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1. Bevezetés

Az egészség és a gazdasagi versenyképesség Osszefiiggéseit egyre szélesebb korben ismerik fel
a munkaltatok, a politikai szegmens vezetdi, akik a gazdaségi fejlodés iranyait hatarozzak meg.
A nemzetgazdasag versenyképességének miikodtetdje a jolét, az életszinvonal megteremtése,
fenntartdsa. A jolét, az ¢életszinvonal emelése a versenyképesség célja, amelyben a
nemzetgazdasagi versenyképesség a gazdasagi képességek versenye. Ebben a versenyben
szamos olyan tényezOt is figyelembe kell venni, amely a versenyképesség tarsadalmi
vonatkozasait foglalja magaba, amely nem a piaci értékteremtéshez kapcsolodik, de
befolyasolja az orszag teljesitOképességét (Czikan 2006). A magyarorszagi nemzeti fejlesztési
tervekben a sport, mint stratégiai agazat jelenik meg, amely az egészséges nemzet kialakitasat
hivatott szolgalni (Farag6 2017). A nemzeti, intézményi szintli egészségfejlesztés
szervrendszere a sportszervezetek, amelyek hatast gyakorolhatnak a fizikai aktivitasban (G&si
2018). A masik intézményi hattér, ahol befolydssal élhet a nemzeti iranyitd hatalom, az
iskolarendszeri sporttamogatasok teriilete, ahol kiemelten a fiatalok egészségnevelésének
szintje novelhetd (Gosi—Bukta 2019). A lakossag €letszinvonal emelésének versenyképességi
tényezdje megjelenik a Gazdasagi Egylittmiikodeési €s Fejlesztési Szervezet (Organisation for
Economic Co-operation and Development, tovabbiakban OECD) megfogalmazasaban is,
amely szerint a versenyképesség annak mércéje, hogy a szabadpiacon egy orszag mennyire
képes a nemzetkdzi piacokra eladhato arukat és szolgéltatisokat termelni, mikdzben noveli
lakossaga életszinvonalat (1992). Az OECD elmélete legerdsebben fiigg Ossze az
egészséggazdasag szerepével, annak irdnyaival. Az Eurdpai Bizottsag (2012) versenyképességi
értelmezésében is az allampolgari jolétet emeli ki, amelyben a versenyképesség az életszinvonal
novelésének eszkoze (Varga 2014). Az elméleti versenyképességi keretek alapjan
megmutatkozik az egészség értékének jelentdsége. A versenyképesség fogalmi korében
tarsadalmi-, gazdasagi hatasai érvényesiilnek az egészségnek, mint értéknek. Az egészséges
ember a gazdasdg hasznos tagja, mint teljesitménynovelésben, mint a human tdke
szempontjabol, hiszen értékességét csak akkor tudja kifejezni, ha egészséges ¢€s a
teljesitményével hozzdjarul a termelés, szolgaltatas fazisaihoz. A human téke részeként jelen
van a tudédsalapu gazdasagban, mint innovativ szerepld és az életszinvonala javuldsaval
fogyasztoként egyre szélesebb korben jelenik meg a piacon. Ezekben a folyamatokban a
korcsoportok elkiilonitése az életkori sajatossagok miatt Iényeges, hiszen a fiatal korosztaly a
leendé munkaerdpiaci bazist jelenti, az id6s korosztaly pedig a demografiai dregedési korfa
alapjan uj piaci szegmensként és a foglalkoztatas teriiletén is potencialt jelent. Kutatdsunkban
ezért a két szélsOséges korcsoport egészségmagatartasat vizsgaljuk, amely az
egészséggazdasagra kozvetetten és tobb szegmensnek hatékony szerepldje. A vallalati szféra a

0 A kutatas a ,,Sport-, Rekreacids- és Egészséggazdasagi Kooperacids Kutatohalozat létrehozasa” cimii, EFOP-
3.6.2-16-2017-00003 projekt keretében jott 1étre.
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leg érintettebb ezen a teriileten, mint a munkaadoi szektor, a foglalkoztatas bazisa. Logikus
lenne a munkaerdpiaci humaneréforras felmérés. Ennek ellenére mi a vizsgalat a munkaerdpiaci
bemenetre, mint fiatal korcsoport, és a kimenetre- vagy most mar inkébb az aktiv idéseknek
nevezzik- irdnyul, akik a munkaerdpiacon maradnak és egészséges, hatékony részei a
hatarozza meg, mig az id6s korcsoport az id6sdd6 korfaval megoldast kinal a jelen kor és a jovo
problémadjara. Kérdés, hogy milyen mértékli az 6 egészségtudatossaguk és annak hasznositasa
hol jelentkezik?

