What makes a food
nhealthy”? - Functional food
product path planning by
evaluating the opinions of
consumers from different
age groups

D. Szakos"**
L. Ozsvari'
Gy. Kasza?

1. Allatorvostudoményi Egyetem,
Térvényszéki Allatorvostani és
Gazdasdgtudomadnyi Tanszék,

H-1078 Budapest, Istvdn u. 2.

2. Nemzeti Elelmiszerldnc-
biztonsdgi Hivatal,
Kockdzatkezelési Igazgatésag,
Budapest

*e-mail: szakos.david@univet.hu

Mitol lesz ,egészséges’” az
élelmiszer? - kiilonbo6zo6 korcsoportu
fogyasztok véleményének

elemzése funkcionalis termékpalya
tervezéshez

Szakos David"?*, Ozsvari Laszlé', Kasza Gyula?

OSSZEFOGLALAS

A fogyaszték gyakran hasznaljak az ,egészséges” vagy éppen az ,egészség-
telen” jelzGket az élelmiszerekkel kapcsolatban. Bar szakmai szempontbdl ez
a megfogalmazas nem helytalld, érdemes megvizsgalni, hogy a vasarlok mit
értenek ezen fogalmak alatt, mely élelmiszereket tartjak ,egészségesebbnek”
és miért. Tanulmanyukban a szerzdk kvantitativ vizsgalat alapjan, reprezentativ
fogyasztéi mintan mutatjak be tapasztalataikat, ramutatva a valaszadok élet-
kora alapjan tapasztalhatd kllonbségekre az élelmiszerek egészséggel dssze-
fliggd6 funkcionalitasara vonatkozodan.

SUMMARY

Background: Consumers often use the ‘healthy’ or ‘unhealthy’ terms in relation
to food products. Although these terms are not correct according to legal terms,
it is still important to examine what consumers mean by these. The connec-
tion between health and nutrition, through the functionality of food products,
has become an important scientific area. The proportion of older adults in the
population is significantly growing in the European Union, while the number of
healthy life years (HLY) is not growing with the same rate. Therefore, wellbeing
of the older population has become a social challenge. Functional food prod-
ucts could play an important role in prevention and mitigation of health-related
problems, and in promotion of healthy ageing.

Objectives: Our study focuses on the differences between age groups to rec-
ognize the characteristics of the health-related consumption profile of older
population. Common health issues are covered by the research to examine atti-
tudes about functional food in aspect of the affected consumer groups.
Materials and Methods: The results are based on a quantitative (n = 1002)
survey, which is representative to the Hungarian adult population in terms of
age, sex, and geographical distribution of households. For the statistical analy-
sis, Fisher’s exact test was used.

Results and Discussion: Findings highlight statistically significant (p < 0.05)
differences in preferences by age. Older adults tend to define the ‘healthy food’
term from a food safety point of view, while younger respondents describe this
category by nutritional aspects. Consumers generally prefer functional foods
the most when functionality is attributed to increased vitamin, mineral, protein,
and fibre content. Preference of older adults is higher in case of products with
lower salt and sugar content. Besides, older adults have higher acceptance in
regard to products of animal origin, especially dairy products. Within the con-
sumer groups affected by particular health problems, age has proved to be less
important as a factor of acceptance of functional foods.
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A mindennapi széhasznalatban gyakran hallhatjuk az ,egészséges” vagy éppen az
s,egészségtelen” jelz8ket az élelmiszerekre vonatkozdan. Bar a taplalkozas és az
egészség kozti kapcsolattal méar régdta széles kdrben foglalkozik a tudomanyos
szakirodalom [1], valdjaban egyik élelmiszerrdl sem jelenthetjik ki megalapo-
zottan, hogy egészséges vagy egészségtelen. Beszélhetiink azonban egész-

séges és egészségtelen étrendrdl, amelyben nagy szerepe van az élelmiszerek A funkciondlis
tapanyag-osszetételének [2-4]. Azokat az élelmiszereket, amelyek tdpanyag-96sz- élelmiszereknek,
szetétellkon keresztil jol beépithetdk egy olyan étrendbe, amely csdkkentheti megfelel6 étrendbe
bizonyos taplalkozassal 6sszefliggb egészséglgyi problémak bekovetkezésének illesztve, kedvezd
kockéazatat, vagy enyhiti annak tineteit, ill. tdmogat bizonyos élettani funkcidkat, egészségligyi
osszefoglald néven funkcionalis élelmiszereknek nevezzik [5, 6]. Az éleimiszerek hatdsa lehet

