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Evési magatartds vizsgdlata a DEBQ skdla alapjdn,
avagy mi all az evés mogott? - Nemek és generdciok

Az élelmiszerfogyasztds vizsgdlatdhoz az elhizds kapcsdn kifejlesztett tesz-
tek koziil az egyik leggyakrabban haszndlt a holland evési magatartds kérdéiv
(DEBQ) harom evési stilust azonositott az elhizott és normadl teststlyd célcsopor-
tokra: (1) érzelmi evés, (2) visszafogott evés és (3) kiils hatdsokra torténd evés.
A tanulmdny célja a holland evési magatartds kérd6iv (DEBQ skéla) adaptdlasi
lehetdségének bemutatdsa. Az empirikus kutatds keretében 404 felnétt egyént
sikeriilt elérni. Empirikus vizsgédlatunk sordn sikeriilt igazolni az érzelmi és
a visszafogott evési stilust, viszont a kiils6 hatdsokra torténd evés esetében
hdrom eltéré faktort azonositottunk, az iz-, illat- és szocidlis hatds tényezGket.
A visszafogott evés, illetve az izhatds inkdbb a nékre jellemz6. A visszafogott
evés tekintetében a Baby Boom generdcié nem érzi magét érintettnek, mig az
illat és szocidlis hatds az X generdcidéra vonatkozik. A kutatds jovébeli irdnya
a fogyasztok evési magatartdsa alapjdn torténd szegmentdldsa, illetve a rdjuk
irdnyulé marketingprogramok kidolgozésa.

BEVEZETES

Korunk civilizdciés népbetegsége a tulstly és az elhizds. A {6 haldlozdsi ok a
keringési rendszer betegségei mind a nék, mind a férfiak korében, ami egyértel-
miien magyardzhaté az egészségtelen, mozgdsszegény életmdéddal. A betegsé-
geken til az egészségiigyi elldtérendszerek szdmadra is stlyos problémadt jelent a
tulsily kezelése.

[1] Széchenyi Istvan Egyetem, egyetemi adjunktus (kellerv@sze.hu).
[2] Széchenyi Istvan Egyetem, egyetemi adjunktus (dernoczy@sze.hu).
[3] Széchenyi Istvan Egyetem, egyetemi docens (ercsey@sze.hu).
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A WHO (Egészségiigyi Vilagszervezet) legfrissebb statisztikdi™ szerint 2014-
ben a 18 év feletti eurdpai felnétt lakossag 4tlagos BMI® indexe 26,4, a n6knél
26,1, a férfiakndl pedig 26,7 kg/m?, az amerikai régiéban a legmagasabb a feln&tt
lakossdg atlagos testtomeg indexe (27,5 kg/m?). Magyarorszdgon ez az érték az
eurdpai atlag szerint alakul (26,3 kg/m?), ami a néknél (25,2 kg/m?) némileg
alacsonyabb, mint a férfiakndl (27,5 kg/m?). A magyarok 59,6%-a tulsulyos, a
nék 53,3%-a, valamint a férfiak 66,6%-a. Az elhizottak ardnya 24%-os, a nék
23,9%-a, illetve a férfiak 24%-a.

Magyarorszagi kutatok'® azonositottdk azokat a f6 trendeket, amelyek az elko-
vetkezd 10-15 évben meghatdrozzdk a vildg és ezen keresztiil az emberek életé-
nek, fogyasztasdnak alakuldsat. Az egyik ilyen megatrend az ,.egészségpiac kiter-
jedése”, amely szerint a hdztartdsok egyre nagyobb ardnyban koltenek pénzt az
egészség meglrzésére, fejlesztésére, vagy akdr a kisebb betegségek legy6zésére.
Ezen feliil a 2009-es év meghatdroz6 trendje a ,test 1ij fokusza”, vagyis a beteg-
ségek, az elhizdas elkeriilése érdekében a testet folyamatosan karban kell tartani,
sét egyenesen jobbd kell tenni. A testnek egyszerre kell megfelelnie az esztétikai
és fizikai elvdrdsoknak, a jobb megitélés és a jobb teljesitmény érdekében pedig
turbdsitani kell. 2016-ban egyik aktudlis trend ,,a lappangé félelmek”, amelynek
kovetkeztében a fogyasztok gyantisan szemlélik a termékeket, szolgdltatdsokat, a
vésarlasi dontés el6tt részletesebb informécidkat gyUjtenek. Ehhez kapcsoléddan
a véllalatok olyan termékekkel dllnak els, amelyek a biztonsdgot szolgdljdk, mint
példaul Kindban, ahol olyan evépdlcikdkat kindlnak, ami kimutatja az étel karos
anyagkoncentrdtumat, mert tartanak az ételmérgezést6l. A nyugati orszdgokban
az emberek az elhiz4stél félnek a legjobban, ezért kifejlesztettek egy olyan digité-
lis villat, mely rendszeresen ellenérzi az étkezési gyakorisdgot, az étkezés gyorsa-
sdgdt és statisztikdkat készit az étkezési szokdsokrol.

A KSH 2014-es egészségfelmérése” alapjan megallapithato, hogy a tulstlyo-
sak és elhizottak egyiittes ardnyat tekintve a kdzépkort és az idGsebb férfiak
korében egyértelmd novekedés, a kozépkortd n6knél inkdbb visszaesés, mig az
idésebb n6knél stagndlas figyelhets meg. A fiatal férfiakndl enyhe visszaesés, a
fiatal n6knél pedig kismértékd emelkedés volt jellemz§ a 21. szdzad folyamdn.

A GfK Piackutaté Intézet”™ legtijabb kutatdsi jelentése szerint a magyar
fogyaszték szdmdra egyre fontosabb az élelmiszerek egészségessége irdnti

[4] Global Health Observatory data repository. Mean body mass index trends (age-standardized
estimate). Data by WHO region (2016). (Elérhets: http://apps.who.int/gho/data/view.main.
REGION12461?lang=en 2016.)

[5] A BMI (body mass index) a testsuly ellendrzésére hasznalt mérdszam. Kiszamitdsa: testtomeg
kg/a méterben mért testmagassdg négyzetével. Az index alapjan az emberek négy csoportja kiilo-
nithetd el: BMI < 18,5 sovadny,18,5 < BMI < 24,9 normadl, 25 < BMI < 30 tulstlyos, 30 > BMI elhizott.

[6] Tor6csik Méria (2016): Megatrendek. Aktudlis trendek 2016. trendispiracio.hu.

[7] KSH: Eurépai Lakossdgi Egészségfelmérés, 2014. Statisztikai Tiikor 2015/29.

[8] GfK: Novekszik az egészségesnek tartott élelmiszerkategoridk fogyasztdsa. A tizorai és uzsonna
egyre inkdbb a napi étkezési rutin része. Sajtokozlemény, 2016.03.02.
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igény, ami leginkdbb az adalékanyagok (mesterséges szinezék, izesitd, tartdsi-
tészer) elutasitdsdban jelenik meg. Ugyanakkor a fogyasztoknak kevésbé szamit
a zsir- és a szénhidrattartalom, illetve a biotermékeket is kevesen keresik.
Az egészségesség élelmiszervdsarldskor elsGsorban a nék, a 40 évnél idésebbek,
a fels6foku végzettséggel rendelkezbk szdmdra fontos szempont f6leg Budapes-
ten, a Nyugat-Dunanttlon és Eszak-Magyarorszagon. A magyarok kis hanyada
vallja, hogy egészségesen tdpldlkozik, a tébbség ,normélisan étkezdnek” tartja
magat, vagy pedig ,azt eszi, ami izlik neki”. Az egészségesnek szamité termék-
kategéridk fogyasztdsa novekszik, mint a szarnyashus, rizs, barna kenyér és az
dsvanyviz.

