolnak
¢és 4 edzésiik van egy héten. A mintan beliil korcsoportokat alaki-
tottunk ki (25-34, 3544, 45-54, 55-64, 65+) az SF-36 korcso-
portjai szerint, hogy dsszehasonlithatoak legyenek az adatok.


https://core.ac.uk/display/163097356?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1

Antropometriai eredmények

A ndk testzsir % é4tlagai a kiilonbdzé korcsoportokban azt
mutattak, hogy a legfiatalabb 3 korcsoport (25-34, 35-44,
45-54) a normal tartomanyon (18-28%) beliil van (21,8+5,7,
21,7+6,4,21,2+5,4), az 55-64-es korcsoport a fels6 hatart strolja
(28,3+7,7). Egyediil a 65+ korosztaly 1épi til kevéssel a normal
tartomany felso értékét (31,4+8,8). Az Osszes korcsoport atlaga a
normal tartomanyon beliil helyezkedett el (24,6+8).

Nk testrsic % dtlagai a kiilnbézd korcsoportokban a
normil tartomanyhor® viszonyitva [n = 51)
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A férfiak testzsir %-anak elemzésénél ugyanezen elv alapjan
alakitottuk ki a korcsoportokat. A nék eredményeivel ellentét-
ben a férfiaknal minden egyes korcsoport atlagértéke a 10-20%-
os normal tartomanyon beliil voltak. A 25-34-es korcsoportnak
16,9+3,3, a 35—44-es korcsoportnak 14,5+3,7, a 45-54-es korcso-
portnak 15,4+5,0, az 55-64-es korcsoportnak 18,7+5,6, a legid6-
sebb, 65+ -os korcsoportnak pedig 18,1+5,6. Az dsszes korosztaly
atlaga pedig 16,6+5.8 lett.

Férfiak testzsir 3% dtlagai a killonbdzd korcsoportokban a
normdl tartomdnyhoz® viszonyitva [n = 42}
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Vazizomtomeg

A vazizomtdmeg eredményeinek leirdsa soran probléma, hogy
a normal tartomany az egyéni faktorok miatt mindenkinek eltéré
az InBody 170-es kalkulacidja alapjan, ezért a normal tartomany-
hoz viszonyitott kategoriakat (alul, beliil, feliil) és a normal tarto-
many kozépértékétdl valo eltérést (kg) vettiik figyelembe.

A véazizomtdmeg normal tartomanydhoz viszonyitott katego-
riankénti megoszlasa szerint minddssze 1 6 (1%) volt, akinek a
vazizomtdmege a normal tartomany alatt volt. 55%-nak, tehat a
tobbségnek volt a vazizomtomege a normal tartomanyon feliil, és
44%-nak pedig a normal tartoméanyon beliil volt. Ez az eredmény
hasonld volt a 65+-os korosztalyban is.
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A kovetkezd diagramon a vazizomtdmeg normal tartomanya-
nak kozépértéktol valo eltérése (kg-ban) lathatd abrazolva. A piros
vonal feletti pontok szimbolizaljak az egyéneket, akiknek a nor-
mal tartomany kozépértéke felett volt a vazizomtomegiik (kg). A
vonal alatti pontok azokat az egyéneket abrazoljak, akiknek a nor-
mal tartomany kozépértéke alatt volt a vazizomtomegiik (kg). Azt
hozza kell tenni, hogy a piros vonal alatti egyének vazizomtomege
is még a normal tartomanyban volt, egy f6t leszamitva, ahogy az

el6z6 elemzésbdl kideriilt.
Wizizomtdmeg nonmal tart

plnak® krbpbriékits] vald cltérése
kig-ban [n = 53]
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Eletmindség-eredmények

Az egészséggel Osszefliggd életmindség-értékek az SF-36-os
kérdoiv segitségével lettek megallapitva. Az SF-36-ban 36 kérdés
van Osszesen, ezeket 8 dimenzidba lehet csoportositani; fizikai
miikodés, fizikai szerep, érzelmi szerep, vitalitas, testi fajdalom,
szocialis miikddés, mentalis egészség és altalanos egészség. A di-
menziokat egy 0—100-ig terjed6 skalan lehet kiértékelni. Az SF-36
magyar atlag értékeihez (Czimbalmos et al., 1999) hasonlitottuk a
kutatasunk eredményeit.

Az eredmények abrazolasat pokhald diagrammal valdsitottuk
meg, a § életmindség-dimenzid szerinti bontasban. Jol lathatd a
diagramon, hogy mind a 8 dimenzidban jobb atlagértékei voltak a
felmért csoportunknak, ez a kiilonbség kiilonosen a fizikai szerep
¢és az altalanos egészség dimenzidoban mutatkozott meg.

