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Tisztelt Olvasd!

A MAGYAR DIETETIKUSOK ORSZAGOS SZOVETSEGEnek (MDOSZ) hangsulyozott célja,
hogy a hazai médiaban dolgozé szakembereket folyamatosan forrasanyaggal és hiteles
informacidkkal lassa el az egészséges életmodrol — kiemelten a taplalkozasrol. A havonta egy
témat mélyebben kortljaré TAPLALKOZAS ES TUDOMANY c. hirlevél mellett ezentdl egy mas
jellegd kiadvannyal is segiteni kivanjuk az On munk4jat.

A TUDOMANYOS BLETMODTANACSOK cimé hirlevélben a nemzetkozi és hazai
szakirodalombol ,,csemegézink™ érdekes és friss kutatasi eredményekrél, hirekrol
szamolunk be id6rél-idére. Fontosnak tartjuk, hogy ezek a hirek eljussanak az On olvaséihoz
/ hallgatéihoz / nézéihez is, ezért a szakmai cikkeket laikusok szamara értheté nyelven
forditjuk le és fogalmazzuk at.

A birlevélben olvashaté anyagok szabadon haszndlbatdk.
Kérjiik, amennyiben szo szerint veszi dt a cikkeket,
forrdsként jelolje meg hirleveliinket!

Tobb orszag kutatéi végeztek vizsgalatokat és keresték az Osszefiiggéseket a testtdmeg
gyarapodasa altal kivaltott betegségek és azok egészségligyl koltségvonzata kozott. Kivétel
nélkil minden eredmény azt mutatja, hogy a talsuly altal okozott problémak tobb id6-,
energia- és koltségraforditast igényelnek mind a lakossagtol, mind az egészségiigyi kasszaktol.
Problémat azonban nem csak a tdlzott, de az elégtelen taplalékbevitel is okozhat, amely sok
esetben csontritkulashoz vezethet.

Kérdéseivel, valamint tovabbi szakanyagok elérbetdsége érdekében forduljon bizalommal a szerkes3tiséghes,
lletve a Magyar Dietetikusok Orszdgos S30vetségének szakembereihez!

J6 munkat kivan: a szerkeszt6ség
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TARTALOM

Osszefliggés a testtomeg, a betegségek és az egészségiigyi kiadasok kézott

* Olaszorszag ' 2.0ld

* Németorszag ° 2.0ld

* Japan’ 3.0ld
 Csontritkulds és taplalkozas*® 3.0ld

OSSZEFUGGES A TESTTOMEG, A BETEGSEGEK ES AZ EGESZSEGUGYI KIADASOK KOZOTT

A talsdlyos emberek pirospozsgas arcat latva sokak elsé gondolata lehet az, hogy ez az
egészség jele. Vajon tényleg errdl van szo?

Olaszorszdg '

Az egészségi allapot és a gyogyszerfogyasztas mennyisége kozott gyakori az Osszefiggés.
Ebbdl kiindulva olasz kutatok készitettek egy tanulmanyt, melyben a gyégyszerfogyasztas és
a testtomeg egymashoz valo viszonyat vizsgaltak.

A felmérésben 10 ravennai haziorvos 18 év feletti betegeinek adatait elemezték. Az altalanos
szlrévizsgalat keretében a lakosok testmagassagat, testtomegét, valamint vérnyomasat
mérték, és egy gyors laboratoriumi vértesztet is néztek, majd BMI (testtémeg index) alapjan 3
csoportra osztottak a résztvevéket: normal salydakra (BMI<24,9), tdlsdlyosakra (BMI 25-
29,9) és elhizottakra (BMI > vagy = 30 kg/m2). A csoportok gyogyszerszedési szokdsainak
elemzésekor leginkabb a vérnyomascsokkenték és a cukorbetegség kezelésére szolgald
gyogyszerek kertltek goresé ala, de természetesen semmilyen mas gyogyszer nem maradt ki a
vizsgalatbol.

