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Osszefoglalis

Az elhizas a fejlett orszagokat érintd népbetegség. A nemzetkdzi és hazai szakirodalomban tobb kutatas
foglalkozik az egészségmagatartas dimenzidinak vizsgalataval komplex megkdzelitésben, vagy egyes kiemelt
teriiletekre  (pl.  dohanyzas, alkoholfogyasztas, testmozgas, élelmiszerfogyasztas) fokuszalva. Az
¢lelmiszerfogyasztas vizsgalatahoz kifejlesztett tesztek, nevezetesen a haromfaktoros evési kérddiv (TFEQ) és a
holland evési magatartas kérdéiv (DEBQ) harom evési stilust azonositottak elhizott és normal teststlyu
célesoportokra: (1) érzelmi evés, (2) visszafogott evés és (3) kiilsé hatasokra torténd evés. A tanulmany célja a
holland evési magatartas kérdéiv (DEBQ skala) adaptalasi lehet6ségének bemutatasa. Az empirikus kutatas
keretében 404 feln6tt egyént sikeriilt elérni, ndt és férfit az X, Y és a Baby Boom generaciobol. A kutatés
jovobeli iranya az Osszefiiggések vizsgalata ¢s a fogyasztok evési magatartasa alapjan torténd szegmentalasa,
illetve a rajuk irdnyul6é marketingprogramok kidolgozasa.
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torténd evés

“To eat or not to eat?”

Summary

Overweight and obesity is an endemic that appears in the developed countries of the world. In the national and
international literature more authors deal with the research of the dimensions of healthy lifestyle either in a
complex way or focusing on a special area (e. g. smoking, alcohol consumption, physical activity or eating
behavior). The most widely used test is the DEBQ (Dutch Eating Behavior Questionnaire). This scale were
validated in more countries on the population with normal weight and overweight obese individuals and three
types of eating behavior were identified, namely emotional eating, restrained eating and external eating. The aim
of this study is to introduce the adaptation possibilities of DEBQ measuring eating habits. In an empirical
research 404 adult people were interviewed, males and females belonging to the X and Y generations. In the
future the authors plan to extend the research to examine different relationships with BMI and segment the
population based on their eating styles in order to develop an effective marketing program for them.
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Bevezetés

A modern piacgazdasag feltételei mellett a fejlett orszagok lakossaganak taplalkozasara
jellemz6 a tulfogyasztas, az életvitelilkre pedig a mozgasszegény €letmdd, ami az egyének
genetikai adottsagainak egyiittes hatasara talsulyt, elhizast eredményez (Tolnay és Szabd
2004). Az OECD (Gazdasagi Egyiittmikodési és Fejlesztési Szervezet) 2014-es kozleménye
szerint 2012-ban a 15 év feletti lakossagot vizsgalva a szervezethez tartozo 34 orszagban €16
férfiak 17,7%-a, a nék 18,7%-a elhizott (BMI4 > 30). Els6 helyen az Egyesiilt Allamok all,
ahol a lakossag tobb mint harmadat érinti a probléma. Ezt koveti Uj-Zéland, Ausztralia és
Mexikd. Magyarorszagon a 15 év feletti lakossag 29%-a szamit elhizottnak (a férfiak 26,3%-a
¢és a nék 30,4%-a), ami tobb mint masfélszerese az OECD tagallamok atlaganak. Ezzel az
adattal az union beliil is az ,,élmezOnybe” tartozunk.

A KSH 2014-es egészségfelmérése alapjan a teljes magyar lakossag tobb mint fele
(54%) a tulsulyosak-elhizottak (25 < BMI < 30) koz¢é tartozik. A férfiaknal magasabb ez az
arany (61%), mint a néknél (48%), bar a felmérés tapasztalata, hogy a ndk alulbecsiilik a
teststlyukat és feliilértékelik a testmagassagukat, mivel a testtdmeg-index megallapitasa
onbevalldson alapult. Az idébeli 6sszehasonlitas alapjan megallapithato, hogy a tulsulyosak és
elhizottak egylittes aranyat tekintve a kozépkort €s az idosebb férfiak korében egyértelmii
novekedés, a kozépkorti n6knél inkabb visszaesés, mig az iddsebb néknél stagnalas figyelhetd
meg. A fiatal férfiaknal enyhe visszaesés, a fiatal n6knél pedig kismértékii emelkedés volt
jellemz6 a 21. szazad folyaman (Eurdpai Lakossagi Egészségfelmérés 2014). A talsuly és az
elhizas kovetkezményeként megjelend betegségek jelentds anyagi terhet jelentenek egyéni,
foglalkoztatoi és allami szinten is, mind a megeldzés, mind pedig a kezelés szakaszaban.
Hazankban 2 216 milliard Ft (GDP 7,9%-a) mértékben alakultak az egészségiigyi kiadasok
2012-ben, amely pénzben kifejezve csaknem 223 400 Ft/f6/év volt (KSH 2014).

A nemzetkézi és a hazai szakirodalomban az elhizas €s az evési magatartés
kapcsolatanak vizsgélata els6sorban a pszichologiai és a szocioldgiai tanulmanyokban jelent
meg. Viszonylag kevés tudomanyos munkaban olvashatunk a testtomeg menedzselés és az
étkezési stilus marketing szempontl elemzésérdl. Ez a tanulmany egy komplex kutatas része,
¢s a kutatds jelenlegi fazisaban az evési magatartds f6 dimenzidit tarja fel a felndtt koru
népesség korében.

