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GYERMEKEK FOLYADEKFOGYASZTASI SZOKASAINAK ES
A FOLYADEKKAL FELVETT ENERGIAMENNYISEGENEK

VIZSGALATA

A probléma ismertetése, elméleti hattér

Néhany évvel ezel6tt az Eszak-karolinai Egyetemen végez-
tek egy reprezentativ, orszagos vizsgélatot, amelyben mexikoi
gyermekek folyadékfogyasztasi szokésait mérték fel (1). Ebben
atfogo képet kaptak arrol, hogy a vizsgalt korcsoport milyen és
mennyi folyadékot fogyasztott. A témat érdekesnek talaltuk, s
mivel hasonlé tipust, hazai kutatdsokrél nem taldltunk infor-
maciét a szakirodalomban, mi is szerettiink volna errél adatot
gyUjteni. Felméréstink eredményeit az o6tletadd tanulmény-
hoz, azaz a mexikoi gyermekek adataihoz viszonyitottuk.

A folyadékfogyasztds monitorozdsanak jelentéségét no-
veli az egyre nagyobb szdmban eléfordulé gyermekkori elhi-
z&s. Kulfoldi kutatok igazolték példaul, hogy 6sszefliggés van
a cukros uditéitalok fogyasztasa, a nagyobb testtémegindex
(BMI) és a nagyobb derékkorfogat kozott 10-19 éves fiuk
korében, illetve azt is bizonyitottdk, hogy az 6téves korban
nagyobb mennyiségben fogyasztott édes uditéital nagyobb
arényu testzsirt, derékkorfogatot és testtomeget eredményez
5-15 éves kor kozott (2, 3).

A vizsgilat célja

Kutatasunk (TUKEB széam: 185/2011) soran célul tdztik
ki a magyar gyermekek folyadékfogyasztési szokasainak (mit
és mennyit isznak?) felmérését. Emellett arrdl is szerettiink
volna képet kapni, hogy az elfogyasztott folyadék milyen sze-
repet tolt be a napi energiafelvételiikkben. Végezetil, mint mar
emlitettiik, a kapott eredményeinket mas, hasonld koroszta-
lyu gyermekek adataival igyekeztiink 6sszevetni.

Munkéank kezdetén feltételeztik, hogy a vizsgalt kor-
csoport folyadékfogyasztasadnak nagy részét a tej (2,8%-0s
és 3,6%-0s) és az izesitett tejitalok, valamint a cukrozott
gytmolcslevek és a hozzaadott cukorral készilt tea teszi ki.
Emellett azt vartuk, hogy az emlitett italok a gyermekek napi
Osszenergia-felvételében fontos szerepet jatszanak. A magyar
és a mexikodi adatok dsszevetése soran pedig ugy gondoltuk,
hogy az eltéré kornyezet és taplalkozasi szokéasok ellenére a
folyadékfogyasztasban feltehetéleg nem taldlunk majd nagy
eltérést a vizsgalt mintaban.

A vizsgalat részvevai

A vizsgélatot hatéves 6vodasok (n = 28) és hét—tiz éves
altalanos iskolasok (n = 88) korében végeztik. A gyermekek
csoportositasat az adatfeldolgozas soran az 6sszevetheté-
ség érdekében a mexikdi 14, illetve 5—11 éves felosztashoz
igazitottuk. Megjegyezziik, hogy az esetszdm (n értéke) mar
eszerint lett feltintetve. Az adatok felvételére 2011 majusa-
ban és szeptemberében kertlt sor egy fovarosi 6voddban és
egy vidéki altalanos iskolédban.

Az adatfelvétel és -feldolgozas médja

Az adatok rogzitésére a validalt, 24 oras visszakérdezést
(24 hour dietary recall), tovédbba a szemikvantitativ élelmi-
szer-fogyasztasi gyakorisdgi kérdsivet (SQFFQ, Semiquanti-
tative Food Frequency Questionnaire) alkalmaztuk (4, 5). Az
elébbi esetében nemcsak az étel, illetve az ital megnevezése
és mennyisége lett feljegyezve, hanem az étkezés idépontja,
s6t, az ételek 6sszetevéinek felsorolasa is. A fogyasztasi gya-
korisagi kérdéiv nagyobb idéintervallum fogyasztasi szokéa-
sairdl szolgdltat informdciét. Az dltalunk alkalmazott valtoza-
ta azonban mennyiségre vonatkoz¢ adatokat is tartalmazott,
igy ezek a kérddivek szintén hozzéjarultak a rogzitett meny-
nyiségek pontositdsahoz, egyebek kozott az energiatartalom
korrekt megitéléséhez. A kétféle tipusu kérdéiv kiegésziti
egymast. A kitoltésukhoz a szulék segitségét kértuk. A ku-
tatashoz osszeallitott FFQ-kérdoiv tizenhétféle, altalunk fon-
tosnak itélt italt tartalmazott, amelyeket késébb az amerikai
kutatashoz hasonléan négy f6csoportba és kilenc alcsoport-
ba soroltunk be, ahogy az 1. tablazatban is lathato.