2. Szakirodalmi attekintés

2.1. Nemzetgazdasag versenyképessége és az egészséggazdasag osszefiiggései
Versenyképesség nemzetgazdasagi szinten megjelend elméletének szamos irdnyat mutattak be
kutatok (Porter 1990; Krugman 1994; Rapkin—Avery 1995). elméletében a versenyképesség
fokmérdje, hogy tokéletes versenyfeltételekkel mennyire tud a vilagpiacon értékesithetd
termékeket, szolgaltatdsokat 1étrehozni, mialatt az orszag allampolgarainak realjovedelme nd.
A realjovedelem novekedéséhez viszont nemzeti gazdasagi stabilitas sziikséges, egyes iparagak
fejlesztése, amely a vilagpiacon is magas mindséget képviselnek. Az Eurdpai Unid
versenyképességi értelmezése alapjan, a nemzetgazdasagi versenyképesség a gazdasag a
tarsadalom egyik alrendszere, sajatossdga, hogy globalis gazdasdgban tekint a
nemzetgazdasagok szerepére, amelyben a termelési tényezOk megujithatok. A fogalom
logikailag kapcsolja 0ssze a makrogazdasagi termelékenységet a mikroszféraval. A
versenyképesség feltétele az eréforrasok termelékenység-novekedésének eldsegitése azaltal,
hogy a vallalatok és az intézmények hatékonysdga novekszik. Ehhez megfeleld feltételeket
szlikséges biztositani nemzeti szinten (Czakd 2004). Az egészségmagatartas tekintetében
fejlesztd hatassal a rekreédcio széles korli megjelenése tamogato tényezd (Béki 2015). A vilag
versenyképességi felmérésében, 2019-ben (IMD 2011), Magyarorszag az egészségiligyi
infrastruktira szinvonala és az életmindség tekintetében elég rossz helyezést ért el, 47., 40.
helyet szerezte meg a vizsgalt 49 orszagbol, a Nemzetkozi Marketing Fejlesztési Intézet
(International Institute for Marketing Development) (Nemzetkdzi Marketingfejlesztési Intézet,
2019) altal kiadott rangsor alapjan. Ezért is lényeges szempont a nemzetgazdasag
egészséggazdasagi szegmenseinek erdsitése, fejlesztése. Az egészségiigy a nemzetgazdasagok
fontos agazata. Az OECD orszagaiban az egészségligyi szolgaltatasok és termekek a GDP 7—
16%-at tették ki 2008-ban. Az OECD orszagokban a foglalkoztatottak 6-16%-a az
egeészségligyben dolgozik. Mikroszinten egy korhaz a kistérség legnagyobb gazdalkodo szervei
kozé tartozhat. Az innovacidé egyik motorja az egészségiigy, az egészségiigyl innovaciod
nyersanyag sziikséglete alacsony, hozzaadott értéke nagy. Az egészség €s a gazdasag
kapcsolatdban Osszefliggés lathatdo az egészségi allapot javuldsa és a gazdasagi novekedés
kozott, de értelmezhetjiik ellenkezd iranyban is, hogy a gazdasagi novekedés hogyan jarul
hozza az egészségi allapot javulasdhoz. Az egészségiigyi rendszer elemzésével, annak
befolyésat vizsgalva jelenik meg, hogy a tarsadalom egészségi allapotat hogyan javitja az
egészségiigyi rendszer. Nemzetgazdasagi feladat ennek a rendszer teljesitményének novelése,
valamint az egészségiigyi kozkiadasok novelése az egészségi allapotra, amely befolyasolja a
gazdasagi novekedést (Orosz és mtsai 2011). Az egészség-gazdasagtan fobb elemeit mutatja be
az alabbi abra, amely az York Egyetemen, az Egészséggazdasagi Centrumban allitottak 6ssze
(1. sz. abra). F6 csoportjai az egészség értékfaktora, tényezl6i, az egészségiigyi ellatas,
szolgaltatasok, a koltségvetés, a piaci egyensuly Osszhangja. A gazdasag és az egészség
Osszefliggésében Iényeges ezeket a szempontokat meghataroznunk ¢és ebben az
egészségmagatartas szervezeti kereteit megteremteni, amely ndveli az életmindségi tényezdket.
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Az egészségfejlesztés €s annak stratégiai kialakitdsa a nemzeti gazdasagfejlesztésben kezdeti
szinten jelenik meg, bar a multinacionalis vallalatok mar felismerték ennek hatékonysagat. A
vallalati kultiraban, a véllalatok beagyazddasanak kulcseleme a human téke (Konczosné
Szombathelyi 2018), ennek alapja az egészséges munkaerd, aki a termelékenységben
eredményeket nytjt. A 2008-as valsag utan a fejlett orszdgokban az Gjraiparositds folyamata
zajlott a gazdasagfejlesztés érdekében. Az egészségipar is ebbe a szegmensbe tartozott, hiszen
az egészségipar tudasintenziv dgazatnak mindsiil. Az egészségipar masik lényeges szempontja,
hogy a helyi lakossag ,,jolléte” és a szocidlpolitikai szempontbdl is jelentds. A lakosok
egészségi allapotara pozitivan hatd tényezd a magas tudéasintenzitasu, egészséghez kapcsolddo
szolgaltatasok elérhetdsége (Szakalné Kano 2018). Az egészségipar meghatirozasahoz
tartoznak minden olyan szolgaltatds, termék-eldallitas, ezek kifejlesztését, alkalmazasat
eldsegitd szervezési, oktatasi-kutatasi és kommunikacios tevékenység, amely kozvetve vagy
kozvetleniil az egészség megdrzésére, helyreallitdsara, az allapot stabilizalasara, az egészség
altal meghatarozott életmindség javitadsara iranyul. Az egészségipar részeiként hatarozhatjuk
meg az egészségiigyi ellatorendszer egészét, amely az egészség helyreallitdsara, megtartasara,
rehabilitaciojat szolgalja, a beszallitoéit, az életmod ipar szerepldit, az egészségiigyi oktatas,
kutatas és menedzsment teriileteit (Kincses 2010).