funkcionalis tulajdonsagaival a vasarlok a termékek csomagolasan és a reklamo-
kon keresztll kozvetitett allitasokon keresztll taldalkozhatnak az Eurdpai Unidban.
Az allitasoknak két tipusat kilonboztetjik meg: tapanyag-0sszetételre és egész-
ségre vonatkozd allitasokrdl beszélhetiink, amelyeket az Eurdpai Parlament és
a Tanacs 1924/2006/EK rendelete, valamint a Bizottsdg 432/2012/EU rendelete
szabalyoz az EFSA (European Food Safety Authority) tudoméanyos irdnymutatasa
alapjan [7].

FOGYASZTOI KUTATASOK JELENTOSEGE A TERMEKFEJLESZTESBEN
Az elmUlt néhany évtizedben az éleimiszerek dsszetétele, egészséggel 6sszefliggd
funkcionalitdsa a vasarléi dontések egyre fontosabb tényezdjévé valt, amely a
termékfejlesztés Gtjat is kijelolte az élelmiszeripari vallalatok szamara [8]. A spe-
cialis étrendet igénylsd és kovetd [9] fogyasztok szamanak emelkedése, valamint
az egészségtudatos fogyasztdi szemlélet terjedése komoly piaci potenciallal
A funkciondlis bir. Bar a piaci részesedés orszagonként valtozik és az egyes becslések eltérben
élelmiszerek piaca definidljak a kategdriat, elmondhatd, hogy a nagy hozzaadott értékkel rendelkezd
az élelmiszer- funkcionalis élelmiszerek piaca az élelmiszer-gazdasag egyik legdinamikusabban
gazdasdg egyik novekvd terliletévé valt [8, 10]. Az élelmiszerek funkcionalitdsanak felértékel6dését
legdinamikusabban az élelmiszeripar mar az ezredforduld eldtt felismerte, azonban a 90-es években
névekvé teriilete bevezetett Uj termékek jelentds része rovid idd alatt kudarcot vallott a boltok
polcain. A piaci sikertelenség 6 oka, hogy jellemz8en elmaradt a valés fogyasztoi

igények felmérése [10, 11].

A piacképes funkcionalis élelmiszerek fejlesztése Osszetettebb kihivast jelent a
hagyomanyos termékek Uj valtozatainak bevezetésénél, amelyet a 2000-es évektdl
kezd6dben a fogyasztdi kutatdasok nyoman a vallalati szakemberek is elkezdtek
felismerni. Ebben az idészakban szamos fogyasztdi tanulmany jelent meg a funk-
cionalis élelmiszerekrdl. Az elsd kutatasok altalanossagban vizsgaltak a vasarlok
szociodemografiai hatterét [12-14], attitldjét és motivacidit [15-20], valamint a
tapérték-dsszetételre és egészségligyi allitasokra adott reakcidkat [21-24]. Ezen
feltard jellegl kutatasok tapasztalatai alapjan a vizsgalatok irdnya specifikusabb
termékkoncepcidk elemzése felé tolddott el, termékfejlesztési fokusszal [25-29].

AZ EGESZSEGES TAPLALKOZAS JELENTOSEGE A NEPEGESZSEGUGYI
TRENDEK TUKREBEN
A legfontosabb krénikus Az Egészséglgyi Vilagszervezet (WHO) adatai alapjan a kronikus nem fertdz8
nem fert6z6 betegségek betegségek (chronic non-communicable diseases - CNDs) vildgszinten is a vezetd
6sszefliggést mutatnak halalokok kozé tartoznak [30]. 2016-ban globalis szinten a teljes 57 millié f&s
a tapldlkozdssal halalozasi szam 71%-a (41 millié f8) ide volt visszavezethetd, mig hazankban
a haldlozasok 94%-3aért felelések ezek a betegségek. A legjelentdsebb CND-k
kozé tartoznak a sziv- és érrendszeri betegségek (44%-ot tesznek ki az 6sszes
CND-haldlozdsokbdl), a daganatos betegségek (22%), a Iégz8rendszeri betegségek
(9%) és a cukorbetegség (4%) [31]. Ezek a betegségek dsszefliggésben allnak a
taplalkozassal, ezért a WHO Utmutatot készitett, arrdl, hogy az egészséges taplal-
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kozassal, hogyan elézhet6k meg a CND-k és ezen tUlmenden nemzeti prevencids
programok is megjelentek hasonlé célkitlizéssel [32-34].