Az evési magatartas szakirodalmi osszefoglalasa

A pszichologusok az elhizottak €s a normal testsulyu egyének vizsgalatdra tobb mérési
eljarast is kidolgoztak: latens elhizas kérddiv (Pudel et. al. 1975), evési attitlidok tesztje
(Garner 1979), korlatozas skala (Herman ¢és Polivy 1980). Jelen kutatasban az élelmiszer-
fogyasztoi magatartas tesztjei koziil a holland evési viselkedés kérd6iv (Strien, 1986) keriil
kiemelésre, mivel ezeket a korabbi tesztek alapjan fejlesztették ki és validaltak. A szerzék
valasztasat tamasztja ala az a tény is, hogy ezek alkalmazasa a legelterjedtebb a pszichologia,
€s a szociologia tudomanyteriiletén beliil.

A 33 tételes holland evési viselkedés kérdéiv (DEBQ) 1986-ban keriilt kifejlesztésre
van Strien és szerzOtarsai altal. Az eredetileg 46 tételt tartalmazo kérd6iv attittidallitasainak
szamat 33-ra csokkentették, aminek validalasa tobb orszagban (Hollandia, Spanyolorszag,
Franciaorszag, USA, Hawai) megtortént (Strien et al. 1986, Evers et al. 2011, Bailly et al.
2012, Nolan et al. 2010, Schembre et al. 2011). A DEBQ harom alskalan keresztiil - kiils6
hatasokra torténé evés, visszafogott evés és az érzelmi evés - vizsgilja az
¢élelmiszerfogyasztast. A kiilsé hatadsokra torténd evés jelenti az élelmiszerhez kapcsolodod
kiils6 ingerek hatasara torténd fogyasztast fiiggetleniil az egyén ¢hségérzetétdl (Strien et al.
1986). A visszafogott evés skala vizsgalja, az €élelmiszerfogyasztds szandékos csokkentését,

* A BMI (body mass index) a testsiily ellenrzésére hasznalt mérészam. Kiszamitasa: testtémeg kg/a méterben
mért testmagassag négyzetével.



vagy visszafogasat a talsuly kialakuldsanak elkeriilése végett. Az érzelmgi evés vizsgalja,
hogy az egyén negativ érzelmi allapota — harag, félelem, idegesség, fesziiltség, magany —
tulfogyasztashoz vezet-e. A holland evési viselkedés kérdoiv kifejlesztése 657 fos elhizott és
normal testsulytlt nékbdl és férfiakbol all6 mintan tortént. Eredetileg kiilonbséget tettek a
diffaz (unalom, magany, tétlenség) és az egyértelmiien megnevezhetd érzelmek (bantalmazas,
depresszio, lehangoltsag, kellemetlen élmény, idegesség, félelem, csalddottsdg) hatdsara
torténd evés kozott, a késdbbiekben viszont ezek 0sszevonasra keriiltek. A végleges kérddiv
33 otfokozath Likert skalan mért attittidallitast tartalmaz, melybdl 10-10 allitas vonatkozik a
visszafogott és a kiils6 hatasokra torténd evésre 13 pedig az érzelmi evésre. Az igy kialakitott
alskaldk belsé konzisztencidjanak (érvényességének ¢s megbizhatosaganak) ellendrzése
érdekében a kiilonboz6 almintakon — ndk, férfiak, elhizottak, normal testsulyuak - Cronbach
alfa értékeket szamitottak. Igy a visszafogott evés, az érzelmi evés és a kiilsé hatasokra
torténd evés érvényessége és megbizhatdsaga igazolast nyert a magas Cronbach alfa értékek
alapjan.

A DEBQ kérdoivet tobb orszdgban hasznaltdk az egészség atfogd vizsgalatdhoz
kapcsolodoan, illetve a BMI-vel vald Osszefiiggésben. Van Strien és szerzotarsai (1985) a
DEBAQ skala végleges kifejlesztése el6tt feltaro kutatas keretében vizsgaltak (1) a harom evési
magatartds €és a testtdmeg-index, (2) az evési stilusok kozotti, valamint (3) az egyéni
jellemzOk és az étkezési magatartas kozotti kapcsolatot a ndk korében. Végezetiil elemezték,
hogy van e kiilonbség az elhizott és a latens elhizott nék — BMI < 30, mér talsallyal
kiizdottek, jellemzo rajuk a visszafogott evés — evési magatartasa kozott. Eredményeik alapjan
elmondhatd, hogy szignifikans kapcsolat van a BMI ¢és az érzelmi evés, illetve a BMI és a
kiilsé hatdsokra torténd evés kozott. Amig az érzelmi és a kiilsd hatasokra torténd evés
egymassal korreldl, addig a visszafogott evés egyikkel sem mutat kapcsolatot. Az érzelmi
eveés szamos egyéni valtozoval 4all Osszefliggésben, igy ha az egyén ideges, aggodik,
tiirelmetlen, érzelmes, onértékelési problémakkal kiizd, érzelmileg instabil, nagy a megfelelési
kényszere, jellemzd rd az érzelmi evés. A kutatok nem talaltak kiilonbséget az elhizott és a
latens modon elhizott nok korében az érzelmi, illetve a kiilsé hatasokra torténo evés esetében.

Ebben a tanulményban osszefoglaltuk azokat az aktudlis kutatisokat, amelyek az
EBSCO adatbazisaban fellelhetdk és elsddleges céljuk a DEBQ kérdéiv pszichometriai
elemzése, illetve az evési stilusok kiilonbozo kutatasi modellek latens valtozokként torténd
elemzése (1. tdblazat). Anschutz et el. (2009) vizsgaltak, hogy milyen kapcsolat van az evési
stilusok és a teljes energia-bevitel (zsir és szénhidrat fogyasztas) kozott a testtomeg €s a
fizikai aktivitdas kontrolldlasa mellett. A teljes energia-bevitel megallapitdsara a
valaszadoknak 28 napon keresztiil fel kellett jegyezniiik, hogy a kérddivben felsorolt 145
¢élelmiszer koziil melyiket fogyasztottak. A kaldria-bevitel kiszamitdsa egy erre kifejlesztett
szoftver segitségével tortént. Elemzésiik sordn arra jutottak, hogy negativ kapcsolat van a
visszafogott evés €s a kaloria-bevitel (zsir- és szénhidratfogyasztas) kozott. A kiils6 hatasokra
torténd evés és a fiiggd valtozok kozott pozitiv kapcsolat van, viszont nincs kapcsolat az
érzelmi evés és az energia-bevitel kozott. A visszafogott evék szandékosan visszafogjék a
kaloria-bevitelt. A kiils6 hatdsokra torténd evoknek magasabb az energia-bevitele, kiilondsen
a zsir tekintetében.