A nemzetkozi és a hazai szakirodalomban az elhizds és az evési magatartds
kapcsolatdnak vizsgalata elsGsorban a pszicholégiai és a szociol6giai tanulma-
nyokban jelent meg. Viszonylag kevés tudomdnyos munkdban olvashatunk a
testtomeg menedzselés és az étkezési stilus marketing szempontt elemzésérdl.
Jelen tanulmény célja egy olyan nemzetkozileg kifejlesztett és tobb orszdgban
tesztelt skdla magyarorszagi adaptdldsdnak vizsgdlata, amit hazdnkban kordb-
ban még nem elemeztek.

AZ EVESI MAGATARTAS SZAKIRODALMI OSSZEFOGLALASA

A pszicholégusok az elhizottak és a normadl teststlyt egyének vizsgalatdra tobb
mérési eljarast is kidolgoztak: latens elhizds kérdéiv,” evési attitddok tesztje,”
korl4tozas skéla.™ Jelen kutatdsban az élelmiszer-fogyasztéi magatartés teszt-

s

jei koziil a holland evési viselkedés kérdsiv'? - DEBQ: Dutch Eating Behavior
Questionnaire - keriil kiemelésre, mivel ezt a kordbbi tesztek alapjdn fejlesz-
tették ki és tobb orszdgban validdltdk. A vdlasztdsunkat tdmasztja ald az a tény
is, hogy ezt még Magyarorszdgon empirikus kutatds keretében nem vizsgaltdk.
A hazai szakirodalomban f6ként a TFEQ - haromfaktoros evési kérd6iv - rovi-
ditett valtozatéaval foglalkoztak a pszicholégusok és marketinges szakemberek, !

[9] Pudel, V. - Metzdorff, M. - Oetting, M. (1975): Zur Personlichkeit Adiposer in psychologischen
Tests unter Berficksichtigung latent Fettsfichtiger. Zeitschrift fiir Psychosomatische Medizin, 21.
345-361.

[10] Garner, D. M. - Garfinkel, P. E. (1979): The Eating Attitudes Test: an index of the symptoms of
anorexia nervosa. Psychological Medicine, 9. 273-279.

[11] Herman, C. P. - Polivy, J. (1980): Restrained eating. In: Stunkard, A. J. (ed.): Obesity. Saunders,
Philadelphia. 208-225.

[12] Van Strien, T. - Frijters, J. E. R. - Bergers, G. P. A. - Defares, P. B. (1986): The Dutch Eating
Behavior Questionnaire (DEBQ) for Assessment of Restrained, Emotional, and External Eating
Behavior. International Journal of Eating Disorders, 5(2). 295-315.

[13] CzeglédiE. - Urban R. (2010): A hdromfaktoros evési kérdéiv (Three Factor Eating Questionnaire
Revised 21-item) hazai adaptdcidja. Magyar Pszicholdgiai Szemle, 65(3). 463-494.; Szabd S. - Szi-
geti O. - Sods M. - Szakdly Z. (2014): Az élelmiszerfogyasztds mogottes dimenzioi: étkezési és testi
attitiidok kapcsolata. Marketing Oktat6k Klubja 20. Konferencidja, ,Marketing megujulds”, Szegedi
Tudomdényegyetem, Gazdasdgtudomdnyi Kar, Szeged. 1-10.
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és azonositottdk a hdrom evési stilust, valamint feltdrtak az ehhez kapcsol6dé
fogyasztéi csoportokat és azok jellemz6it. Kordbbi kutatdsunk sordn™ mar
elemeztiik a TFEQ 16 és TFEQ 20 skdldk hazai adaptaldsi lehet&ségeit.

A 33 tételes holland evési viselkedés kérd6iv 1986-ban keriilt kifejlesztésre
van Strien és szerz6tdrsai™ ltal. Az eredetileg 46 tételt tartalmazo kérdéiv atti-
tddéllitdsainak szdmat 33-ra csokkentették, amelynek validdldsa tobb orszdgban
(Hollandia,"® Spanyolorszag,"” Franciaorszag,"® USA,"” Hawai,*” Toérokor-
sz4g"?") megtortént. A DEBQ hdrom alskaldn keresztiil - kiils6 hatdsokra térténd
evés, visszafogott evés és az érzelmi evés - vizsgalja az élelmiszerfogyasztést.
A Kkiilsé hatdsokra torténd evés jelenti az élelmiszerhez kapcsoldédo kiilsd
ingerek hatdsara torténd fogyasztast, fiiggetleniil az egyén éhségérzetétsl.*
A visszafogott evés skala vizsgalja az élelmiszerfogyasztds szdndékos csokken-
tését, vagy visszafogdsat a tulsuly kialakuldsdnak elkeriilése végett. Az érzelmi
evés vizsgdlja, hogy az egyén negativ érzelmi 4llapota - harag, félelem, ideges-
ség, fesziiltség, magdny - tulfogyasztdshoz vezet-e. A holland evési viselkedés
kérdsiv kifejlesztése 657 f6s elhizott és normadl teststlyd n6kbdl és férfiakbol
allé mintan tortént. Eredetileg kiilonbséget tettek a diffiz (unalom, magdny,
tétlenség) és az egyértelmiien megnevezhetd érzelmek (bdntalmazds, depresz-
szi6, lehangoltsdg, kellemetlen élmény, idegesség, félelem, csal6dottsdg) haté-
sdra torténd evés kozott, a késGbbiekben viszont ezek dsszevondsra keriiltek.
A végleges kérdsiv 33 6tfokozatt Likert-skdldn mért attittidallitdst (1: egydltaldn
nem jellemzg, 5: teljes mértékben jellemzd végpontokkal) tartalmaz, melybdl
10-10 4llitds vonatkozik a visszafogott és a kiils6 hatdsokra torténg evésre, 13
pedig az érzelmi evésre. Az igy kialakitott alskdldk bels§ konzisztencidjdnak
(érvényességének és megbizhat6sdgdnak) ellenérzése érdekében a kiilonboz6
almintdkon - ndk, férfiak, elhizottak, normadl teststilytiak - Cronbach alfa érté-
keket szamitottak. Igy a visszafogott evés, az érzelmi evés és a kiilsé hatdsokra
torténd evés érvényessége és megbizhatdsdga igazoldst nyert a magas Cronbach
alfa értékek alapjdn.

[14] Dernéczy-Polydk, A. - Keller, V. (2015): Etkezési stilus mddszertani megkozelitésben: kontrolld-
latlan evés vagy érzelmi evés? Elelmiszer, Tapldlkozds és Marketing, 11(1-2). 3-8.

[15] Van Strien, T. - Frijters, J. E. R. - Bergers, G. P. A. - Defares, P. B. (1986): i. m. 295-315.

[16] U.o.

[17] Evers, C. - Stok, F. M. - Danner, U. N. - Salmon, S. J. - Ridder, D. T. D. - Adriaanse, M. A. (2011):
The shaping role of hunger on self reported extarnal eating status. Appetite, 57. 318-320.

[18] Bailly, N. - Maitre, I. - Amand, M. - Hervé, C. - Alaphilippe, D. (2012): The Dutch Eating
Behaviour Questionnaire (DEBQ): Assessment of eating behaviour in an aging French population.
Appetite. (Elérhetd: http://dx.doi.org/10.1016/j.appet.2012.08.029. Letoltés ideje: 2014.11.17.)

[19] Nolan, L. J. - Halperin, L. B. - Gelibter, A. (2010): Emotional Appetite Questionnaire. Construct
validity and relationship with BMI. Appetite, 54. 314-319.

[20] Schembre, S. M. - Geller, K. S. (2011): Psychometric Properties and Construct Validity of the
Weight-Related Eating Questionnaire in a Diverse Population. Obesity, 19(12). 2336-2344.