A demogréafiai statisztikak alapjan a varhato élettartam (life expectancy - LE) és
az idGsebb korl lakossag ardnya novekvs trendet mutat globalisan és az EU-ban
egyarant. 2000 és 2016 kozott, vilagszinten 5,5 évvel, 66,5-r6l 72-re nétt a szi-
letéskor varhatd élettartam [35]. Az EU-ban a lakossag koézel egyotode (19,7%)
65 év feletti volt 2018-ban, és varhatdan 28,5%-ra fog néni a lakossagon bellli
aranyuk 2050-ig [36]. Az EHLEIS (European Health & Life Expectancy Information
System) legutdbbi, 2015-0s tanulméanya alapjan hazankban a 65 éves korban
varhatd életévek szadma ndk esetében 21,2 év, férfiak esetében 17,9 év [37]. Ez a
mutatd ugyan az idésebb korlak esetében kifejez8bb, mint a sziuletéskor varhatd
élettartam, azonban ez sem nydjt informaciot az idéskori évek életmindségérdl,
ezért a riportban egy masik mutatét, az egészségesen eltoltott évek varhatd
szamat (healthy life years - HLY) is bemutattak, amely Magyarorszdgon 65 éves
korban 5,9 év, tehat az id&skori évek 68%-at (nagyjabdl 12 évet) az idésebb korlak
valamilyen betegség mellett élik le. A szlletéskor varhatd élettartam Magyaror-
szagon 75,7 év volt 2015-ben, amely nagyjabél 5 évvel alacsonyabb, mint az EU-s
atlag, elsGsorban a sziv- és érrendszeri betegségek és a daganatos betegségek
altal okozott nagyobb halalozasi arany miatt [38]. Ugyanez a tanulmany kiemeli,
hogy a magyar lakosséag alig fele (56%) érzi magat teljesen egészségesnek, amely
az egyik legkisebb érték az EU-ban.

FUNKCIONALIS ELELMISZEREK ES AZ IDOSEBB KORU FOGYASZTOK
Eurdpaban, id8sebb korl fogyasztdi mintan csak néhany korabbi tanulmany all
rendelkezésre, amely a funkcionalis éleimiszerek fogyasztasi lehetéségeit vizsgalja,
de ezek nagy része specifikus terilletre fokuszal, a fehérjével disitott funkcionalis
élelmiszerek fogyasztasaval foglalkozik [39-41]. Kelet-Eurépaban 2009-ben készilt
egy kvantitativ fogyasztdi felmérés, amely szignifikans eltérést talalt a kilonb6z6
életkorcsoportba tartozo fogyasztok funkcionalis élelmiszerek egészséggel 6ssze-
fliggb fogyasztasi preferencidjaban, ismereteiben és tapasztalataiban. Talalhatdk
tovabba kvalitativ mddszertannal készUlt fogyasztdi vizsgalatok is, amelyek tdmo-
gatjak a funkcionalis élelmiszerek fejlesztését idésebb korl fogyasztdék szamara
[42, 43]. Magyarorszagon is készUltek kvantitativ mdédszertannal fogyasztdi vizsga-
latok, amelyek az egészség és a taplalkozas kozti kapcsolatot vizsgaltak [44, 45],
az idésebb korl fogyasztokra fokuszald eredmények azonban csak a kdzelmultban
kerultek publikalasra [46, 47].

Jelen tanulmany célja, hogy bemutassa, a magyar fogyasztok altal mely élel-
miszerek és miért szamitanak ,egészségesnek”, amely hasznos informacidkkal
szolgal a termékfejlesztésben érintett vallalkozasok szamara. A tanulmanyban
a teljes reprezentativ minta 6sszevont eredményeinek bemutatasa mellett az
életkor szerint szétvalasztott csoportok (60 év alattiak és felettiek) kiilon is bemu-
tatasra kerlilnek, a koztUk 1évé felfogasbeli kilonbségek szemléltetésének érde-
kében. Az eredmények bemutatasa kitér tovabba a fébb egészségligyi problémak
és specialis taplalkozasi igények mentén vizsgalt preferencidk is ismertetésére is.