Amerikai szerzOk (Nolan et al. 2010) az érzelmi evés kérdéiv (EMAQ) és DEBQ
kozotti, valamint az EMAQ és a BMI kozotti 0sszefiiggés elemzésére fokuszaltak. Az EMAQ
22 tételes skala, mely kiilonbséget tesz a pozitiv vagy negativ érzelmek vagy szituaciok
hataséara torténd evés kozott. Az egyes tételek 9 fokozatii Likert skalan mértek (1: sokkal
kevesebbet eszek, 5: ugyanannyit eszek, 9: sokkal tobbet eszek). Kilenc attitidallitas
vonatkozik a negativ érzelem (szomoru, unatkozik, mérges, ideges, frusztralt, faradt,
lehangolt, fél, maganyos) hatasira torténd evésre. Ot allitds a pozitiv érzelem (elégedett,
boldog, pihent, jokedélyii, lelkes) hatasara torténd evésre. Ot 4llitds a negativ szituacioban



(nyomads alatt, heves vita utan, hozzank kozel all6 személy tragédidja miatt, kapcsolat végét
kovetden, pénz vagy vagyon elvesztése utan) torténd evésre, harom pedig a pozitiv
szituacioban (szerelmes, élvezetes hobbi elkezdése utan, jo hir hallatan) torténd evésre.
Empirikus kutatdsuk eredménye alapjan megallapithatd, hogy az EMAQ ¢és a BMI kozott
korrelaci6 all fenn. Szignifikans pozitiv kapcsolat van az EMAQ negativ érzelmek hatasara és
szituacioban torténd evés és a DEBQ érzelmi evés alskala kozott. Alacsony korrelacié van az
EMAQ pozitiv érzelmek hatasara és szituacioban torténd evés és a DEBQ érzelmi evés
alskala kozott. Szignifikéns pozitiv korrelacio van az EMAQ negativ értékei és a BMI kozott.
Szignifikans forditott korrelacié van az EMAQ pozitiv értékei és a BMI kozott. A BMI
novekedésével egyiitt jelent meg a negativ érzelmek hatasara és a negativ ¢lethelyzetekben
torténd evés. Ahogy a valaszadok pozitiv érzelmekrdl és élethelyzetekben torténd evésrol
szamoltak be 1ugy csokkent a BMI. Azonban a korrelaciokbol nem lehet ok-okozati
Osszefiiggésekre ramutatni, mégis elmondhatd, hogy a negativ érzelmek hatasara torténd
tobbletevés hozzajarul a talsuly kialakulasdhoz. Meg kell jegyezni, hogy vannak olyan
egyének, akik negativ érzelmek esetén kevesebbet esznek, igy 0k korosan lefogyhatnak. A
kutatds sordn az EMAQ érvényessége és megbizhatdsdga megerdsitést nyert és igazoldodott,
hogy szoros kapcsolat van az érzelmi evés, valamint a BMI kozott. Az EMAQ egy viszonylag
Uj skala, mely alkalmasabb az érzelmi evés mérésére a DEBQ-hez képest.

Evers et al. (2011) két empirikus kutatas keretében — 1. egyszeri keresztmetszeti
kutatds, 2. kisérlet — vizsgaltak a kovetkezd hipotézist: az éhség befolyasolja, hogy az
egyének mennyire gondoljak magukat kiils hatasokra torténd evoknek. A szerzok vizsgaltak
a kiils6 hatasokra torténd evés és az ¢hségd kozotti kapcsolatot. A kisérlet soran a DEBQ
kérdoivet a valaszadok két csoportja toltotte ki: (1) aki evett reggelit, vagyis jollakott, (2) aki
nem evett reggelit, vagyis ¢hes volt. Az elemzés soran megallapitottdk, hogy az ¢hes egyének
az atlagosnal magasabb értéket adtak a kiilsd hatasokra torténd evésre a jollakott tarsaikhoz
képest, akik pedig az atlagosnal alacsonyabb értékeket jeloltek. A DEBQ tobbtételes skala EE
(kiils6 hatasokra torténd evés) skaldjanak értékelése nagymértékben fiigg, hogy a valaszadok
milyen allapotban toltik ki a kérddivet (¢hes vagy jollakott).

Bailly et al. (2012) kifejlesztette a DEBQ francia, roviditett valtozatat, hiszen az
idésekre nem mindegyik attitlidallitds relevans (pl. gyorsétteremnek nem tudok ellenallni,
f6zés kozben eszek, kevesebbet eszek, ha felszedtem par kilot stb.) A harom alskala kiilsd
hatasokra torténd evés (5), érzelmi evés (6), visszafogott evés (5) jol elkiiloniil és a belsd
konzisztenciaja megfelel6. A magyarazott variancia rendre 30,27%, 13,39% ¢és 10,37% Kor
alapjan szignifikdns kiilonbség van az érzelmi és a visszafogott evésesetén. 65-73 év kozottiek
magasabb atlagértékeket adtak az érzelmi és visszafogott evésre, mint a 73 év felettiek. A ndk
magasabb atlagértékeket adtak az érzelmi és visszafogott evésre, mint a férfiak. A talstlyos
id6sekre jellemzd az érzelmi evés, a normal teststilytiakra nem.