[21] Bozan, N. - Bas, M. - Asci, F. H. (2011): Psychometric properties of Turkish version of Dutch
Eating Behaviour Questionnaire (DEBQ). A preliminary results. Appetite, 56(3). 564-566.

[22] Van Strien, T. - Frijters, J. E. R. - Bergers, G. P. A. - Defares, P. B. (1986): i. m. 295-315.
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Amerikai szerz6k?¥ az érzelmi evés kérdsiv (EMAQ) és DEBQ kozotti, vala-
mint az EMAQ és a BMI kozotti dsszefiiggés elemzésére fokuszédltak. Az EMAQ
22 tételes skdla, mely kiilonbséget tesz a pozitiv vagy negativ érzelmek vagy
szitudcidk hatdsdra torténd evés kozott. Az egyes tételek 9 fokozatu Likert-skaldan
mértek (1: sokkal kevesebbet eszek, 5: ugyanannyit eszek, 9: sokkal tébbet eszek).
Kilenc attitidallitds vonatkozik a negativ érzelem (szomord, unatkozik, mérges,
ideges, frusztralt, firadt, lehangolt, fél, magdnyos) hatdséra torténd evésre. Ot 4lli-
tds a pozitiv érzelem (elégedett, boldog, pihent, jokedély(, lelkes) hatdsédra torténd
evésre. Ot 4llitds a negativ szituciéban (nyomads alatt, heves vita utdn, hozzdnk
kozel all6 személy tragédidja miatt, kapcsolat végét kdvetSen, pénz vagy vagyon
elvesztése utdn) torténd evésre, harom pedig a pozitiv szitudciéban (szerelmes,
élvezetes hobbi elkezdése utdn, j6 hir hallatan) torténé evésre. Empirikus kutata-
sunk eredménye alapjdn megdllapithat6, hogy az EMAQ és a BMI kozétt korrela-
ci¢ 4ll fenn. Szignifikdns pozitiv kapcsolat van az EMAQ negativ érzelmek haté-
sdra és szitudciéban torténd evés és a DEBQ érzelmi evés alskdla kozott. Alacsony
korrelédcié van az EMAQ pozitiv érzelmek hatdsdra és szitudciéban torténd evés és
a DEBQ érzelmi evés alskdla kozott. Szignifikdns pozitiv korreldcié van az EMAQ
negativ értékei és a BMI kozott. Szignifikdns negativ korreldcié van az EMAQ pozi-
tiv értékei és a BMI kozott. A BMI novekedésével egyditt jelent meg a negativ érzel-
mek hatdséra és a negativ élethelyzetekben torténd evés. Ahogy a vdlaszaddk pozi-
tiv érzelmekrdl és élethelyzetekben torténd evésrdl szamoltak be, tgy csokkent a
BMI. Azonban a korreldciékbél nem lehet ok-okozati 6sszefiiggésekre rdmutatni,
mégis elmondhatd, hogy a negativ érzelmek hatédsdra torténé tobbletevés hozza-
jarul a tulsuly kialakuldsahoz. Meg kell jegyezni, hogy vannak olyan egyének,
akik negativ érzelmek esetén kevesebbet esznek, igy 6k kérosan lefogyhatnak.
A kutatds sordn az EMAQ érvényessége és megbizhatésdga megerd@sitést nyert és
igazolddott, hogy szoros kapcsolat van az érzelmi evés, valamint a BMI kozott.
Az EMAQ egy viszonylag 0j skdla, mely alkalmasabb az érzelmi evés mérésére a
DEBQ-hez képest.

Bozan¥ ¢s szerzétdrsai torokorszdgi egyetemistdk korében igazoltdk a
DEBQ skala érvényességét, 508 {6t kérdeztek meg a teszt-reteszt mdodszerével,
illetve a Cronbach a értékek elemzésével vizsgdltdk meg a skala tételeinek érvé-
nyességét, megbizhatdsdgat. Az eredeti vizsgdlat 4ltal azonositott faktorokkal
- érzelmi evés, visszafogott evés és kiils§ hatdsokra torténd evés - megegyezd
faktorstlyokat kaptak. A kutatok elemezték az EAT-40™ skaldval valé korre-
l4ciét, és azonositottdk az evési stilusok, valamint az evési rendellenességek
kozotti szignifikdns kapcsolatot.

[23] Nolan, L. J. - Halperin, L. B. - Gelibter, A. (2010): i. m. 314-319.

[24] Bozan, N. - Bas, M. - Asci, F. H. (2011): i. m. 564-566.

[25] Eating Attitude Test Garner és Garnfinkel (1979) 4ltal kifejlesztett 40 tételes evési attittidot
mérd skdla, ami az evési rendellenességek, pl. anorexia azonositasdra alkalmas.
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Bailly®® kifejlesztette a DEBQ francia, roviditett valtozatat, hiszen az idGsekre
nem mindegyik attittiddllitds relevdns (pl. gyorsétteremnek nem tudok ellen-
allni, f6zés kozben eszek, kevesebbet eszek, ha felszedtem par kilot stb.).
A hédrom alskdla kiils6 hatdsokra torténé evés (5), érzelmi evés (6), visszafo-
gott evés (5) jol elkiiloniil és a bels6 konzisztencidja megfelel§. A magyardzott
variancia rendre 30,27%, 13,39% és 10,37% Kor alapjan szignifikdns kiilénbség
van az érzelmi és a visszafogott evés esetén. 65-73 év kozottiek magasabb étlag-
értékeket adtak az érzelmi és visszafogott evésre, mint a 73 év felettiek. A nék
magasabb 4dtlagértékeket adtak az érzelmi és visszafogott evésre, mint a férfiak.
A tulstlyos idGsekre jellemz§ az érzelmi evés, a normal testsilytakra nem.

Van Strien® és tdrsai nagyszabdst keresztmetszeti kutatds keretében
vizsgdltdk a SANOS (sport, alkohol, tapldlék, talsuly és dohdnyzds) életstilus
tényezdk és étkezési stilusok (kiils6 hatdsokra torténd, érzelmi, visszafogott
evés), valamint a tdlsily, a munkahelyi aktivitds és az észlelt 41taldnos egész-
ségi dllapot kozotti kapcsolatot. A megkérdezést holland nagybankokban
dolgozd, iil§ életmddot folytatd irodai alkalmazottak korében végezték el.
Valamennyi vizsgdlt vdltozé bevondsdval faktorelemzést futtattak le, és két
faktort tartak fel, melyek koziil az els6 az egészséghez kapcsolddoé életstilus
faktor, a masik az elhizdshoz kapcsol6do életstilus faktor. A kutatds mind-
két nem esetében azt eredményezte, hogy a SANOS életstilus tényezk egy
faktort alkottak a j6 egészségi dllapottal és a munkahelyi aktivitdssal, ami
a n6knél még kiegésziilt a visszafogott evéssel. A tdlstly mindkét nemnél a
mésik faktorba tartozott és magéba foglalta a fegyelmezett evést, az érzelmi
evést (legnagyobb faktorsullyal) és a munkahelyi aktivitdst (negativ faktor-
stllyal). Tehdt azok az életstilus programok, melyek a j6 4ltaldnos egészségi
dllapot elérését és a silycsokkenést irdnyozzdak eld, sikeresebbek lehetnek az
evési szokdsok javitdsa mellett.