Az adatok értékelése a NutriComp szamitdgépes energia-
és tapanyagtartalom-szamitd program segitségével tortént,
mig a statisztikai elemzést és a szignifikanciavizsgalatot a Mic-
rosoft Office Excel 2007 programmal végeztiik. Az alanysza-
mok kozti nagy eltérés kiktiszobolése érdekében a ,d-" vagy
Welch-probéat alkalmaztuk statisztikai szdmitasaink soran.

Az eredmények értékelése

A kapott eredmények eértékelése soran megallapitottuk,
hogy vérakozésainkkal ellentétben az 1—4 éves gyermekek
korében a legnagyobb mennyiségben fogyasztott négy ital a viz
(753,6 ml/f6/nap), a 2,8%-0s és a 3,6%-o0s tej (167,8 ml/fé/nap),
valamint a cukrozott tea (60,7 ml/f6/nap) és az izesitett tejital
(157,7 ml/fé/nap) volt (1. tdblazat). Az 5—11 éves korosztdly
esetén szintén nem tudtuk teljes mértékben igazolni hipotézi-
stinket. Az ebbe a csoportba tartozd gyermekek kozott a viz
(780,1 ml/f6/nap), az izesitett tejital (146,6 ml/f6/nap), a 1,5%-
os tej (132,9 ml/f6/nap) és a cukrozott tea (111,9 ml/f6/nap) volt
a legkedveltebb. A mexikdi gyermekek eredményeihez viszo-
nyitva megéllapithatjuk, hogy mindkét vizsgalt korosztalyban
a magyar gyermekek fogyasztanak szignifikdnsan tobb folya-
dékot. Kiemelend¢ tovabbd, hogy hazdnkban a vizfogyasztas is
nagyobb mértékd a gyermekek kérében, mint Mexikoban.

Meglep6 eredmény sziiletett a folyadékfogyasztas és az ener-
giafelvétel kozotti kapcsolat elemzésekor (2. téblazat). Az 1-4
éves korosztaly elég nagy mennyiségl energiat 2,8%-os, illetve
3,6%-o0s tejjel (106,2 kcal/f6) és izesitett tejitallal (151,2 kcal/fo),
az 5—11 évesek pedig izesitett tejitallal (145,5 kcal/f6) vesznek fel.
Mint mar emlitettiik, a magyar gyermekek ugyan nagyobb meny-
nyiségl folyadékot fogyasztanak, mégis a magyar és a mexikoi
gyermekek folyadékkal valo energiafelvétele kozott szignifikans
kiillonbség nem volt kimutathaté. Ez valészintileg a nagyobb aré-
nyu vizfogyasztdssal magyardzhatd. Végil elmondhato, hogy
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Fogyasztas/fé (ml)
1-4 évesek 5-11 évesek
Magyar (n = 28) | Mexikoi (n = 3549)| Magyar (n = 88) | Mexikoi (n = 8711)
NAGY ENERGIATARTALOM
Szénsavas udité 214 40,5 86,9 121,8
Tea cukorral 160,7 27,3 111,9 80,7
Cukrozott gyuimolcslé 30,4 72,3 75,6 148,5
Atol (Mexikéban népszert, kukoricaliszt
alapu alkoholmentes ital) 86 160
Osszesen 212,5 148,9 274,4 361,0
NAGY ENERGIATARTALOM TOBB HASZONNAL
2,8%-0s és 3,6%-0s tej 167,8 366,1 82,1 240,8
fzesitett tej 1577 11,1 146,6 5,6
Cukrozatlan gytimolcslé 0,0 13,8 20,5 21,1
Osszesen 325,0 391,0 249,2 267,5
KIS ENERGIATARTALOM
ii??;teoss;:trttii:;ilmazo udits- és cukrozat 0.0 25 4.1 6.8
Tea cukor nélkil 0,0 3,0 0,0 2,0
Zsirszegény (1,5%-0s) tej 71,4 5,3 132,9 8,5
Osszesen 71,4 10,8 175,0 17,3
viz 753,6 243,6 780,1 607,7
Osszesen 1362,5* 794,4 1478,7%* 1253,6