2.2, Egészségtudatossag mérése

Az egészségmenedzsment hatasmechanizmusai komplexen jelennek meg az egyén
¢letvitelében. Az egészség-magatartds a viselkedéselemek és attitidok dsszessége, amelyek az
egyén egészségének megvédésében, megromldsiban vagy visszadllitasdban, javitdsaban
Jjatszanak szerepet, és nem filigg attol, hogy ezek a viselkedéselemek tudatosan az egészség felé
iranyulnak-e (Ridegné Cseke 2011). Az Gazdasagi Egyiittmiikddési és fejlesztési szervezet, az
OECD, ¢és a Eurdpai Lakossagi Egészségfelmérés (ELEF, Kozponti Statisztikai Hivatal)
vizsgélatok hasznélatosak az egészségtudat mérésére, amely egy szubjektiv indikator alapjan
hatdrozza meg az egészségtudatossagot. (OECD 2013, KSH 2014) Az OECD vizsgélata a
sziiletéskor varhato élettartamot és az egyén megitélését méri az egészségrol (Self-reported
Health), amely a milyennek érzi egészségi allapotat vizsgalja. Egy masik vizsgalat, Szanto
Akos altal kidolgozott modszer, az egészségtudatossag szamszerli mérésére terjed ki, amelyben
két tényez0 jelenik meg, az egészség megovasara €s helyreallitasara szant id6 és az erre koltott
pénz. az az egyén, aki az atlagosnal nagyobb id6t €s pénzt fordit egészségére, 6 tekinthetd
egészségtudatosnak mindkét szempontbol. Aki az atlagosndl nagyobb pénzt és az atlagosnal
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alacsonyabb 1d6t aldoz, 6 nevezhetd pénzmotivalt egészségtudatosnak. Ez azt jelenti, hogy tobb
pénzt szentelnek az egészségiik megovasara, helyreallitdsara, mint id6t. Az atlagosnal nagyobb
1d6, de atlagosnal alacsonyabb pénzraforditast megtestesitd emberek tartoznak az idomotivalt
egészségtudatosak csoportjaba. Ok inkabb idét aldoznak az egészségilk megovasara,
helyreallitasara, mint pénzt. Azokat a tevékenységeket preferaljak, melyek nem igényelnek tal
nagy anyagi vonzatot. Ezen felill ez azt is jelenti, hogy taplalkozasukban kevésbé jelenik meg
az egészségtudat, hiszen nincs ra elég pénziik, inkabb a sporttevékenységekben mutatkozik ez
meg. Az a fogyasztd, aki az atlagosndl alacsonyabb pénzt és id6t fordit egészségének
megdvasara, helyreallitasara, nem egészségtudatosak (Szantd 2008). Az egészségtudatossag-
ban meghatarozé tényezd az anyagi-szocialis statusz, hiszen a tarsadalmi egyenl6tlenségek
pszichoszocidlis tényezokon keresztiil is hatnak az egészségre. A szegények, akik
hianyérzetiiket naprdl napra élik meg, a stresszfaktor am immunrendszer gyengiilésével jar. A
betegség kialakuldsanak szocidlis tényez6i a munkahelyi kimaradast, az anyagi helyzet
romlasahoz vezet.