Osszességében megallapithato, hogy az érzelmi evés tilfogyasztashoz, illetve
elhizdshoz, tdlstilyhoz vezet, amelyet kvalitativ mdédon is vizsgaltak, illetve
megerGsitettek. Kemp!?®! és szerz6tarsai narrativ elbeszélések elemzésével vizs-
gdltdk, milyen azonnali célok befolydsoljdk a stlyveszteség és az idedlis test-
stly fenntartdsa érdekében tett 1épéseket. Pszicholdgiai és tdrsadalmi tényezdk
fontos szerepet jatszanak az étkezési szokdsok kialakuldsdban és a tulfogyasz-
tdsban. A magukat érzelmi evéknek nevezdk elbeszélése alapjan megdllapit-
hat6, hogy a negativ érzelmek, a tényszert gondolkodds, elmélkedd, toprengd
tulajdonsag fontos szerepet jatszanak az étkezésben. Fogyasztéi magatartasukat
nagyban befolydsolja mésok attittidje és viselkedése. A vdlasztasi lehet&ségek

[26] Bailly, N. - Maitre, I. - Amand, M. - Hervé, C. - Alaphilippe, D. (2012): i. m.

[27] Van Strien, T. - Koenders, P. G. (2012): How do life style factors relate to general health and
overweight? Appetite, 58. 265-270.

[28] Kemp, E. - Bui, M. - Grier, S. (2013): When food is more than nutrition: Understanding emotional
eating and overconsumption. Journal of Consumer Behavior, 12. 204-213.
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népszertsitésének stratégidja, illetve a tdrsadalmi normdk megreforméldsa, a
csalddi, baréti osszejovetelek dtgondoldsa, egészségesebb tevékenységgé alaki-
tdsa a gazdasdg szamdra rendkiviil fontos.

Van Strien®” és szerz6tarsai kisérletet végeztek az egyetemista hallgato-
nék korében. Az érzelmi evés kapcsdn alacsony, illetve magas pontértékkel
rendelkezd egyének korében vizsgdltdk a pozitiv, illetve negativ érzelmek
hatdsdra torténd evést. Az 6rom és a szomorusag dllapotét elemezték. Eredmé-
nyeik alapjan megéallapithatd, hogy az érzelmi evésnél alacsony pontértéket
eléré egyének a negativ és a pozitiv szitudcidban hasonlé mennyiség( ételt
fogyasztottak el, ugyanakkor azok a személyek, akik érzelmi evésnél magas
pontszdmot értek el sokkal tobbet ettek a negativ (szomort) élethelyzetben,
mint az 6orom utdn. Az érzelmi evés inkdbb az édesség fogyasztdsat 6sztonzi
és nem a sos élelmiszerekét.

Az érzelmi evés kialakuldsa gyerekkora tehetd, és egyre nagyobb a kiskoru
elhizottak, tulstlyosak ardnya, ezért tébb kutatds®” irdnyul arra, hogyan lehetne
mérni az evési viselkedésiiket. Az 6t év alatti gyermekek 6,1%-a elhizott vagy
tilstlyos. A legnagyobb ardnyban az alacsony és kozepes jovedelmd orszdgok-
ban nétt az elhizott gyermekek szdma, 2014-ben ezen orszdgokban 14,5 milli-
6an voltak, kétszer annyian, mint 1990-ben. Ennél a célcsoportndl hasznédlhaté
kérdésivek kidolgozdsdhoz is j6 alapot nyujt a holland evési magatartas kérdéiv,
viszont ezek bemutatdsdra nem tériink ki, hiszen a kiskortiak empirikus kuta-
tdsba torténd bevondsa problematikusabb, nagy odafigyelést és pszicholégiai
ismereteket igényel.

A feldolgozott szakirodalom alapjan a kdvetkez6 megéllapitdsokat tessziik:

* A negativ érzelmi 4llapotban, illetve szitudciéban torténé evés hozzajarul
a talsuly és az elhizds kialakuldsdhoz. A szomoruisag, depresszié miatt az
emberek fogékonyak az iires kaldridkat tartalmazé édességek tobbletfo-
gyasztasara.

* A ndkre jellemz6 az érzelmi és a visszafogott evés.

[29] Van Strien - Cebolla, A. - Etchemendy, E. - Gutiérrez-Maldonado, J. - Ferrer-Garcia, M. -
Botella, C. - Banos, R. (2013): Emotional eating and food intake after sadness and joy. Appetite,
66(1). 20-25.

[30] Jiang, X. - Yang, X. - Yuhai, Z. - Wang, B. - Sun, L. - Shang, L. (2014): Development and
Preliminary Validation of Chinese Preschoolers’ Eating Behavior Questionnaire. Plos One, 9(2). 1-11.;
Svensson, V. - Lundborg, L. - Cao, Y. - Nowicka, P. - Marcus, C. - Sobko, T. (2011): Obesity related
eating behavior patterns in Swedish preschool children and association with age, gender, relative
weight and parental weight - factorial validation of the Children’s Eating Behaviour Questionnaire.
International Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity, 8(134). 1-11.

69



TANULMANYOK

KELLER VERONIKA - DERNOCZY-POLYAK ADRIENN - ERCSEY IDA

1. 4bra: A DEBQ kérdéivhez kapcsol6dé fontosabb kutatdsok®!
(2010 és 2013 kozott)

UsA Franciaorszag Hollandia
18 és 52 év kozotti ‘ 65 év feletti idosek Nagybankok dolgozo1,
foiskolai hallgatok és 262 6 (178 nd és 84 nok és férfiak
s i A férfi) 32726 (1254 6 és
9 <32 f0o(171n6és 60 2 aslazeletkor 7349 év a 2018 férfi)
z férfi) = (SD= = itlagéletkor 43,9 év
o atlagéletkor 20,0 év = tulsulyos és elhizottak Q (§D=9,6)
™ I = arinya: 65,6% = Atlag BMI 25,09
© Atlag BMI238 @ Onkitsltos kérdoives +« (D=3.7)
g (D=4.5) =2 felmérés © tilsilyosés elh:zonak
o tolstlyos éselhizottak ‘E 16 tételes DEBQ § arinya 492
Z, arnya:24,1% R skila: killso hatasokra ‘E Online ketdot\ es
Onkit6ltos kérdoives torteno eves (3), @2 felmérés
felmércs i ] § 33 tételes DEBQskila
2 tételes EMAQ visszafogott evés (5) >
(etzelm: evés kérdoiv)
DEBQ skila 13 tételes
érzelmi evést méro
skaldja

Forrds: sajat szerkesztés.

A KOMPLEX EMPIRIKUS KUTATAS BEMUTATASA

A komplex vizsgélat célja a szakirodalmi &ttekintés sordn bemutatott DEBQ
skdla adaptdldsa a magyarorszdgi feln6tt lakossdg korében, illetve az aldbbi
Osszefliggések vizsgdlata:

* Van-e kiilonbség az evési stilusok kdzott nemek alapjan?

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

» Létezik-e kapcsolat az evés szeretete, az egészséges étel fontossdga és a test-

stllyal valo elégedettség és az evési stilusok kozott?

* Van-e kiilonbség az evési stilusok kdzott a bevallott nassolds alapjan?

A bemutatott szakirodalmi 0sszefoglalds alapjdn elGzetes feltételezésiink,
hogy az érzelmi evés és a visszafogott evés alapveten a nékre jellemz§, mig a
férfiakra a kiils¢ hatdsokra torténd evés. Mivel az dltalunk ismertetett kutatdsok
nem tértek ki az életkori eltérések hangstlyozdsdra, ezért ezeket mi kivdnjuk
feltarni. Feltevésiink szerint a 21. szdzadban fontos a kiils6 megjelenés, ezért
a fiatalok azok, akik tudatosan tesznek a szépségiikért, és nagyobb hangsulyt
helyeznek az egészséges étkezésre, odafigyelnek mit esznek, és képesek kont-
rolldlni magukat (kevesebbet esznek, mint amennyit szeretnének, nem esznek

2 2

este késén, fogyokirdznak, ha felszednek pér kilot).