Van Strien et al. (2012) nagyszabasu keresztmetszeti kutatas keretében vizsgaltak a
SANOS (sport, alkohol, taplalék, tulsuly és dohanyzas) életstilus tényezok és étkezési stilusok
(kiils6 hatdsokra torténd, érzelmi, mértékletes evés), valamint a talstly, a munkahelyi
aktivitas és az észlelt altalanos egészségi allapot kozotti kapesolatot. A megkérdezést holland
nagybankokban dolgozd, iil6 életmddot folytatd irodai alkalmazottak korében végezték el.
Valamennyi vizsgalt valtoz6 bevondsaval faktorelemzést futtattak le, és két faktort tartak fel,
melyek kozil az elsd az egészséghez kapcsolodo életstilus faktor, a masik az elhizashoz
kapcsolodo életstilus faktor. A kutatds mindkét nem esetében azt eredményezte, hogy a
SANOS életstilus tényezOk egy faktort alkottak a jo egészségi allapottal és a munkahelyi
aktivitassal, ami a n6knél még kiegésziilt a visszafogott evéssel. A talstly mindkét nemnél a
masik faktorba tartozott és magaba foglalta a fegyelmezett evést, az érzelmi evést

%7 fokozatu Likert skalan mért 3 kérdés: mennyire ¢hes, mennyire akar valamit enni, mennyire kivan egy falatot



(legnagyobb faktorsullyal) és a munkahelyi aktivitast (negativ faktorstllyal). Tehat azok az
¢letstilus programok, melyek a jo altalanos egészségi allapot elérését és a sulycsokkenést
iranyozzék eld, sikeresebbek lehetnek az evési szokasok javitasa mellett.

Cebolla és szerzotarsai (2013) az ¢élelmiszerfogyasztast tobb oldalrol kozelitették meg,
igy kutatdsukban vizsgaltdk az evési magatartast, az étkezési rendellenességeket, és a
visszafogott evési viselkedést. A megkérdezést spanyol felndtt (18-65 év) ndk korében
végezték el, 647 f6s mintan. Az eredmények megerdsitették a korabbi nemzetkozi kutatasok
megallapitasait. Tehat egyértelmiien kijelenthetd, hogy az érzelmi €s a kiils6 hatasokra torténd
evés ¢s a testtomeg menedzselés kozott pozitiv kapcsolat van. A ndk kdrében tapasztalhatd
¢tkezési rendellenesség (diétazas, bulimia, ételmegvonas) szignifikdns kapcsolatot mutatott a
visszafogott evési viselkedés tényezoivel (diétdhoz vald hozzaallas, sulyingadozas) és az evési
magatartas faktorai koziil a visszafogott evési faktorral. A visszafogott evési viselkedést a 10
tételes Visszafogott Evési Kérddiv spanyol adaptacidja alapjan értékelték, amelyben a
diétaval kapcsolatos attitidot 6 tétellel, a stilyingadozast pedig 4 tétel alkalmazédsaval mérték.
A n6k életkora és a kiilso hatasokra torténd evés kozott negativ iranya kapcsolatot talaltak. A
eszek.”), a masik tételnél (,,Ha unatkozom eszek.”) pedig faktorstlya alapjan nem egyértelmi
melyik faktorba tartozik. Tehat a DEBQ hatdsos eszkdz a ndk evési szokasanak mérésére, €s
Spanyolorszagban minimalis valtoztatas sziikséges a skala alkalmazasakor.

Az egészséges ¢élelmiszerek fogyasztadsaval, a zoldmarketinggel tanszéki kollégdink is
foglalkoztak mar (Jozsa — Hofer — Varsanyi, 2007), feltarva az egészségtudatossagban rejlé
lehetdségeket.

Osszességében megallapithatd, hogy az érzelmi evés tulfogyasztashoz, illetve
elhizashoz, talstlyhoz vezet, amit kvalitativ modon is vizsgéltak, illetve megerdsitettek.
Kemp et al. (2013) narrativ elbeszélések elemzésével vizsgaltak, milyen azonnali célok
befolyasoljak a sulyveszteség és az idedlis testsuly fenntartdsa érdekében tett Iépéseket.
Pszichologiai és tarsadalmi tényezok fontos szerepet jatszanak az étkezési szokasok
kialakuldsdban és a talfogyasztisban. A magukat érzelmi evOknek nevezdk elbeszélése
alapjan megallapithatd, hogy a negativ érzelmek, a tényszerli gondolkodas, elmélkedd,
toprengd tulajdonsdg fontos szerepet jatszanak étkezésben. Fogyasztdi magatartasukat
nagyban befolydsolja masok attitlidje és viselkedése. A valasztdsi lehetdségek
népszerlsitésének stratégidja, illetve a tarsadalmi normék megreformalasa, a csaladi, barati
Osszejovetelek atgondolasa, egészségesebb tevékenységgé alakitisa a gazdasag szamara
rendkiviil fontos. Az érzelmi evés kialakulasa gyerekkora tehetd, és egyre nagyobb a kiskora
elhizottak, talstilyosak aranya, ezért tobb kutatds iranyul rajuk, hogyan lehetne mérni az evési
viselkedésiiket (Jiang et al., 2014 és Svensson et al. 2011). Ennél a célcsoportnal hasznalhato
kérddivek kidolgozasahoz is jo alapot nyujt a holland evési magatartas kérddiv, viszont ezek
bemutatasara nem tériink ki, hiszen a kiskortak empirikus kutatasba torténd bevonasa
problematikusabb, nagy odafigyelést €s pszichologiai ismereteket igényel.