ANYAG ES MODSZER

Az elemzés alapjaul szolgald adatok kvantitativ mddszertannal készult kérd6-
ives fogyasztdi felmérésbdl szarmaznak. Személyes megkérdezés keretében
2018. julius 1. és augusztus 14. kozott 6sszesen 1002 f6 toltotte ki a kérdbivet.
A kérdbivben nyitott és zart formatumu kérdések is szerepeltek, az attitldjellegl
kérdések esetében 5 fokozatl Likert-skalat alkalmaztunk, amelyen az 1-es érték
a legkisebb, az 5-6s érték pedig a legnagyobb mérték( egyetértést jelenti [48].
A nyitott formajd, spontan valaszt igényld kérdések eredményeire nem alapoz-
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A minta a vdlaszaddk hatdk statisztikai probak, azonban fontos tdébbletinformaciét szolgaltathatnak
neme, életkora és a fogyasztdk véleményérdl, tudasardl. A minta a valaszaddk neme, életkora és
lakéhelye szerint lakéhelye (NUTS-2 tervezési-statisztikai régidk) szerint reprezentativnak tekinthetd
reprezentativnak a teljes felnétt kord magyar lakossagra nézve a Kézponti Statisztikai Hivatal 2016.
tekintheté a teljes évi mikrocenzus adatai alapjan [49] (1. tabldzat). Az adatok statisztikai elemzését
felndtt kord magyar IBM SPSS Statistics 22.0 szoftvercsomaggal végeztik. A demografiai valtozok
lakossagra nézve hatésat kereszttablakkal vizsgaltuk 95%-o0s konfidenciaszint mellett Fischer-féle

egzakt prébaval [50].

1. TABLAZAT. A minta szociodemgordfiai 6sszetétele (%, n = 1002)

TABLE 1. Socio-demographic characteristics of the sample (% of respondents, n = 1002)

Szociodemografiai kategériak Lakossag*

. . NG 53,19 53,07
Valaszadé neme o

Férfi 46,81 46,93

18-29 17,96 17,59

. 30-39 16,97 17,04

Eletkor

40-59 34,53 33,83

> 60 30,54 31,54

Kézép-Magyarorszag 31,04 30,75

Kozép-Dunantdl 10,78 10,80

Nyugat-Dunantul 10,18 10,03

Lakéhely (NUTS-2 régiok) Dél-Dunantul 8,68 9,13

Eszak-Magyarorszag 11,48 11,62

Eszak-Alfold 15,07 14,90

Dél-Alfold 12,77 12,78

* A KSH legfrissebb népszamlalasi adatai alapjan

EREDMENYEK ES MEGVITATAS

AZ ,,EGESZSEGES ELELMISZER” FOGALMA A FOGYASZTOK SZERINT

A kérdSivben szerepld ,On szerint mit jelent az ,egészséges élelmiszer” kife-
jezés?” nyitott formaju kérdésre a valaszaddk sajat szavaikkal irhattak le, hogy
szerintlk mitdl lesz ,egészséges” egy élelmiszer. A kérdésre 787-an adtak valaszt,

Az egészséges amelyekbdl 6sszesen 1775 valasz volt elkllonithetd, ugyanis sokan részletes,
élelmiszer kifejezés tébb elemre kiterjedd valaszt adtak. A valaszok alapjan kategodriakat képeztink,

a legtébb ember és valaszok legjelent8sebb kategodridkon bellli szdzalékos megoszlasat életkor
szdmara adalékanyag- szerinti bontdsban vizsgaltuk (2. tdbldzat). Az elsd helyen mindkét korcsoport
mentességet jelent esetében az adalékanyag-mentesség szerepelt, amely magéaba foglalja azokat a

valaszokat is, amelyek az ,E-szdmmentességet” vagy a »tartésitdoszer-mentes-
séget” emlitették. A masodik helyen a 60 év alattiak a nagy tapanyag- valamint
vitamintartalmat jelolték meg, mig a 60 év felettiek szamara ez csak a harmadik
legjelent8sebb tényezd volt (a »frissesség” mellett), esetikben a ,vegyszermen-
tesség” szerepelt a masodik helyen. A 60 év alattiak esetében a harmadik helyen
a kis cukortartalom szerepelt. Az eredmények alapjan az id6ésebb korl fogyasztok