Az adatok feldolgozasa és elemzése soran kiderilt, hogy a tdlsilyos és elhizott betegek
lényegesen tobb gyogyszert szednek, tehat tobb, esetleg sulyosabb betegségben szenvednek,
mint a normal testsulyu lakossag. Mivel a betegség komoly koltségeket r6 mind a betegekre,
mind az egészségugyi kasszara, ezért kiszamoltak, mennyibe is kertl a tdlsuly és az elhizas.
Mig egy normal sulya csoportba tartozé beteg éves gyogyszerkoltsége atlag 132 € (kb 35 ezer
forint), addig ez az Osszeg tulsuly vagy elhizas esetében duplazodik és triplazédik, tehat egy
elhizott beteg gyogyszerei évente atlagosan kb. 90.000 Ft-ba kertlnek.

Egy beteg, tulsulyos ember kezelése tobb id6t, energiat és pénzt igényel, mint az egészséges
testtomeg megtartasa. Ezért fontos és lényegesen olcsébb az egészség megbrzése, mint a
terapia. Az egészséglgyi kiadasok kozott a prevencid kevesebb koltségraforditast igényel,
mint a kilonb6z6 betegségek gyogyitasa.

Németorszdg *

Németorszagban az elmult években nétt a tdlsilyos, valamint az Gn. kettes tipusa
(életmdddal  Gsszefiiggd) cukorbetegségben szenved6 gyermekek szama. FEzekkel a
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problémakkal kiizd6 csemeték komoly pénziigyl terhet jelentenek az egészségugyi
rendszernek jelenleg és varhatéan a j6vében is. Mit is jelent ez a ,,komoly pénziigyi teher”?

Német kutatok pénziigyi kalkulaciét végeztek, melyhez alapul statisztikai adatokat,
tudomanyos publikaciokat vettek, sét telefonos interjikat is készittettek. Eredmények: 1999-
ben a német gyerekek kézil 1,3 millié volt talsalyos és majdnem 600 ezer elhizott. A legtobb
sulyproblémaval a tinik (14-17 éves korosztaly) kiizdottek. E szamoknak még nagyobb
hangsualyt ad a tény, hogy a tendencia gyorsan névekszik, mert 5 év alatt (a viszonyitasi
alapjuk 1993 volt) a tdlsaly eléfordulasanak gyakorisaga 8,9%-r6l 15,7%-ra, mig az elhizott
gyermekek esetében ez a szam 10,1%-r6l 13,1%-ra nétt. Az un. kettes tipusu cukorbetegség
aranya 1%. Az elhizas atlagos éves direkt koltsége 2003-ban 44 millié € (11,5 milliard Ft.), a
fiatalkori kettes tipusu cukorbetegség 1,4 milli6 € (364 milli6 Ft.) kiadast jelentett
Németorszagnak. Egy elhizott gyermek kezelése atlag 3484 € (kb. 900 ezer Ft), ha ehhez
diabetes is tarsul, akkor ez az Osszeg tobb mint kétszeresére né (kb. 2,2 milli6 forint). Ezeket
a kiadasokat a névekvd tendenciaval tarsitva, értheté a Német Egészséguigyi Rendszer
aggodalma és torekvése, hogy egészségpolitikajukban fontos szerepet kapjon e betegségek
megel6zése!

Japdn’

Japanban a lakossag 20%-anak BMI-je nagyobb 25-nél, tehat tulsulyos vagy elhizott. Egy tiz
éves nyomonkovetéses vizsgalat, melyben a testtomeg-index, betegségek és koltségek
kapcsolatat nézték, megmutatta a vizsgalatban résztvevék (4502, 40-69 év kozott japan
lakos) konkrét egészségligyi kiadasait is. A legegészségesebbnek a normal testtémeglick
bizonyultak (BMI 18,5 és 25 kg/m” kozott), e csoport havi teljes egészségiigyi kiadasa atlag
134 € (kb. 35 ezer Ft). Ellenben ha valaki sovany (BMI 18,5 alatt), vagy talsullyal rendelkezik
(BMI 25 felett), ezek a koltségek emelkednek - sovanyak esetében ez 189 €, 25-nél nagyobb
BMI-s csoportt estében 155 €/hé/atlag a teljes egészségligyi kiadas. Japanban tehat a tdlsuly,
elhizas extra koltségei a szamitasok szerint a teljes eti. kiadasok 3,1%-at teszik ki.