1. tablazat: A DEBQ kérdoivhez kapcsolodo aktudlis kutatasok (2009 és 2013 kézétt)

Nolan et al. 2010 Bailly et al. Strien et al. Cebolla et al.
Anschutz et al. 2009 Evers et al. 2011 2012 2012 2013
Vizsgdlat helyszine Hollandia USA Hollandia Franciaorszag Hollandia Spanyolorszig
X 18 és 52 év kozotti B . . . Nagybankok
Vizsglr célesoport | eterrlj%kall wol | Toiskolai hallgatsk N(Lkal(lega{zf)ml 655128%1:’“1 dolgozéi, ndk és | 18 & 65 év kzotti nék
£y & ¢és dolgozok & férfiak
@)
Kérdoiv
. , . 232 f6 (171 n6 és | es felmérés: 382 | 262 £6 (178 nd és | 3272 {6 (1254 nd .
Mintanagysag 475 18 60 férfi) 5 84 ferfi) & 2018 férfi) 647 5
(2) Kisérlet: 74
6
(1)29,79 év
[ 20,8 év . _ (SD=10,81) 73,49 év . _ . _
Atlagéletkor (SD=3.2) 20,0 év (SD=4,6) (2) 22.08 év (SD=5,46) 43,9 év (SD=9,6) 25,55 év (SD=8,27)
(SD=2,41)
. 2 21,7 23,8 23,79 . 25,09 22,12
Atlag BMI (kg/m") (SD=2.6) (SD=4.5) (SD=4,59) nincs adat (SD=3.7) (SD=2,96)
Tulsulyos és
elhizott 10,8% 24,1% nincs adat 65,6% 49,2% nincs adat
25 <BMI
3 Onkitdltds kérdéives Onkitdltds 01’1k15(?1tos Ol,lkl‘fgltos Online kérddives Onkitoltds kérdéives
Modszertan s (s s kérdoives kérdéives 2 2
felmérés kérdéives felmérés L . felmérés felmérés
felmérés felmérés
33 tételes DEBQ skala | 22 tételes EMAQ | (1) 10 tételes | 16 tételes DEBQ | 33 tételes DEBQ | 33 tételes DEBQ skala
(érzelmi evés | kiils6 hatasokra | gkala: kiilsé skala 26 tételes EAT evési attitid
kérdéiv)  DEBQ | torténd evés hatasokra torténd teszt - étkezési
skala 13 tételes | (2) 33 tételes evés (5), érzelmi rendellenességeket mérd
Vizsgalt tételek érzelmi evést méré | DEBQ skala ’ kérdoiv

skalaja

evés (6),
visszafogott evés

®)

10 tételes RS - atdolgozott
visszafogott evési kérd6iv

Forrds: Sajat szerkesztés




Az empirikus kutatas bemutatasa

A vizsgalat célja a szakirodalmi attekintés soran bemutatott DEBQ skala adaptalasa a

magyarorszagi feln6tt lakossag korében, illetve az alabbi dsszefliggések vizsgalata:

e Van-e kiilonbség az evési stilusok kozott nemek alapjan?
e Van-e kiilonbség az evési stilusok kozott életkor alapjan?

A bemutatott szakirodalmi Osszefoglalds alapjan eldzetes feltételezésiink, hogy az érzelmi

eveés ¢és a visszafogott evés alapvetden a ndkre jellemzd, mig a férfiakra a kiils6 hatdsokra

torténd evés. Mivel az altalunk ismertetett kutatdsok nem tértek ki az életkori eltérések
hangsulyozasara, ezért ezeket mi kivanjuk feltarni. Feltevésiink szerint a 21. szazadban fontos

a kiils6 megjelenés, ezért a fiatalok azok, akik tudatosan tesznek a szépségiikért és nagyobb

hangsulyt helyeznek az egészséges étkezésre, a odafigyelnek mit esznek, ¢és képesek

kontrollalni magukat (kevesebbet esznek, mint amennyit szeretnének, nem esznek este késon,
fogyokuraznak, ha felszednek par kilot).

A kvantitativ vizsgalat sordn a kovetkezo hipotéziseket kivanjuk tesztelni:

H1l: A DEBQ magyarorszagi adaptdlasa lehetséges, vagyis a felndtt lakossdg korében
elkiilonithetd a harom evés stilus, nevezetesen a visszafogott, az érzelmi €s a kiilsé
hatasokra torténd evés.

H2: Az evési stilusokat meghatarozo valtozok koziil a ndkre jellemzd az érzelmi evéshez, a
férfiakra pedig a kiils6 ingerekre torténd evéshez kothetd valtozok.

H3:  Mashogy viszonyulnak a kiillonb6z6 faktorokhoz a kiilonb6z6é generaciok.

A kutatasi kérdések megvalaszolasahoz a szerzOk a primer kutatasi modszerek koziil
az egyszeri keresztmetszeti kutatdst valasztottdk. A terepmunka végrehajtasara a kvotas
mintavételi modszert alkalmaztuk. A kutatok a mintavétel soran arra torekedtek, hogy nem és
kor alapjan proporcionalis mintat kdvessenek: 50-50% a nok és férfiak aranya, illetve az ot
korcsoport (19-25 év, 26-29 év, 30-39 év, 40-49 év, 50-59 év) egyenl6 aranyban képviseltesse
magat (20%-20%-ban). A tervezett mintanagysag 500 f6 volt. Az empirikus kutatas 2015
marciusaban zajlott, onkit6ltés kérddiv formdjaban online és papir alapon. A lekérdezésben a
szerzOk, és egyetemi hallgatok vettek részt, végezetiil 404 f6t sikeriilt elérni, 41,6%-ban
férfiakat, 58,4%-ban néket. Eletkor alapjan a valtozé 0j kategoriaival meghataroztuk a harom
generaciot, a Baby Boom nemzedéket, az X és az Y generacidt. Ezek ardnya rendre 30,0,
21,5, 48,5%.