[31] Nolan, L. J. - Halperin, L. B. - Gelibter, A. (2010): i. m. 314-319.; Bailly, N. - Maitre, I. - Amand,
M. - Hervé, C. - Alaphilippe, D.(2012): i. m.; Van Strien, T. - Koenders, P. G. (2012): i. m. 265-270.

70



EVESI MAGATARTAS VIZSGALATA A DEBQ_SKALA ALAPJAN...

A kvantitativ vizsgdlat sordn a kovetkezd hipotéziseket kivanjuk tesztelni:
H1: ADEBQ magyarorszagi adaptdldsa lehetséges, vagyis a feln6tt lakossag koré-
ben elkiilonithet6 a hdrom evési stilus, nevezetesen a visszafogott, az érzelmi és
a kiils6 hatdsokra torténd evés.

H2: Az evési stilusokat meghatdrozé valtozok koziil a nékre jellemz6 az érzelmi
evéshez, a férfiakra pedig a kiils¢ ingerekre torténd evéshez kothet6 valtozok.
H3: A generdciok eltérd evési stilussal jellemezhetGek.

H4: Akiknek fontos az egészséges élet, azok visszafogott evéssel jellemezhetGek.
HS: Azok, akik elégedettek a teststlyukkal, nem korldtozzdk magukat az evés
szempontjabdl.

H6: Akik hajlamosak a kiils6 hatdsokra torténd evésre, azokndl az evés szere-
tete is er@sebb.

H7: A bevallott nassolds alapjan létrehozott csoportok eltéréen viszonyulnak a
kiilénboz6 evési stilusokhoz.

Jelen cikk a felvdzolt hipotézisek koziil az els6 hdrom igazoldsat ttizte ki célul.

2. dbra: Hipotézisek rendszere

e .

érzelmi evés ’
evés

I'd \
‘ visszafogott evés
\
-
- - - n
-
-

-
-
Ll
S o * ggészséges élet « evésszeretete
- fontossaga i 5 « nassolds

= testsullyal vald o (korrelgcid)
elégedettség
« (korrelécic)

Kiils3 hatésokra t5rténd ’

DEBQ — HUN 1 \

(fékomponens elemzés)

¢ generaciok
e (variancia)

* (variancia)

‘- nem

» (korrelgcio)

« (variancia) ’

Forrds: sajat szerkesztés.

MERESI ES SKALAZASI ELJARASOK SPECIFIKALASA

A kutatds sordn f6ként metrikus skdldkat hasznaltunk, de atkédoldssal voltak
olyan esetek, ahol nem metrikus mérési szintd vdltozékat generdltunk.
* Az evési magatartds vizsgdlatdhoz a DEBQ skéldt hasznaltuk, ahol 13 tétel
vonatkozik az érzelmi (Ha csalédott vagyok, eszem), 10 tétel a visszafogott
(Este mar nem eszek, mert nem akarok elhizni.), 10 tétel pedig a kiils§ hata-

22

sokra torténd evésre (Gyakran megkivanom az ételt, ha ldtom, hogy mdasok
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esznek.). Az egyes attittidallitdsok négyfokozatt Likert-skdldn mért valtozok
1: teljes mértékben egyetértek, 4: egydltaldn nem értek egyet végpontokkal.

* A nem nomindlis skdldn mért valtozo.

» Az életkor megaddsdndl ardnyskdldt hasznéltunk, aminek alapjén atkédo-
lassal tudtuk megadni a generdciés hovatartozast.

MINTAVETEL ES MODSZEREK

A kutatési kérdések megvalaszoldsdhoz a primer kutatdsi médszerek koziil az
egyszeri keresztmetszeti kutatdst vdlasztottuk. A terepmunka végrehajtdsdra
a kvétds mintavételi moédszert alkalmaztuk. A mintavétel sordn arra toreked-
tiink, hogy nem és kor alapjdn proporciondlis mintat kdvessiink: 50-50% a nék
és férfiak ardnya, illetve az 6t korcsoport (19-25 év, 26-29 év, 30-39 év, 40-49
év, 50-59 év) egyenld ardnyban képviseltesse magdt (20%-20%-ban). A tervezett
mintanagysag 500 {6 volt.

Az empirikus kutatds 2015 mdrciusdban zajlott onkitoltds kérd6iv formadja-
ban online és papir alapon. A lekérdezésben a szerzék és egyetemi hallgaték
vettek részt, végezetiil 404 {6t sikeriilt elérni, 41,6%-ban férfiakat, 58,4%-ban
néket. Eletkor alapjan a valtozo uj kategoridival meghatdroztuk a hdrom gene-
rdciot, a Baby Boom nemzedéket, az X és az Y generdcidt. Ezek ardnya rendre
30,0, 21,5, 48,5%.

A KOMPLEX ADATELEMZES TERVE

Az adatelemzést az SPSS 23.0 szoftver segitségével végeztiik el. A hipotézise-
ket tobbvaltozés statisztikai moédszerekkel teszteltiik. Az elsé hipotézis elem-
zéséhez faktorelemzést végeztiink. Faktorextrakciés mddszernek a f6kompo-
nens elemzést valasztottuk. A faktorok rotdldsat Varimax mddszerrel végeztiik.
A f6komponensek szdma eldzetes feltételezések alapjdn hdrom, mig sajatérték,
magyarazott varianciahdnyad és konydkszabdly alapjan ¢t faktort eredményezett.
Megvizsgalva az 0sszes lehetGséget, a sajatértékek kritérium alapjdn meghatdro-
zott komponenseket vizsgaltuk. A faktorok valtozétartalmdnak *% megéllapitasa-
hoz a 0,4 feletti korreldciés egyiitthat6val birg védltozokat vettiik figyelembe.

[32] Tsogas, M. - Zouni, G. - Kouremenos, A. (2010): “Developing a scale for the measurement of
customer value from a destination experience”. The six senses. The Essentials of Marketing, 39 th
EMAC Proceedings. 1-8.
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A masodik és a harmadik hipotézis tesztelésére a faktorokhoz tartozé védltozok
figyelembe vételével minden egyes valaszadéra kiszamitottunk egy faktorat-
lagot (az adott vdltozok egyszerl szdmtani dtlaga), és ezt a metrikus védltozot
vettiik alapul a késGbbiekben fiiggs valtozoként a varianciaelemzésben.

A negyedik, 0tddik, hatodik hipotézis tesztelése korreldcidval tértént, mig a
hetediket az adatok jellege miatt varianciaelemzéssel vizsgdltuk. Magukat az
attitdvéltozokat négyfokozati metrikus skdldn mértiik. Az elemzések helyes-

sége érdekében bizonyos skdldkon skalatranszformadciét hajtottunk végre.