2.3. Egészségtudatos szeniorok

A vilag fejlédd tarsadalmaiban, foként az Eurdpai Unidban, az id6sddo tarsadalom jelensége
figyelhetdé meg, amely demografiai, gazdasagi, tarsadalmi kovetkezményekkel jar. A
szliletéskor varhat6 id6tartam egyre ndvekszik, amit egészségben eltoltott évek kiterjesztésével,
az aktiv idéskorral ¢lik meg hatékonyan. A korfa idéskori kiszélesitésével uj piaci csoport jon
létre, amely az iddsek piaci igényeire épiil. Az eloregedd tarsadalom hatdssal van a
fogyasztasra, a turizmusra €s a nemzetgazdasagi piaci tényezOkre egyarant. A piac
felméréséhez sziikséges latni a jellemzdiket, gondolkoddsmodjukat, és a piaci magatartasukat
befolyasold tényezdket. A mai generacié idéskort csoportjara jellemzd, hogy sokkal jobb
fizikai, szellemi, lelki aktivitassal rendelkeznek, mint a kordbbi generdciok szeniorjai. Ennek
oka egyrészrdl a javuld €letszinvonal, €letkoriilmény, fejlettebb orvostechnologia, masrészrol
pedig ez a szegmens egészségtudatossaga is magas. Az egészségmagatartasban valo jartassaguk
egyre szélesebb korti és tesznek is azért, hogy ezt folyamatosan fenntartsak. Az
egészségtudatossag alapjan 1étrejon a tudatos fogyasztd a piaci szektorban, aki a termékek,
szolgaltatasok teriiletén az egészségre fokuszal, A tudatos fogyaszto figyelemmel koveti a karos
tényezoket, feleldsséget vallal az egészségi allapotanak karbantartasaért, az életmodjuk
tényezoit keretekbe rendezik. Az 0j célcsoport megjelenésével, aki az egészségtudatos szenior
elvarasai magasabb szinten jelennek meg. Az iddskori sztereotipidk leépitésével, amely az
1d6skor hanyatlasarol ad képet, lathatova valik ez az 0j piaci célcsoport, amelynek 1) kinalatot
kell kialakitani a piacon és ezzel a szegmens egy kiemelt gazdasagi potencialt jelent (Maticsek
2015). Az iddskori egészségmegOrzés négy lényeges elemét azonositotta be Molnar, amely a
szellemi aktivitds meg0Orzése, amely a mentalis allapot fenntartasat jelenti, a fizikai aktivitas
megOrzése, az egészséges taplalkozas és a rendszeres orvosi ellendrzés. A mentalis timogatas
elsddleges megjelenése a nyugdijba vonulds, amely nem csak anyagi, de tarsadalmi
pozicidvesztéssel is jar, és szamos negativ érzelmi megnyilvanulassal jelenik meg a
boldogtalansag, a magany, a tarsasagi €let csokkenése altal (Simon és mtsai 2018). Ebben a
folyamatban a munkaerdpiacon vald érvényesiilés a mentalis, szellemi egészséget szolgélja, a
tarsadalmi €letben vald szerepvallalast, a hasznossag érzetét nyujtja. A prevencidban a testi-,
lelki egészség felmérhetd, nyomon kovethetd, amely az aktiv korcsoport egészségszintjét is
meghatarozza. A kor nem az egészségi allapot meghatarozdja, az idés személy aktiv tagja a
tarsadalomnak.