Az adatelemzést az SPSS 18.0 szoftver segitségével végeztiik el. A hipotéziseket
tobbvaltozos statisztikai modszerekkel teszteltik. Az elsd hipotézis elemzéséhez
faktorelemzést végeztiink. Faktorextrakcios moddszernek a f6komponens elemzést
valasztottuk. A fékomponensek szamanak meghatdrozasa a varianciahanyad moédszer és a
konyokszabaly alapjan tortént. A faktorok rotaladsat Varimax modszerrel végeztiik. A masodik
¢s a harmadik hipotézis tesztelésére az informdaciovesztés elkeriilése végett az eredeti
véltozokon és a csoportképzd ismérveken (nem, generaciok) lefutatott varianciaelemzéssel
vizsgaltuk az eltéréseket.

A kutatas eredménye

A Holland Evési Viselkedés kérdoiv kapcsan 33 allitas kertilt vizsgélat ala. Ebben az esetben a
skala megbizhatosagat igazoldo Cronbach féle alfa értéke 0,899, amely alapjan a skalank
konzisztens. A faktorelemzés helyességét igazold mutatok értéke megfeleld (KMO: 0,910,
Bartlett: 6777,593, Sig. 0,000). Korabbi nemzetk6zi publikaciokkal ellentétben 6t faktor
kiilonithetd el jelen kutatasban (2. tablazat).

Az elsd faktor tartalmazza azokat a valtozokat, amelyek a negativ érzelmi allapotokat
jellemzik és az ezek hatdsara torténd evést. Ebben az esetben jelen kutatds eredménye
tokéletesen megfelel a szakirodalomban taldlhatonak, ahol szintén megtalalhat6 az érzelmi
evés faktora. A kovetkezd faktor magéaba foglalja mindazokat a valtozokat, amelyek a tudatos



kontroll, azaz a visszafogott evés témakorét vizsgaljadk. Ebben a faktorban nagyon jol
azonosithatéak azok a valaszok, amelyek az elhizastol valo félelem, a testsullyal kapcsolatos
tudatos kontroll teriiletét érintik. A tobbi harom faktor a hivatkozott forras alapjan egy
faktorba tartozik (kiils6 hatdsokra torténd evés), azonban jelen esetben harom, nagyon jol
elkiilonithetd hattérvaltozé keriilt azonositasra. Ezek alapjan a harmadik faktor tartalmazza
azokat a valtozokat, amelyek az étellel kapcsolatos fizikai kontaktus sordn az iz hatasat és
annak csabitasat elemzik. Ezek alapjan ez az ,,izhatas” faktor. A negyedik faktor esetében a
multbeli tapasztalat és az illat az evés ,,0kozo6ja”, hiszen a gyorsétterem ¢€s a pékség latvanya,
valamint az illat, mint hatas véltja ki az ingert a megkérdezettekbdl. Az 6tddik faktor a
szocialis hatast tartalmazza, hiszen magaba foglalja azokat a valtozokat, amelyek a
tarsasagban torténd evést, az evést, mint dsszetartd erdt tartalmazza.

2. tablazat Faktorelemzés eredménye a Holland Evési Viselkedés kérddiv esetében

Allitas sajatérték faktor

Ha érzelmileg zaklatott vagyok, eszek. 0,862
Ha rosszkedvii, ingeriilt vagyok, eszek 0,862
Ha valami kellemetlenség ér, eszek. 0,847
Ha szomort, depresszios vagyok, eszek. 0,843
Ha tigy érzem minden 6sszeeskiidott ellenem, erés késztetést érzek az evésre. 0,842
Ha Ieha{]golt vagyok, eszek. 0,837 erzelmi evés
Ha csalodott vagyok, eszek. 0,83 .

- (29,57; 0,95)
Ha maganyos vagyok, eszek. 0,82
Ha mérges vagy fesziilt vagyok, eszek. 0,814
Ha félek, eszek. 0,771
Ha nincs semmi dolgom, erds késztetést érzek az evésre. 0,65
Ha zaklatott vagyok gyakran eszek. 0,475
El6fordul, hogy unalmamban eszek. 0,473
Ha tilettem magam, odafigyelek, hogy a kdvetkez6 napokon kevesebbet egyek. 0,749
Ha felszedek pér kilot, akkor figyelek ra, hogy kevesebbet egyek. 0,739
Btkezések alkalmaval kevesebbet eszek, mint amennyit szeretnék. 0,709
Este mar nem eszek, mert nem akarok elhizni. 0,68
Elofordul, hogy nem fogadok el ételt vagy italt, ha megkinalnak, mert félek, hogy elhizok. 0,665 visszafogott evés
Ha eszek mindig figyelembe veszem a testsulyomat. 0,644 (15,79; 0,868)
Igyekszek zsiréget élelmiszereket fogyasztani. 0,629
Figyelek arra, hogy mit eszek. 0,582
A £ étkezések kozott megprobalok nem enni. 0,569
Szandékosan keveset eszek, ami elkeserit. 0,509
Ha valami izlik, abbol altalaban tobbet eszek. 0,798
Gyakran megkivanom a finom, j6 illati, gusztusos ételeket. 0,79
Ha kivanatos (jo az illata, gusztusos) az étel, akkor tobbet eszek, mint altalaban. 0,789 |,, , )
Gyakran vagyakozok egy finom falat utan. 0,691 izhatds (8,75; 0.8)
Fozés kozben elbszeretettel kostolgatok. 0,471
Nehéz ellenallni a csabitd falatoknak. 0,405
Egy-egy gyorsétterem lattan gyakran kisértésbe esek. 0,693 illathatas (3,95;
Ha elsétalok egy pékség mellett, erds késztetést érzek, hogy vegyek valami finomat. 0,571 0,62)
Ha masokkal egyiitt eszek altalaban tobbet fogyasztok. 0,776 szocialis hatas
Gyakran megkivanom az ételt, ha latom, hogy masok esznek. 0,573 (3,32; 0,62)