A KUTATAS EREDMENYE

P

A Holland Evési Viselkedés kérd6iv kapcsdn 33 allitas keriilt vizsgalat ald. Ebben
az esetben a skdla megbizhatésdgat igazolé Cronbach-féle alfa értéke 0,899, amely
alapjan a skaldnk konzisztens. A faktorelemzés helyességét igazolé mutatok®*!
értéke megfelels (KMO: 0,910, Bartlett: 6777,593, Sig. 0,000). Kordbbi nemzetkozi
publikdcidkkal ellentétben 6t faktor kiilonithetd el jelen kutatdsban (1. tdbldzat).
Az els§ faktor tartalmazza azokat a véltozékat, amelyek a negativ érzelmi
dllapotokat jellemzik és az ezek hatdsdra torténd evést. Ebben az esetben jelen
kutatds eredménye tokéletesen megfelel a szakirodalomban taldlhaténak,
ahol szintén megtaldlhat6 az érzelmi evés faktora. A kovetkezd faktor magdba
foglalja mindazokat a vdltozékat, amelyek a tudatos kontroll, azaz a visszafogott
evés témakorét vizsgaljak. Ebben a faktorban nagyon jél azonosithatéak azok a
vdlaszok, amelyek az elhizdastol valé félelem, a teststllyal kapcsolatos tudatos
kontroll teriiletét érintik. A to6bbi hdrom faktor a hivatkozott forrds alapjan egy
faktorba tartozik (kiils6 hatdsokra torténd evés), azonban jelen esetben hdrom,
nagyon jol elkiilonithet6 hattérvaltoz6 keriilt azonositdsra. Ezek alapjén a
harmadik faktor tartalmazza azokat a vdltozékat, amelyek az étellel kapcsolatos
fizikai kontaktus sordn az iz hatdsét és annak csabitdsét elemzik. Ezek alapjan
ez az ,izhatds” faktor. A negyedik faktor esetében a multbeli tapasztalat és az
illat az evés ,,0kozdja”, hiszen a gyorsétterem és a pékség latvdnya, valamint az
illat mint hatds valtja ki az ingert a megkérdezettekbdl. Az 6tddik faktor a szoci-
alis hatdst tartalmazza, hiszen magéba foglalja azokat a vdltozékat, amelyek a
tarsasdgban torténd evést, az evést mint dsszetartd erét tartalmazza.

[33] Hair, J. F. - Babin, B. - Andersen, R. E. - Tatham, R. L. (2005): Multivariate Data Analysis. 6.
Prentice Hall.
[34] Malhotra, N. K. (1996): Marketing Research. An applied orientation. New Jersey, Prentice Hall.
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1. tdblazat: Faktorelemzés eredménye a Holland Evési Viselkedés kérd

P

6iv esetében

Allitas Faktorstly Faktor
Ha érzelmileg zaklatott vagyok, eszem. 0,862
Ha rosszkedvd, ingeriilt vagyok, eszem. 0,862
Ha valami kellemetlenség ér, eszem. 0,847
Ha szomord, depresszids vagyok, eszem 0,843
Ha tigy érzem minden 0sszeeskiidott ellenem, erds késztetést 0.842
érzek az evésre. i
Ha lehangolt vagyok, eszem. 0,837 érzelmi
Ha csal6dott vagyok eszem. 0,83 (29,2‘;?;’95)
Ha maganyos vagyok, eszem. 0,82
Ha mérges vagy fesziilt vagyok, eszem. 0,814
Ha félek, eszem. 0,771
Ha nincs semmi dolgom, erds késztetést érzek az evésre. 0,65
Ha zaklatott vagyok gyakran eszem. 0,475
Eléfordul, hogy unalmamban eszem. 0,473
Ha tilettem magam, odafigyelek, hogy a kovetkez§ napokon 0.749
kevesebbet egyek. ’
Ha felszedek pdr kilét, akkor figyelek rd, hogy kevesebbet egyek. 0,739
Etkezések alkalmdval kevesebbet eszem, 0.709
mint amennyit szeretnék. ’
Este mdr nem eszem, mert nem akarok elhizni. 0,68 ———
El6fordul, hogy nem fogadok el ételt vagy italt, ha megkindlnak, 0.665 evés
mert félek, hogy elhizok. > (15,79;0,868)
Ha eszem, mindig figyelembe veszem a teststilyomat. 0,644
Igyekszem zsirégetd élelmiszereket fogyasztani. 0,629
Figyelek arra, hogy mit eszem. 0,582
A {6 étkezések kozott megprobdlok nem enni. 0,569
Szdndékosan keveset eszem, ami elkeserit. 0,509
Ha valami izlik, abbél dltaldban tobbet eszem. 0,798
Gyakran megkivdnom a finom, jé illatd, gusztusos ételeket. 0,79
Ha kivdnatos (j6 az illata, gpsz}usos) az étel, akkor tobbet eszem, 0.789 .
mint 4ltalaban. ’ izhatds
(8,75;0,8)
Gyakran vdgyakozok egy finom falat utdn. 0,691
F&6zés kozben elGszeretettel kdstolgatok. 0,471
Nehéz ellenéllni a csdbité falatoknak. 0,405
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Allitas Faktorsuly Faktor
Egy-egy gyorsétterem lattdn gyakran kisértésbe esek. 0,693

illathatds
Ha elsétdlok egy pékség mellett, erds késztetést érzek, (3,95;0,62)

h s 0,571 o2y

ogy vegyek valami finomat.

Ha maésokkal egyiitt eszem 4ltaldban tobbet fogyasztok. 0,776 | szocidlis

hatds
Gyakran megkivdnom az ételt, ha ldtom, hogy médsok esznek. 0,573 | (3,32;0,62)

Forrds: sajat kutatds, n = 404 {6. Mddszer: F6komponens elemzés, Forgatds: Varimax
Megjegyzés: A faktorok mogotti els§ szdm a magyardzott variancia, a masodik a
Cronbach-féle alfa értéke.

A faktorelemzés eredménye alapjan az els6 hipotézis részben keriil elfoga-
dasra, hiszen valéban elkiiloniil az érzelmi evés és a visszafogott evés, azonban
a kiilsé hatdsokra torténd evés vizsgdlatunkban nem egy, hanem harom kiilon
faktort alkot.

NEMEKBOL FAKADO ELTERESEK

A nemek 4ltal 1étrehozott almintdk eltéréseinek vizsgdlatdra a varianciaelemzés
alkalmas. Az egy faktorba tartozé véltozokbdl 1étrehoztunk egy faktordtlagot
minden egyes vdlaszaddra. A varianciaelemzés elvégzéséhez sziikséges egyik
feltétel a szérdshomogenitds, azaz a fiigg6 véltozd (attittiddllitdsok) szordsé-
nak azonosnak kell lennie a fiiggetlen véltozé (nem) minden szintjénél. Ennek
tesztelésére a Levene-tesztet haszndltuk, melynek nullhipotézise az, hogy
a szérdsok egyelGek. Ez alapjdn a ,visszafogott evés” esetében nem teljesiil a
szérdshomogenitds, a tobbi mesterséges valtoz6 esetében pedig igen.
Nemek alapjdn két esetben taldlunk eltéréseket (2. tdbldzat).

2. tébldzat: Szignifikdns eltérések nem alapjan

eltérésnégyzet- szf atlagos négy- F F valé-
osszeg zetosszeg ardny | szintiség
SSx ,277 1 ,277 ,434 ,510
Erzelmi evés .
faktorvéltozok atlaga SShiba slpee| e AN
SSy 230,821 363
SSx 2,086 1 2,086 | 4,612 ,032
Visszafogott evés )
faktorvaltozok atlaga SShiba 180,524 399 A52
SSy 182,610 400
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eltérésnégyzet- szf dtlagos négy- F F val6-
0sszeg zetosszeg ardny  sziniiség
SSx 2,005 1 2,005 | 4,683 ,031
[zhat4s faktor )
véltozénak atlaga SShiba 160,174 374 428
SSy 162,179 375
SSx ,939 1 ,939 | 1,461 ,227
Illathatés faktor )
valtozoéinak dtlaga SShiba 258,355 402 643
SSy 259,294 403
SSx ,302 1 ,302 ,508 477
Szocidlis hatds )
véltozéinak 4tlaga SShiba 237,778 | 400 ,594
SSy 238,080 | 401

Forrds: sajat kutatds; Megjegyzés: a=0,05.