Napjainkban a hiradasokban egyre t6bbszor hallunk az egészségiigyi kiadasokrdl és ezek
kihatasairél a mindennapjainkra. Vannak betegségek, melyek akar mar kis odafigyeléssel,
kiegyensulyozott — taplalkozassal, rendszeres testmozgassal —megel6zhetéek, viszont
gyogyitasuk sulyos terhet r6 a tarsadalomra. Figyeljiink oda teststlyunkra, a kalériabevitel- és
leadas egyensulyara, hiszen igy Orizhetjik meg egészségiinket és jo kozérzetiinket
hosszatavon.

CSONTRITKULAS ES TAPLALKOZAS *°

Nem csak a talzott taplalékbevitel jelenthet azonban problémat, hisz sok tapanyag
bevitelének hianya is betegséget okoz. Ilyen példaul az osteoporosis, azaz a csontritkulas.

A csontvaz névekedése és fejlédése sok kilonbozé taplalkozasi faktorral van kapcsolatban.
Ezek kozul vannak, melyeknek hidnya a névekedést akadalyozza, pl csokkent energiabevitel,
tehérje, cink, és vannak olyanok is, melyek csontfejlédési rendellenességet okoznak - példaul
az angolkér, mely a D-vitamin hianyanak kovetkezménye. A legismertebb tapanyagok,
melyeket kapcsolatba hozhatunk a csontokkal a kalcium, a D-vitamin, a fehérje és a foszfor.
A jelenlegi ajanlasok (Egészségiigyi Vilagszervezet, 2003) szerint a csontjaink egészsége
érdekében megfelel6 mennyiségl kalciumot kell fogyasztani, optimalizalni kell a D-vitamin
bevitelt a napfényen keresztul. A fizikai aktivitds is nélkul6zhetetlen, csakagy, mint az
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egészséges testtomeg megtartisa/elérése. Tovabbi fontos szempont a sébevitel csokkentése,
valamint a nagy mennyiségl zoldség és gytimolces fogyasztasa.

Litvan egyetemi kutatok megvizsgaltak, milyen Osszefliggés van a csontok sirdisége
(denzitas), a taplaltsagi statusz, az életkor és az antropometriai adatok kézott id6s holgyek
esetében. Ehhez egy nemzetkozileg validalt ,,mini taplalkozasi vizsgalatot” hasznaltak, mely 4
t6 részbol all: antropometriai adatok (testmagassag, testtomeg, BMI, bérredé-mérés),
altalanos értékelés, taplalkozasi vizsgalat és egy szubjektiv rész. A csontsirlség (melyet a
nem dominans kéz rontgensugarral torténé vizsgalataval hataroztak meg) rosszabb volt
azoknal az id8s asszonyoknal, akiknek antropometriai adatai a legkisebbek voltak (pl.
alacsony testtomeg). Akiknek szervezete tobb fehérjét és zsirt tarolt, annak csontstrisége
nagyobb volt, tehat 6sszegzésként kijelenthetd, hogy az életkor és a taplaltsagi allapot szoros
Osszefliggésben van a csontok strdségével, az alultaplalt idés holgyek esélye nagyobb a
csontritkulasra. A csontritkulasban szenved6k étvagya altaldban rossz, és gyakrabban
fordulnak elé sziv- és érrendszeri panaszok is. Bz azért veszélyes, mert akar vérnyomas-
ingadozas kovetkeztében eleshet a beteg, és osteoporosisos csontjai konnyebben tornek és
nehezebben gydgyulnak.

Figyeljink jobban taplalkozasunkra, keriljik a szélséségeket, hisz sem a tdlzott, sem az
alacsony tapanyagbevitel nem tesz jot egészséglinknek.
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