Forras: Sajat kutatas, n = 404 f6. Modszer: Fékomponens elemzés, Forgatas: Varimax
Megjegyzés: A faktorok mégotti elsé szam a magyarazott variancia, a masodik a Cronbach féle alfa
értéke

A faktorelemzés eredménye alapjan az elsé hipotézis részben keriil elfogadasra, hiszen

valdban elkiiloniil az érzelmi evés és a visszafogott evés, azonban a kiilsé hatdsokra torténd
eves vizsgalatunkban nem egy, hanem harom kiilon faktort alkot.

Nemekbol fakado eltérések



Ahhoz, hogy a faktorelemzés okozta esetleges informacioveszteséget kikiiszoboljiik, a nemek
hatasat a vizsgalt véaltozokra varianciaelemzéssel vizsgaltuk. A varianciaclemzés elvégzéséhez
sziikséges egyik feltétel a szorashomogenitds, azaz a fiiggd valtozo (attittidallitasok)
szorasanak azonosnak kell lennie a fliggetlen valtozé (nem) minden szintjénél. Ennek
tesztelésére a Levene tesztet hasznaltuk, melynek nullhipotézise az, hogy a szorasok
egyeléek. Ennek megfeleléen négy valtozot kellett kizarnunk, mert nem felelt meg ezen
feltételnek; igy a ,,Figyelek arra, hogy mit eszek”, az ,Igyekszek zsirégetd élelmiszereket
fogyasztani”, a ,,Szandékosan keveset eszek, ami elkeserit” és a ,,Ha mérges vagy fesziilt
vagyok, eszek” valtozok nem keriiltek be a varianciaeclemzésbe.

Ennek megfeleléen nemek alapjan 6t esetben talalunk eltéréseket (lasd 3. tablazat).

3. tablazat: Szignifikans elterések nem alapjan

férfi | n6 | total
Ha felszedek par kilot, akkor figyelek rd, hogy kevesebbet egyek. 2,79 | 2,35 2,53
Ha tulettem magam, odafigyelek, hogy a kdvetkezd napokon kevesebbet egyek. 2,76 | 2,37 2,53
Este mar nem eszek, mert nem akarok elhizni. 2,79 | 2,56 2,66
Egy-egy gyorsétterem lattan gyakran kisértésbe esek. 2,78 | 3,00 2,91
Fézés kozben eldszeretettel kostolgatok. 2,60 | 2,36 2,46

Forras: sajat kutatas

Az 0tbdl négy esetben inkabb a nékre (ebbdl harom a visszafogott evés kategoridba, mig egy
izhatas faktorba esik), mig egy esetben a férfiakra jellemz6 allitast (illathatas faktor)
talalhatunk. A ndk esetében harom allitas inkabb igaz, egy semleges, mig ugyanezen valtozok
esetében a férfiak az inkdbb nem igaz kategoria fele hajlanak. A gyorséttermeket vizsgalod
allitasnal a ndk hatarozottabban mondtak nemet, mint a férfiak. Bar mindegyik eset
statisztikailag szignifikdns, a kapcsolat erésségét mutatd nz értéke nagyon alacsony, azaz a
valtozok kozotti kapesolat gyenge.

Ezek alapjan a H2: Az evési stilusokat meghatarozo valtozok koziil a nékre jellemzd az
érzelmi evéshez, a férfiakra pedig a kiils6 ingerekre torténd evéshez kothetd valtozok
hipotézist részben igazoltuk; hiszen a férfiaknal kiilsé ingerre torténd evés egyik valtozoja
statisztikailag szignifikans eltérést mutat a noktdl, mig a ndk esetében inkdbb a visszafogott
eves valtozoi mutattak jelentds eltérést. Ez mindenképpen tovabbi kutatast igényel.

Generdcids eltérések
A generaciodk és a valtozok kozotti kapesolat vizsgalatara jelen esetben is a varianciaclemzés a
megfeleld. A mintdban a generaciok a tablazatban bemutatott ardnyban képviseltették
magukat.

4. tablazat: Mintadsszetétel (%)

generacio %-0s arany
Y generdcio 48,5

X generacio 21,5

Baby Boom nemzedék 30,0

Total 100,0

Forras: sajat kutatds
A szoérashomogenitas figyelembe vételekor tobb valtozd6 nem felel meg ennek a
kovetelménynek. A fennmaradd valtozok koziil az 4bran lathatok esetében taldlunk
szignifikans értékeket.
1. dbra: Szignifikans elérések generdciok alapjan



Ha csalodott vagyok, eszek.

Ha félek, eszek.

Ha lehangolt vagyok, eszek.

Ha nincs semmi dolgam, erGs
késztetést érzek az evésre.

Gyakran megkivanom az ételt, ha
latom, hogy mdsok esznek.

Egy-egy gyorsétterem lattan
gyakran kisértéshe esek.

yakran vagyakozok egy finom
falat utan.

kivanatos (jo az illata, gusztusos) az étel
akkor tobbet eszek, mint altaldban.

Baby Boom nemzedék
El6fordul, hogy unalmamban X géneracié
eszek.
WY generdcio
Ha zaklatott vagyok gyakran

eszek.