A visszafogott evés esetén taldlunk szignifikdns eltérést. A nék atlagos értéke
2,65, mig a férfiaké 2,79, azaz a n6k inkdbb egyetértettek a visszafogott evés-
sel kapcsolatos allitdsokkal, azt magukra igazabbnak talaltdk, mint a férfiak.
A maésik szignifikdns eltérés az izhatds faktorndl taldlhatd, amelynél az 4tla-
gos értékek férfiak esetében 2,38, mig a néknél ez 2,23; amely alapjén a nékre
inkdbb gyakorol hatdst az adott étel illata, mint a férfiakra.

Bar mindegyik eset statisztikailag szignifikdns, a kapcsolat er§sségét mutat6
n2 értéke nagyon alacsony, azaz a vdltozdok kozotti kapcsolat gyenge (rendre
0,011 és 0,012).

Ezek alapjdn a H2: Az evési stilusokat meghatdrozé valtozok koziil a nékre
jellemz6 az érzelmi evéshez, a férfiakra pedig a kiils§ ingerekre torténg evés-
hez kothet6 valtozok hipotézist részben igazoltuk; hiszen mindkét esetben, ahol
szignifikdns az eltérés, a n6k véleménye volt egyetértébb a férfiakéhoz képest.
Ez mindenképpen tovdbbi kutatdst igényel.

GENERACIOS ELTERESEK

A generdciok és a vdltozok kozotti kapcsolat vizsgdlatdra jelen esetben a vari-
anciaelemzés a megfelel6. A mintdban az Y, X és Baby Boom generdciék a
kovetkez6 ardnyban képviseltették magukat: 48,5%, 21,5%, illetve 30,0%.
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A szoérdshomogenitds vizsgdlatakor tobb mesterséges vdltozé nem felel meg
ennek a kovetelménynek. Az érzelmi evéssel és a visszafogott evéssel kapcso-
latos valtozok esetében nem teljesiil, mig a mdsik hdrom valtozé esetében igen.
A varianciaelemzés eredményei alapjdn statisztikailag szignifikdns eltérést
harom esetben taldlhatunk (3. tablazat).

3. tdblazat: Szignifikdns eltérések generdciok alapjan

eltérésnégyzet- szf dtlagos négy- F F val6-
0sszeg zetosszeg ardny  sziniiség
SSx 18,417 2 9,209 | 15,651 ,000
Erzelmi evés faktor- i
valtozok atlaga SShiba 212,403 361 ,588
SSy 230,821 363
SSx ,221 2 111 ,241 ,786
Visszafogott evés )
faktorvaltozok atlaga | SShiba LBESER) | G =
SSy 182,610 400
SSx 2,016 2 1,008 | 2,347 ,097
Izhat4s faktor valto- )
zonak atlaga SShiba 160,164 373 ,429
SSy 162,179 375
SSx 9,772 2 4,886 | 7,852 ,000
Illathatés faktor )
véltozéinak atlaga SShiba 249,522 401 1622
SSy 259,294 403
SSx 5,819 2 2,910| 4,848 ,008
Szocidlis hatés valto- )
z6inak atlaga SShiba 240,086 400 ,600
SSy 245,906 402

Forrds: sajat kutatds.

A statisztikailag szignifikdns eltérést mutaté vdltozok esetében az eltérésekre
a Post Hoc tesztek adnak vdlaszt. Abban az esetben, amikor a szérdshomogenitds
nem teljesiil, de statisztikailag szignifikdns eltérést talalunk, a Dunett T3 hasz-
nélata ajanlott. Ez alapjdn a statisztikailag szignifikdns eltérés csak az X és az Y
generdcidk kozott nincs, az 6sszes tobbi viszonylatban ez fellelhet6 (4. tdbldzat).
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4. tablazat: Post Hoc teszt (Dunett T3) eredménye

AL ey .y A3 Atlagos ] At
Fiigg6 valtozé (I) Generdciok | (J) Generaciok eltérés (I-J) Hiba Val6szintiség
X generdcio -,10020 ,10186 ,693
Y generdcio
Baby Boom -,50604* ,09279 ,000
Erzelmi evés Y generécio ,10020 ,10186 ,693
faktorvaltozék | X generacid
dtlaga Baby Boom -,40584* | ,10009 ,000
Y generdci6 ,50604* ,09279 ,000
Baby Boom
X generdcid ,40584* ,10009 ,000
Forrds: sajat kutatds.
3. dbra: Generdciok dtlagértékei
3,20
3,101
~
=]
L
k=
S 300
N
2
©
<
S -
£ 290
£
w
@
>
2 280
E
@
o
‘w
2,70
2,60
Y gen]erécié X gen]era'cié Baby]Eoom
Generaciok

Forrds: sajat kutatds.

Az eredmények tekintetében tehdt a Baby Boom generaci¢ kevésbé érzi magdra
jellemzonek az érzelmi evés vdltozdéit, mint a mdsik két generacio.
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5. tdbldzat: Post Hoc teszt (LSD) eredménye

Fiigg6 valtozé (I) Generdcidk (J) Generdci6k = Atlagos eltérés (I-J)  Hiba | Val6szintiség
X generdcio ,26267* | ,10162 ,010
Y generdcio
Baby Boom -,17663 | ,09120 ,053
Illathatés Y generdci6 -,26267*% | ,10162 ,010
faktor véltoz6- X generacio
inak dtlaga Baby Boom -,43930* | ,11088 ,000
Y generdcio ,17663 | ,09120 ,053
Baby Boom
X generdcio ,43930* | ;11088 ,000
X generdcié ,22701% | ,09879 ,022
Y generdcio
Baby Boom -,10693 | ,08832 ,227
Szocidlis hatds Y generdci6 -,22701* | ,09879 ,022
vdaltozéinak X generdcio
dtlaga Baby Boom -,33394* | ;10763 ,002
Y generécio ,L10693 | ,08832 ,227
Baby Boom
X generdcio ,33394* | |10763 ,002

Forrds: sajat kutatds.

AzIllathatds és a Szocidlis hatds valtozo esetében statisztikailag szignifikdns
eltérés van az Y és a Baby Boom generacidk kapcsolatat leszdmitva mindenhol.
Ugyanezt igazolja az adott vdltozok vizsgdlatdban a Means Plot dbra is. Ezek
alapjdn az X generdcié az, amelyik érzékenyebb evési magatartds szempontjdbdl
a kiils6 hatdsokra torténd evés tekintetében az illatra és a tdrsasdgra.

4. dbra: Generdciok atlagértékei (szocidlis és illathatas)

310

280

2,704

2,70

Szocialis hatas valtozéinak atlaga
lllathatas faktor valtozéinak atlaga
3
1

T T T T T T
¥ generacio X generécié Baby Boom Y generécio X generécio Baby Boom

Generaciok Generaciok

Forrds: sajat kutatds.
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Az empirikus kutatds idevonatkozd része alapjdn a H3 hipotézist, mely
szerint a generdcidk eltér§ evési stilussal jellemezhet6ek, részben igazoltuk.
Az eredmények szerint a visszafogott evés tekintetében a Baby Boom generécié
nem érzi magdt érintettnek, mig a kiils6 hatdsokra torténé evés esetében az dlta-

lunk eltér6ként azonositott illat és szocidlis hatds az X generaciéra jellemz&bb,
mint a tobbire.

5. dbra: A kutatds 0sszefoglal6 dbraja

‘ érzelmi evés l

Kiils3 hatésokra tBrténd ‘
DEBQ - HUN N | eves
(fékomponens elemzés) visszafogott evés izhatés )
szocialis hatas

illathatas g

* nem o 2 -

. o L. érzelmi evés

éme'mm’“ ’ « (variancia) e generéciok
—  (variancia) |\

e | '— " ( szocidlis hatas |
izhatas
Rl
‘/ illathatas |
\ X generado

Forrds: sajat kutatds.