*p = 0,05 vs mexikdi folyadékfogyasztas/f6 (ml) **p = 0,05 vs mexikoi

1. tablazat Magyar és mexikoi gyermekek folyadékfogyasztdsdnak mennyisége

Energia/f6 (kcal)
1-4 évesek 5—11 évesek
Magyar (n = 28) | Mexikoi (n = 3549)| Magyar (n = 88) | Mexikoi (n = 8711)
NAGY ENERGIATARTALOM
Szénsavas uditd 9,0 18,3 36,5 54,9
Tea cukorral 454 5,5 30,0 16,7
Cukrozott gyumolcslé 17,9 38,1 44,7 77,5
Atole (Mexikéban népszer, kukoricaliszt 94
alapu alkoholmentes ital) ’ 10,7
Osszesen 72,3 71,3 111,2 159,9
NAGY ENERGIATARTALOM TOBB HASZONNAL
2,8%-0s és 3,6%-0s te] 106,2 220,0 52,2 1444
[zesitett tej 151,2 10,8 145,5 5,5
Cukrozatlan gytimoélcsleé 0,0 6,2 10,9 9,5
Osszesen 2574 2371 208,6 159,4
KIS ENERGIATARTALOM
Ei??;tsssif:trttittz{;ilmazo udité- és cukrozat 0.0 0.0 2.2 0.0
Tea cukor nélkiil 0,0 0,5 0,0 0,0
Zsirszegény (1,5%-0s) tej 35,7 2,1 66,5 3,5
Osszesen 35,7 2.2 68,7 3.5
viz
Osszesen 365,4 310,5 388,5 3229

2. tablazat Magyar és mexikoi gyermekek folyadékkal valé energiafelvétele
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a magyar gyermekek a fiatalabb korosztalyban az 6sszenergia
19,4%-4t, mig az id6sebbek a 19,5%-at fedezik innivaloval.

Kovetkeztetés, javaslat

Vizsgélatunk eredményeként elmondhatjuk, hogy a ma-
gyar gyermekek legnagyobb mennyiségben vizet fogyaszta-
nak. A folyadékkal felvett energiaérték féleg a tobb hasznot
képviselé, de nagy energiatartalmu italok fogyasztaséabol
ered, amely csoportba a 2,8%-0s és a 3,6%-0s tej, az ize-
sitett tejital, valamint a hozzdadott cukrot nem tartalmazoé
gyumolcslé tartozik. Beszdmolhatunk tovabba arrol, hogy a
legtjabb, magyar ajanlasnak megfeleléen az 1-4 éves gyer-
mekek ink&bb a zsirban gazdagabb 2,8%-os és 3,6%-0s tejet
fogyasztottak nagyobb mennyiségben, mig az idésebb kor-
osztélyba tartozok a zsirszegény tej fogyasztasat részesitet-
ték elényben (6). Emellett, sajnos, a cukrozott tea és tejitalok
fogyasztésa is nagymértékd volt mindkét korcsoportban, ami
hozzgjarul a gyermekkori elhizas kialakulasahoz.

Az, hogy milyen és mennyi folyadékkal kinaljuk a gyerme-
keket, egészségiikre is kihat, ezért a kutatast mindenképpen
szeretnénk folytatni, illetve kibéviteni a jovoben. Vagyunk,
hogy megfelel¢ adatmennyiségli, jol megtervezett, korrekt
kutatasok birtokdban hatéssal tudunk lenni — mint szakma —
az egészségpolitikai dontéshozokra. Hasonléan az amerikai
kutatashoz, amelynek hatésara példaul a mexikoi kormany
egeészségvédd intézkedéseket vezetett be.
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A XXI. szazadi orvostudomany Uzenete

Fedezziik fel a krénikus betegségek moégott megbuvoé valds okokat!

Diabétesz és metabolikus szindréma, zsiranyagcsere-zavarok, érelmeszesedés, sziv- és
érrendszeri betegségek, kronikus gyulladdsos betegségek, Alzheimer-kér, csontritkulas
és izlileti gyulladasok. Ezek a leggyakoribb krénikus betegségek, melyek tiineteit szinte
valamennyi orvos kezeli, am csak kevesen jutnak el a probléma gyokeréig. Pedig az egyre
ismertebbé val6 rendszerszemléletli medicina megolddsai ma mar lehetéséget teremte-
nek arra, hogy felderitsiik és hatékonyan kezeljik napjaink krénikus betegségeit.

Az olasz dr. Filippo Ongaro, a rendszerszemléletli medi-
cina nemzetkozileg elismert orvosa, az tGrorvoslasban szer-
zett szakmai tuddsat és tapasztalatdt ma elsésorban ezen
betegségek megelézésében és gydgyitasaban hasznositja.

Gydgyité munkéjat Magyarorszagon a Quintess Egészség-
kozpontban, egy innovativ magyar orvoscsapat élén végzi.

Dr. Filippo Ongaro kézelmultban megjelent ,,Ugy egyél,
hogy jol legyél” cimi konyvében 6sszefoglalja a nutrige-
nomika, a génkutatas és a modern orvoslas korszakal-
koté ujdonsagait, és mindezt sajat napi orvosi praxisanak

guintess

egeszsegkoazpont