Tobbnyire igaz Toébbnyire nem igaz

Forras: sajat kutatas
A vizsgalt valtozok esetében a legérdekesebb az, hogy a generaciok képvisel6i mennyire mozdultak el
a semleges értéktdl és hogy milyen iranyban. Mivel a skalank négyfokozatu, ezért kényszerité skala, a
kozEépso, semleges érték 2,5-nél van. Az ettdl magasabb érték a vizsgalt valtozo kapcsan inkabb annak
elutasitasat, mig alacsonyabb értéke az allitas igazat mutatja be adott valtozok kapcsan.
A Baby Boom nemzedék hatarozott negativ allasfoglalasa a kovetkez6 allitasoknal volt:
e Ha csalddott vagyok, eszek. — érzelmi evés
Ha félek, eszek. — érzelmi evés
Ha lehangolt vagyok, eszek. — érzelmi evés
Egy-egy gyorsétterem lattan gyakran kisértésbe esek. - illathatas
Gyakran megkivanom az ételt, ha latom, hogy masok esznek. — szocialis hatas
Ha nincs semmi dolgom, erds késztetést érzek az evésre. — érzelmi evés
e Ha zaklatott vagyok, gyakran eszem. — érzelmi evés
Ezekben az esetekben a masik két csoport véleményeinek atlaga inkabb a kozépso értékhez kozelitett.
Az X generacio szerint magara tobbnyire igaz:
e Gyakran vagyakozok egy finom falat utan. - izhatas
e Ha kivanatos (jo az illata, gusztusos) az étel, akkor tobbet eszek, mint altalaban. - izhatas
Ezenél a valtozoknal a masik két generacid valaszainak atlagértéke kozeliti meg a k6zEépso értéket.
Két esetben van iranyvaltozas a vizsgalt valtozok és a generaciok kozott. Ezek alapjan a
e QGyakran megkivanom az ételt, ha latom, hogy masok esznek. — szocialis hatas — X generacio
érzi magéra inkabb igaznak, a tobbiek inkabb nem igaznak;
o El6fordul, hogy unalmamban eszek. — érzelmi evés — X és Y generacié ugyanakkora
mértékben érzi ezt magara igaznak, mig ez a Baby Boom nemzedékre tobbnyire nem igaz.
Azonban a vizsgalt valtozok, azaz a generaciok és az attitiidallitasok kozotti kapcsolat szorossaga
nagyon gyengének mondhato.
A minta alapjan igy a generaciokat vizsgalo hipotézisiinket részben el tudjuk elutasitani, hiszen ezen
alapon talalunk eltéréseket.

5. tablazat: Generaciok atlagértékei

Y X Baby Boom
valtozok/generaciok generacio | generacio | nemzedék | osszatlag n

Ha zaklatott vagyok gyakran eszek. 2,61 2,76 2,92 2,73 1,50%




Elofordul, hogy unalmamban eszek. 2,39 2,39 2,71 2,49 2,30%
Ha kivanatos (jo az illata, gusztusos) az

étel, akkor tobbet eszek, mint dltalaban. 2,16 1,9 2,27 2,16 1,90%
Gyakran vagyakozok egy finom falat utan. 2,39 2,1 2,51 2,37  2,30%
Egy-egy gyorsétterem lattan gyakran

kisértésbe esek. 2,88 2,55 3,22 2,91 6,50%
Gyakran megkivanom az ételt, ha latom,

hogy masok esznek. 2,71 2,41 2,92 2,71 4,00%
Ha nincs semmi dolgom, erés késztetést

érzek az evesre. 2,66 2,6 3,04 2,76 3,70%
Ha lehangolt vagyok, eszek. 2,74 2,61 3,08 2,82 3,10%
Ha félek, eszek. 3,04 3,05 3,46 3,17 3,90%
Ha csalodott vagyok, eszek. 2,81 2,97 3,24 2,97 3,30%

Forras: sajat kutatas

A kutatas tovabbfejlesztése, gyakorlati jelentésége

Marketing szempontbol fontosnak tartjuk a kiilonb6z6 csoportok megfeleld feltérképezését,
valamint az eltérések azonositdsat. Az evési magatartds faktorai alapjan klaszterek
tipologizalasaval azonosithatoak lennének olyan fogyasztoi csoportok, amelyek leirhatok az
¢lelmiszerfogyasztasukat jellemzd evési magatartds alapjan. Valaszt keresiink arra is, hogy a
pszicholdgiai tényezdk, €s a referenciacsoport milyen hatassal van a kiilonb6zd klaszterek
evési magatartasara, a hedonista termékek fogyasztisara. A kutatas eredményei
hozzajarulhatnak annak meghatarozasdhoz és kidolgozasdhoz, hogy a marketing eszk6zok
milyen modon javithatjak a fogyasztok egészségmagatartasat €s életmindségét.

A relevans szakirodalom feldolgozasaval a kovetkezd kutatasi célkitlizéseket
fogalmaztunk meg. A tovabbiakban az érzelmi evés mérésére célszerti lenne a Schembre és
tarsai (2011) altal javasolt EMAQ skalat hasznalni. Empirikus kutatasi eredményeink alapjan
lathato, hogy az érzelmi evésnek jelentds szerepe van a mindennapi élelmiszerfogyasztasban,
¢letvitelben. Gyakorlati szempontbdl nagy jelentdséggel bir annak vizsgalata, hogy melyik
evési stilus vezet a tlsuly kialakuldsédhoz, és az elhizashoz. Az ,,érem masik oldalan” pedig
érdemes lenne ravilagitani arra, hogy az egészséges ¢letmod kovetés alapjan a fogyasztok
milyen csoportokba kiilonithetdk el a SANOS szegmentalasi technika alkalmazésaval. Végso
célként fogalmazzuk meg marketingprogram kidolgozasat az egyes fogyasztoi csoportok
szamara.
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