345



Makkos Aniko — Fehér Agota — Pongracz Attila (2020, szerk.):
Okos 1ét, innovacio és digitalizacid — iranyok, trendek és kovetkezmények.
A XXIII.Apaczai-napok Tudoményos Konferencia tanulmanykotete.
Széchenyi Istvan Egyetem Apaczai Csere Janos Kar, Gyo6r

2.4. Fiatalkori prevencio

A gyermekkor a leghatékonyabb iddszak a gyermekek egészségének megalapozéasara, amely
nem csak az ¢ életiikre, hanem a tarsadalomra ¢és a kovetkezd generaciora is hatassal bir. A
fiatalok fizikai teljesitménye alacsony szintet képvisel, amelyben a mindennapos testnevelés
hatékony moédszernek bizonyul (Szakaly és mtsai 2016). Az egészségpreventiv ¢letmod gatlo
tényezdiként jelent meg a fiataloknal a stressz, a megfelelési kényszer az iskolaban, tarsakkal
szemben, csaladban, az alkoholfogyasztas, a dohanyzas, gyorsételek fogyasztasa, az id6hiany,
anyagi hattér. A fiatalok elérésében leghatékonyabb kommunikécios csatorna az internet, ennek
hasznositasa az egészségmagatartas novelésére lényeges szempont (Kontor és mtsai 2016). A
fiatalkori prevencio az egészségfejlesztés legszenzitivebb idGszaka. az agy és a szervezet
fiatalkori fejlodése hatarozza meg a kiilonbozo betegségekre valo érzékenységet az €let késdbbi
szakaszaiban, s6t, az orvosok szerint kihat a kdvetkezd generacid egészségére is. A prevencio
fogalma a betegségek megeldzését foglalja magaba, mindazon térekvéseket, amely az egészség
fejlesztését, megdrzését, egészségkarosodas esetén az egészég visszaallitdsat, a karosodas
tovabbi sulyos tényezdinek kivédését szolgaljak (Adany 2011). A prevencid magéba foglalja a
betegség megeldzEését, az egészség visszaallitasat és az Gjra kialakuldsdnak melldzését, amely
a primer, szekunder és tercier prevencidban jelenik meg (Barabas 2016). Az egészséges ¢letmdd
megismertetésének elsddleges szintere a csaladi szocializacios kozeg, majd hasonldan 1ényeges
az iskolai intézményrendszerben megjelend egészségkultira. A WHO szerint az
egészségfejlesztd iskola minden rendelkezésrealld mddszerrel segiti a tanuldk és a tantestiilet
egészségeének védelmét, az egészség fejlesztését €s az eredményes tanuldst. Lényeges szempont
az egyiittmikodés kialakitasa a pedagdgiai, egészségligyi, gyermekvédelmi szakemberek,
szllok, didkok kozott az egészséges kornyezet kialakitdsdhoz. Az egészséges kornyezet
kulcskifejezés a fiatalkori prevencidban, amely magaba foglalja az iskolai egészségnevelést,
egészségligyi szolgaltatasokat, egészségfejlesztési programokat. Az egészségnevelés kiemelt
teriilete az egészséges étkezés, testedzés, a szabadid6 hasznos elt6ltése, a tarsas tamogatas, lelki
egészségfejlesztés, tandcsadast biztositd programok. Az intézményi egészségfejlesztésnek
torekednie kell arra, hogy elésegitse didkjainak, a csalddoknak, a munkatarsaiknak, a helyi
kozosségek tagjainak az egészségiik megdrzését. Az iskolai egészségfejlesztésben sziikséges az
¢letkori sajatossagoknak megfeleld tudas atadasa a nevelési folyamaton keresztiil. A hatékony
egészségprogramokban az egyiittmiikodés 1ényeges teriilet, valamint a didkok, sziilok, oktatok
¢s egyeb szereplok bevonasa, egyiittes képviselet az egészségtudatossag kialakitasdban
(Magyar 2017). A fiatal korban jelentds motivald hatdssal bir a sportoloi identitas, a sport
identitds faktorai, amely kozott a példakép funkcido is megjelenik (Faragé—Konczos
Szombathelyi 2018).