KOVETKEZTETESEK

A DEBQ skéla egy olyan evési stilusokat, magatartast mér§ kérd6iv, amelynek
hazai adaptdacid¢javal eddig még nem foglalkoztak a pszicholégia vagy tdrsada-
lomtudomdnyok teriiletén beliil. Annak eredményeképp, hogy az étkezési szoka-
sok vizsgdalata a 21. szdzad egyik aktudlis témdja a tdlsily és elhizds novekvd
szadma kovetkeztében, a kilfoldi kutatdk sora tesztelte és validdlta a Holland

272

Evési Magatartds Kérdéivet. Ez idedig a magyar kutaték érdekl§désének kozép-
vizsgdlata mellett. Empirikus kutatdsunk aldtdmasztotta a 13 tételes érzelmi
és a 10 tételes visszafogott evés alskdla magyarorszdgi alkalmazdsat. Ugyan-
akkor az eredetileg 10 allitast tartalmazé kiils6 hatdsokra torténd evés ndlunk
hdrom faktorba kiiloniilt el, nevezetesen az izhatds, illathatds, és a szocidlis
hatds faktorokba. Az izhatds faktor tartalmazza azokat a valtozdkat, amelyek
az étellel kapcsolatos fizikai kontaktus sordn az iz hatdsat és annak csdbitdsat

elemzik. Az illathatds faktor esetében a multbeli tapasztalat és az illat az evés
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,0kozdja”, hiszen a gyorsétterem és a pékség latvdnya, valamint az illat mint
hatds valtja ki az ingert a megkérdezettekbdl. A szocidlis hatds magaban foglalja
azokat a valtozdkat, amelyek a tdrsasdgban torténd evést, az evést mint dssze-
tartd erét tartalmazza. A skdla megbizhatésdgdt igazolé Cronbach-féle a értékek
mindegyik faktor esetében magasak (0,6 felettiek), ami alapjdn kijelenthetjiik,
hogy a skaldnk konzisztens. A faktorelemzés eredménye alapjdn megdllapithat-
juk, hogy a kulturdlis kiilonbségek hatdst gyakorolhatnak egy nemzetkdzileg
kifejlesztett és validalt skdla adaptdldsdra.

Mindenképpen érdemes annak vizsgdlata, hogy a nem és az evési magatartds
kozott van-e valamilyen determindlhaté kapcsolat. Empirikus eredményeink
alapjan a nék inkdbb egyetértettek a visszafogott evéssel kapcsolatos 4llitdsok-
kal, azt magukra igazabbnak taldltdk, mint a férfiak. Ugyanigy a n6kre gyakorol
inkdbb hatdst az adott étel illata, mint a férfiakra.

A generdcidk kozotti eltéréseket vizsgdlva az eredmények tekintetében a
Baby Boom generacié kevésbé érzi magdara jellemz6nek az érzelmi evés vdlto-
z6it, mint a masik két generdcié. Az X generdcid az, amelyik érzékenyebb evési
magatartds szempontjdbdl a kiils6 hatdsokra torténd evés tekintetében az illatra
és a tdrsasagra.

A KUTATAS TOVABBFEJLESZTESE? GYAKORLATI JELENTOSEGE

A komplex, azaz a teljes vdltozérendszert tartalmazé kutatas tovabbfejlesztési
irdnya mindenképpen az eltérd fogyasztdi csoportok azonositdsa és marketing
szempontbél kezelhet6vé tétele. Erdemes arra fokuszdalni, hogy az alapvetd
demogréfidkon til milyen egyéb tényez6k hatdrozzdk meg az evési magatar-
tdsunkat.

Fontos, hogy a jelenlegi trendek figyelembe vételével elére jelezhet6vé
tegyiik az esetleges vdltozdsokat az étkezési magatartds teriiletén is, feltér-
képezve az 1j, marketingben is haszndlhat6 eszkozoket. Erre kival6 példa az
Egyesiilt Kirdlysdgban mdr kotelez&vé tett Un. Traffic Light Labelling (jelzé-
ldmpa cimkézés), amely pontos és jol dttekinthetd informdcidkkal szolgdl a
fogyasztok szdmadra. A jelz6ldmpa cimkézés otletgazddi abban reménykedve
vezették be ezt a fajta szines cimkézést, hogy sikeriil megdllitani a britek elhi-
zdsdnak mértékét. Ha az adott termékben alacsony a kaldria, cukor, zsir és
a sotartalom, akkor a termék ,,zold lampéat™ kap, ha kézepes az érték, akkor
narancssarga szint kap, ha pedig magas, akkor piros szintd a jelzés. A megfi-
gyelések bizonyitjak, hogy j6l miikodik az eféle cimkézés, ugyanis 41 n6 és 30
férfi szinte azonnal visszatette a polcra a terméket, ha piros szint észlelt rajta.
Erdekes ennek magyarorszagi adaptdlhat6sdganak vizsgalata és feltételeinek
meghatdrozdsa.

Felhaszndlva jelen empirikus kutatds eredményeit, kialakithatunk egy
olyan 4ltaldnos/specifikus stratégiat, amellyel kézéppontba allitva a fogyasztoét,
megfelelen érhetjiik el 6ket. Ezek mellett marketing szempontbdl fontosnak
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tartjuk a kiilonb6zé csoportok megfelels feltérképezését, valamint az eltérések
azonositdsat. Az evési magatartds faktorai alapjan klaszterek tipologizaldséval
azonosithat6ak lennének olyan fogyasztéi csoportok, amelyek leirhaték az élel-
miszerfogyasztdsukat jellemz§ evési magatartds alapjan. Valaszt keresiink arra
is, hogy a pszicholégiai tényezGk, és a referenciacsoport milyen hatdssal van a
kiilonboz6 klaszterek evési magatartdsdra, a hedonista termékek fogyasztdsdra.
A kutatds eredményei hozzdjarulhatnak annak meghatdrozdsdhoz és kidolgozé-
sdhoz, hogy a marketing eszkdzok milyen médon javithatjdk a fogyasztok egész-
ségmagatartdsat és életmingségét.

Arelevdns szakirodalom feldolgozdsaval a kdvetkez§ kutatdsi célkitizéseket
fogalmaztunk meg. A tovdbbiakban az érzelmi evés mérésére célszer(i lenne a
Schembre és tarsai dltal javasolt EMAQ skaldt haszndlni. Empirikus kutatdsi
eredményeink alapjdn lathat6, hogy az érzelmi evésnek jelentGs szerepe van
a mindennapi élelmiszerfogyasztdsban, életvitelben. Gyakorlati szempontbdl
nagy jelentdséggel bir annak vizsgdlata, hogy melyik evési stilus vezet a tulsuily
kialakuldsdhoz és az elhizdshoz. Az ,érem madsik oldaldn” pedig érdemes lenne
ravilagitani arra, hogy az egészséges életmod kovetés alapjan a fogyasztok
milyen csoportokba kiilonitheték el a SANOS szegmentaldsi technika alkalma-
zdsdval. Végss célként fogalmazzuk meg marketingprogram kidolgozdsat az
egyes fogyasztoi csoportok szdmadra.
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ENGLISH ABSTRACT

In the national and international literature more authors deal with the research
of the dimensions of healthy lifestyle in a complex way. The most widely used
test is the DEBQ (Dutch Eating Behavior Questionnaire). This scale were vali-
dated 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. In the empirical
research the authors managed to identify emotional and restrained eating habits
in Hungary, but in case of external eating three different factors could be distin-
guished: the effect of taste, the effect of smell and the effect of society. Females
can be characterized by restrained eating and the effect of taste. Restrained
eating is not typical for the Baby boomers. X generation can be characterized
by the effect of taste and society. In the future the authors plan to extend the
research to examine different relationships with BMI and segment the popu-
lation based on their eating styles in order to develop an effective marketing
program for them.