5F-36 értékei dimenzidk szerint
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Taplalkozas kiértékelése

A taplalkozas felmérése élelmiszercsoport fogyasztas gyakori-
sag (FFQ) alapjan tortént. A gabona, teljes kiérlésii gabona, z6ld-
ség/gyiimdlcs, nyers z0ldség/gylimdlcs, tej/tejtermékek, hus/hiis-
készitmények és alkohol a napi fogyasztds szerint lett értékelve,
ettol eltérd a halfogyasztas, ahol a heti fogyasztas alapjan értékel-
tiink (mert arra van ajanléas). Emellett a napi 3x komplett fehérje-
fogyasztast vettiik figyelembe az Okostanyér® (MDOSZ, 2016)
ajanlasa alapjan. Az dsszehasonlitashoz alapul vett ajanlés elsésor-
ban az Okostanyér®, am mivel nem mindenre ad mérhet6 ajanlast,
igy mas forrasokat is hasznaltunk (Rodler, 2004; British Dietetic
Association, 2016). A kiértékelésben az adagfogyasztas gyako-
risagat vettik figyelembe az egyes élelmiszercsoportok alapjan,
¢és igy megfelelt/nem felelt meg kategdriaba osztottuk Sket, amit
szazalékos bontasban irtunk le és abrazoltunk. Az eredményeket
elemezve megfigyelhetdek a tendencidk; az élelmiszercsoportok
nagy részénél a megfelelt kategdria volt nagyobb aranyban. Ezzel
ellentétben a tej/tejtermékek és a halfogyasztas tekintetében volt
alacsonyabb a megfelelt ardnya a nem megfelelthez képest.
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Osszefiiggés-elemzés

Osszefiiggés-elemzés az SF-36 életmindség-dimenzid értékei
¢és az InBody 170-es antropometriai értékei kozott tortént Khi
négyzet probaval és Pearson-féle korrelacioval.

Az Osszefliggés-elemzés megtortént alcsoportokra bontva is:
kor, nem, sportolt évek szdma, heti edzésszam, beteg/nem beteg
csoport. Szignifikans Osszefiiggést minddssze egy esetben sikeriilt
kimutatni. A zsirtomeg (kg) €s a fizikai szerep SF-36 életmindség-
dimenzid kozott volt szignifikans (p = 0,029) negativ korrelacio
(r=0,247).

’“‘*I

Kovetkeztetések

A felmért szenior versenytiszok antropometriai értékei kedve-
z6ek voltak a referenciaértékekhez képest, ez 0sszhangban van
a szakirodalmi adatokkal is (Sallinen et al., 2008; Apor — Radi,
2010; Apor, 2011; Wroblewski et al., 2011).

Ez azt mutatja, hogy a szenior versenyuszas pozitiv hatassal
lehet a testdsszetételre, kiilondsen, ha azt nézziik, hogy milyen a
magyar lakossag korében jelen 1évé trend elhizas és tulsuly terén
(Kovacs et al., 2016). A felmért csoport életmingség-értékei job-
bak voltak a magyar lakossag atlagértékeinél (Czimbalmos et al,
1999), ez kiilondsen az idésebb korosztalyokban latszodott.

Ezek az eredmények is a szenior versenysport pozitiv hatasat
mutatjak, és ezt a hatdst mar mas hasonld, kiilfoldi kutatasok is
igazoltak (Shephard et al., 1995; Chai et al., 2010). A szenior ver-
senyuszok taplalkozasa nagyobb aranyban felelt meg az ajanlott-
nak, mint nem. Ennek az eredménynek az értelmezésénél azt is
figyelembe kell venni, hogy bar az FFQ alapu kérddiv egy jo esz-
koz ilyen jellegii kutatasokhoz a taplalkozas felmérésére, de nem
alkalmas teljesen pontos képet adni egy egyén taplalkozasarol.

A felmért eredmények ellenére is sok hidnyossag volt kimu-
tathato a felmért csoport taplalkozasaban, igy elmondhat6, hogy
a taplalkozas javitasa is fontos eleme lehetne az egészségfejlesz-
tésnek. Az Osszefliggés-elemzéseknél egy kivételével nem jott ki
szignifikans Osszefliggés.

Ennek tobbféle magyarazata lehet, az egyik, hogy a szenior
versenysport hatdsa komplexebb, mint az altalunk vizsgalt té-
nyez6k, a masik pedig, hogy az elemszam statisztikai értelemben
alacsony volt, egyébként pedig magas, mert 1006 leigazolt szeni-
or versenyuszobol 93-at sikeriilt elérni. Szignifikans Osszefliggés
egy negativ korrelacio volt a fizikai szerep €letmindség-dimenziod
¢és a testzsirtdomeg (kg) kozott, ami azt jelenti, hogy akiknek ala-
csonyabb volt a zsirtomegiik (kg), azok jobbra értékelték a fizikai
mikodésiiket. Ez logikus és megmagyarazhat6 eredmény, mert azt
mutatja, hogy akiknek alacsonyabb a zsirtomegiik, azok konnyeb-
ben tudnak mozogni.

Osszegzésképpen elmondhatd a szakirodalmi adatok és a fel-
mérés alapjan, hogy a szenior versenyuszas az egészség- ¢s élet-
mindség-fejlesztés fontos eszkdze lehet egy egész életen at. Er-
demes lenne népszerlisiteni a szenior sportot, és megteremteni a
lehet6séget minél szélesebb korben; fiataloknak és iddseknek is,
mert a kronikus nem fert6z6 betegségek megel6zésében esszenci-
alis szerepe van.

Az Emberi Er6forrasok Minisztériuma UNKP-17-2-1-SE-14
kodszamii Uj Nemzeti Kivalosag Programjénak tamogatisaval
késziilt”
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