3. Egészségmagatartas vizsgalat az egyetemi hallgatoknal és a szenior korcsoportban

3.1. A vizsgalat mintaja és modszertana

Felmérésiinkben az egyetemi hallgatok, mint fiatal korosztaly és az idds korosztaly
egészségtudatossagat €s a helyi egészségiigyi, prevencids lehetdségeket mértiik fel, mint a
nemzetgazdasdg determindnsai. Kutatdsunkban 548 (N=548) egyetemi hallgatét, amelynek
korcsoportja 18-54 év kozotti, és 59 (N=59) — életkoruk 59-77 év — idéskorat mértiink fel
egészségmagatartasuk tekintetében. A mintavalasztas szempontjai szerint, a fiatalok
egészségmagatartasanak felmérése tekintetében azok a hallgatok keriiltek a vizsgalatba, akik az
Egészség ¢és Sporttudomanyi Karon folytatjak tanulményikat, akik a késébbiekben,
tanulmanyik végeztével egészégiigyi és sportszakemberekké valnak és az életmdd, életmindség
terliletén végzik munkdjukat. Az iddskortiak mintavalasztasa felséfoku végzettséggel
rendelkezd, az egyetem sportéletében is résztvevd iddskoraak, akiknek az egészségmagatartasa
Osszehasonlitasra kertilt a fiatalokéval.
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A felmérés kérddives megkérdezés modszerével tortént. A vizsgalat helyszine
Magyarorszagon Gy6r varosa, amely gazdasigilag magas szintet képvisel. A felmérést a
Széchenyi Istvan Egyetem Egészség- és Sporttudomanyi Kar kutatoi végezték. A kérddives
elemzése SPSS statisztikai modszerrel keriilt értékelésre. Az elemzésben korosztalyonként
értékeltiik az eredményeket, ezzel is lathatova téve az egyes korcsoport kiilonbségeit.

A kutatds modszere kérddives felmérés, amely SPSS statisztikai programmal keriilt
kiértékelésre. A kérddiv kérdései az egészségtudatossagot, az egészségmagatartast mérték fel,
amely a lakohely egészségiigyi, sport és rekredcios lehetdségeit és annak kihasznalasat is
magaba foglalta. A felmérésben megjelentek azok a kérdéskorok, amely az egészségligyi,
sportolasi lehetdségeket mérte fel. A kutatasi kérdések alapjan a felmérés kiterjedt az
egészségligyl szolgaltatasok lokalis jelenlétére, annak mindségére, a mentalis egészségre,
amely a szocializacié mértékét mutatja be.

4. Eredmények
A kérddiv eredményeinek értékelésénél a hallgatok és az idéskoruak Gsszehasonlitasa kertil
bemutatasra az egyes kérdéscsoportok szerint. A kérdéiv fo elemeinek valaszai keriilnek
ismertetésre, amelyek a két korcsoport egészségmagatartasat, lokalis lehetdségek ismeretét,
prevencid szintjét mutatjak meg.

A helyi sportolasi lehetdségekben, azok kihasznaldsédban éltalanosan jo képet mutat a
felmérés, az idéseknél erésebben jelenik meg a megelégedettség ezen a teriileten (2. és 3. sz.
abra).
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26. sz. abra: Sportolasi lehet6ség a hallgatoknal/ 6/ életkor N=548
Forras: sajat szerkesztés
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27. sz. abra: Sportolasi lehetdség idéseknél/ f6/életkor N=59
Forras: sajat szerkesztés

A tarsadalmi kapcsolatok az életmindség meghatarozoja, ezért a helyi kozdsségi élet
megjelenését is vizsgaltuk. A két korcsoport megitélése ebben a tekintetben nem mutatott
eltérést. A fiataloknal megjelend kozosségi élet kozepes megitélése a mentalis egészség
szempontjabol kiemelt jelentdségii. Ugyanez a rizikofaktor az idéseknél is megjelenik, de az
¢letkorbol adodo tarsas kapcesolatok fogyatkozasa érthetdbb (4. és 5. sz. 4bra).
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28. sz. abra: Helyi kozdsségi €let a hallgatoknal/ {6 /életkor N=548
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29. sz. abra: Helyi kozosségi €let az idoseknél/ £6 /életkor
Forras: sajat szerkesztés

Az egészségiigyi hattérben a prevencio jatszik Iényeges szerepet, amelyben a szlirdvizsgalatok
lehetdsége, annak kihasznéldsa lényeges szempont. A szlrdvizsgalatok helyi lehetOségeit
vizsgalva a hallgatoi csoportban kozepes és gyenge értékelés mutatkozott, mig az iddseknél,
bar nem nagy eltéréssel, de ezt a teriiletet is pozitivabban itélték meg (6. és 7. sz. abra).
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30. sz. abra: Ingyenes szlirévizsgalat biztositasa a hallgatoknal/ £6 /életkor
Forras: sajat szerkesztés
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31. sz. abra: Ingyenes sziirdvizsgalat biztositasa a z idoseknél / 6 /életkor
Forras: sajat szerkesztés
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A fizetOs sziir6vizsgalatok tekintetében viszont eltérd eredmény sziiletett az el6z6 ingyenes
szlir@vizsgalati lehetdségekhez képest. A fiatalokndl a fizetds sziirdvizsgalatok jellemzden nem
ismertek, vagy azt is valtozoan, gyengének itélték meg. Az idéseknél viszont j6 eredményt ért
el a fizetds szlirdvizsgalati lehetdségek megléte. A két korcsoport prevenciodja eltérd, ami az
¢letkori sajatossagok szempontjabodl érthetd, viszont az egészségtudatossag szempontjabol a
fiatal korcsoport alacsonyabb szinten képviselteti magat (8. és 9. sz. abra).
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32. sz. abra: A fizets szlir6vizsgalatok helyi lehetségei a hallgatoknal/ f6
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33. sz. abra: A fizet6s sziir6vizsgalatok helyi lehet6ségei az idoseknél/ f6
Forras: sajat szerkesztés

A személyeknél megjelend egészségkép meghatirozza az egészségmagatartast. A sajat
egészség megitélése alapjan a fiatalok ,,j0” mindsitést adtak, mig a nagyon jo valaszt a kdzepes
egészség megitéléséhez hasonlo aranyban jelolték meg. Ez az eredmény az egészségtudatossag,
egészségmagatartas szempontjabol a fiatal korcsoportban, az életkort figyelembe véve nem
mutat pozitiv képet, az atlagos egészség megitélés nem jelent erés mértékli tudatossagot. Az
iddseknél ez az arany pozitivabb, hiszen az életkort figyelembe véve az iddsek jonak itélték
meg egészségiiket.
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34. sz. abra: Egészségi allapot megitélése a hallgatoknal/ {6
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11. sz. abra: Egészségi allapot megitélése az idoseknél/ £6
Forras: sajat szerkesztés

A kutatisban megjelend eredmények alapjan lathatova valt, hogy az iddskortiak
egészségmagatartdsa, egészségképe jobb, mint a fiataloké. Ez indokolhat6 a tarsadalmi
kiilonbségekkel, az életkori kiilonbségekkel. Az eredmények alapjan a kommunikacid
szlikségessége megjelenik, az egészségmagatartds elemeinek ismertetése, alkalmazéasanak
modszere széleskorti, folyamatos informacidémegosztast kivan ahhoz, hogy a fiatalokbol
egészségtudatos felndttek legyenek és a munkaerdpiac human téke bazisdban hossz idén
keresztiil hatékony szerepet vallaljanak.

5. Kovetkeztetések

Az egészségdetermindnsok vizsgéalatanal a korcsoportok kiilonbségei nem az életkori
sajatossagok szerint jelentek meg. A fiatalok egészségtudatossaga, az egészségképiik kevésbé
szilard, megalapozott, mint az idés korcsoportban. Pozitiv eredmény, hogy az idéskort minta
egészségmagatartasa megfeleld szinten all, egészségiik megitélése szempontjabdl nem a
,beteges” kategoridba tartoznak, hanem az aktiv idés kort megéld, preventiv magatartassal
cselekvo korcsoport. Természetesen a minta korlatja az alacsony elemszam és az id6skori minta
iskolai végzettsége felséfoku, ami szintén meghatarozza az eredményeket. A fiatal korcsoport
mintja viszont az egyetemi hallgatokbol all, akik késobb szintén felsdfoku végzettséggel
rendelkeznek. Ebben a tekintetben a minta Osszehasonlithat6. A fiatalok egészségképe
meglepd, miszerint a ,,j0” €és a ,.kozepes” értékek keriiltek eldtérbe, kevésbé a ,,nagyon jO”
egészségi allapot, ami a korcsoport sajatossagait figyelembe véve meglepd. Féként annak a
tényében, hogy az egyetemi hallgatoi csoport az Egészség €s Sporttudomany teriiletén folytatja
tanulmanyait, a leend6 egészségiigyi szakemberek megitélésérdl van szo. A mentalis és fizikai
egészség fenntartasa, javitdsa €s annak intézményi hattere adja az alapot az életmindség
kialakitasahoz. Az mar egyéni feleldsség, ezt hogyan, milyen modon alkalmazzak, hasznaljak
ki az érintetek. A szellemi frissesség, a lelki egészség a fizikai egészséget is determindlja, ezért
a kozosségi élet és annak intenzitdsa, mindsége, egyaltalan helyi szintli megjelenése is 1ényeges
szempont az egészség tekintetében. A fiataloknal természetesnek itélet kozosségi élet a kutatas
alapjan nem mutatott kimagaslo értéket, inkabb alacsony szinten jelent meg. Ennek hatterének
vizsgalatahoz egy 1) kutatas lenne célszerlibb. Az 1dds korcsoport kozdsségi €lete atlagosnak
mondhato a kutatasi eredmények viszonylataban, amely hasonl6 eredményeket mutatott a fiatal
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korcsoportéval. Ez az eredmény nem jelent nagy tarsadalmi egylittmiikodést, mentalis
tdmogatast. Az egészségligyi ellatds hattere, annak lehetdségei a prevencioban az
egészségtudatossagban Iényeges teriilet. Annak kihaszndldsa mar az egészségmagatartason
mulik. Az egészségiigyi, rekredcids, prevencios termékek, szolgaltatisok megismerése,
megismertetése, annak alkalmazasainak ismertetése feladat intézményi, kormanyzati,
tarsadalmi, gazdasagi szinten is. A vizsgalatban lathatova valt, hogy bizonyos egészségiigyi
lehetoségek kevésbé ismertek vagy kevésbé kihasznaltak a korcsoportokban. Az 1dds
korosztaly 1ényegesen tudatosabban hasznositja ezeket a lehetdségeket, a fiatal korcsoportnak
viszont hasznos lenne felismerni és alkalmazni.

Az egyén, a személy, a tarsadalom tagja, a munkaerd, a human téke, a nemzet tagja, a
vilag polgara, mind egy létfontossaghi alapfunkcioval kell, hogy rendelkezzen ahhoz, hogy
aktiv, termelékeny, teljesitményndveld tényezOként jelenjen meg, ez az egészség. Az
egészséges ember hosszl idon keresztiil képes fenntartani a teljesitményt és novelni azt. Ezzel
hatassal van a gazdasagra, a tairsadalomra egyarant. A nemzetgazdasagi tényezok és az egészség
szerepe az €letmindséggel kapcsolhatd Gssze, annak megteremtésében szintén az egészséges
személy tud tenni, mint a kozosség tagja, mint munkaerd, mint a termeld folyamatok iranyitoja.
Ha egészség van, minden van mondésbol kiindulva vilag szinten az egészség fenntartasarol, a
prevencid fontossagardl beszélnek a vilagszervezetek, kontinentélis szervezetek (OECD, EU,
WHO), ennek ellenére az egészségmagatartds nem elég erds. A vallalati szférdban egyre
nagyobb kdrben ismerik fel a munkavallalok egészségének fontossagat, a betegségben eltoltott
napok a termelékenységben és gazdasagi szinten is hatranyt jelent a versenyképesség teriiletén.
Az egészséges munkavallaldo nagyobb hasznot hozhat még akkor is, ha a vallalatok az egészség
fenntartasaba, az egészségbe, a prevencid elésegitésébe finansziroznak. A nemzetgazdasagi
versenyképességben az egészséges tarsadalom tud érvényesiilni. Az életmindség ndvelése a
gazdasagi hattér szintjén is mulik, tehat az életmindség €és a gazdasag Osszefiiggése mindkét
iranyban érvényesiil. A nemzetgazdasagi versenyképesség egészséggazdasagi iranyvonalai
alapjan lathatova valt, hogy az életmindség fokozasa egyrészt az egészséges tarsadalom alapjan
miukodik, masrészt az ¢életszinvonal gazdasagi tényezdinek ndvelésével. A korfa az 1d6s6dd
tarsadalom felé valé elmozdulasaval egyre nagyobb értéket képvisel az egészség és annak minél
tovabbi fenntartdsa az egészségben eltoltott iddskori évek eldmozditasa. Ez hatdssal van a
munkaerdpiacra, amely a gazdasagi folyamatok irdnyitoja, az egészségligyi ellatorendszerre, a
gazdasagi versenyképességre, amely a tudas alapt tarsadalom, a tudasmenedzsment teriiletén
kivan érvényesiilni. Az iddskortak innovativ utakat nyitnak meg az aktiv korosztalyban, amely
gazdasagi potencidlja nyilvanvalo. A fiatalok egészségtudatossaga a jovO generacidjat
hatdrozza meg. A fiatalok munkaerdpiacra valdé belépésével felértékelédnek az
egeészségfaktorok, hiszen a produktivitas feltételeként jelenik meg. A fiatalkori egészségkép a
tarsadalmi életmindséget is megjeleniti, hiszen a generacioktol kapott hattér és a szocializacios
tér befolyassal van a kialakult magatartasra. Ezért lényeges, hogy az egészség értékét
tudatositsuk a fiatalokban ¢és egészségmenedzsment eszkozokkel fejlessziik az
egeészségtudatossagot és annak értékteremto tényezoit.
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