Az idésebb koru szamara fontosabbak az élelmiszer-biztonsagi szempontok [51-55], mig a 60 év
fogyaszték szamara alattivalaszaddk esetében a tapanyagtartalommal kapcsolatos szempontok voltak
az élelmiszer- a hangsllyosabbak. Hasonld jellegl kutatasi kérdés csak elvétve all rendelkezésre
biztonsag, mig a 60 a szakirodalomban, de egy fiatalok kdrében kvalitativ mddszertannal készUlt hazai
év alattiak esetében kutatas és egy kanadai serdild korU lanyok korében készitett kvalitativ felmérés
a tapanyagtartalom alapjan is hasonld asszociacidk szllettek az ,egészséges/egészségtelen” élel-

volt a hangsulyosabb miszerekkel kapcsolatban [56, 57].
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2. TABLAZAT. Az “egészséges élelmiszerekkel” kapcsolatos szabadszavas asszocidciék alapjdn kialakitott f6bb kategéridk ardnya
életkor szerinti bontdsban (%)

TABLE 2. Proportion of created categories, based on the consumer associations about ,healthy food products” by age (%)

Kategorizalt valaszok 60 év alatt 60 év felett

Adalékanyag-mentes 33,92 30,28
Nagy tdpanyag/vitamintartalom 26,19 16,97
Kevesebb cukor 16,52 13,30
Természetes 14,76 8,26
Z6ldségek, gyumolcsok 14,41 14,22
Vegyszermentes 14,24 25,23
Bio 9,84 9,63
Friss 8,79 16,06
Kis szénhidrattartalom 8,26 9,63
Zsirszegény 6,50 12,39
Minél kevésbé feldolgozott 5,45 3,21
Nem tartalmaz karos anyagokat 5727, 4,13
Kénnyen emészthetd 5,10 2,75
GMO-mentes 4,92 8,26
Helyi termék 4,92 7,80
Nem hizlal 4,75 4,59

ELELMISZEREK PREFERENCIAJA
Kérd&ivinkben 29 élelmiszerkategdria kapcsan kérdeztik meg a valaszaddokat
arrél, hogy véleménylk szerint milyen tipusU élelmiszerek fogyasztasaval tesznek

Egészséges a legtobbet az egészséglikért. A valaszaddk elsé sorban a nyers gylUmolcsot és a
élelmiszerként nyers zoldségeket tartjak az egészséges étrendbe jol beilleszthetdnek, amelyet

elsé helyen a nyers a haltermékek, halételek, majd a feldolgozott gyUmoélcsalapl és zoldségalapl
z6ldséget és a nyers élelmiszerek kdvetnek (1. dbra). Eletkor alapjan tobb esetben is szignifikans
gylimélcsét jel6lték kilonbség volt tapasztalhatd. Az id6ésebb korlGak elényben részesitik a gyu-
meg a legtébben molcsoket a zoldségekkel szemben, mig a 60 év alattiak inkdbb a zoldségeket

preferaljak. Szinte az dsszes élelmiszerkategdria esetében elmondhatd, hogy
az id8sebb korl valaszaddk nagyobb aranyban tartjak elfogadhatdénak Gket az
egészséges étrend részeként. Ezen belll kiléon kiemelhetdk a tejtermékek
(joghurt, kefir, sajt, taré, tej, vaj, tejfol), amelyeket az idésebb korl valaszadok

Az idésebb koru minden esetben szignifikans mértékben eldnydsebben itéltek meg. Az eredmé-

vdlaszaddk nyek 6sszhangban vannak korabbi kutatasi tapasztalatokkal, amelyek alapjan az

elénybésebben itéltek id6sebb korl fogyasztok pozitiv attitliddel rendelkeznek e termékkategdriakkal
meg a tejtermékeket kapcsolatban [19, 58-60].

ELELMISZER-BIZTONSAGI ES MINOSEGI SZEMPONTOK FOGYASZTOI
MEGITELESE

KérdSivinkben kilonb6z6 szempontokat soroltunk fel a valaszaddk szamara, ame-
lyek esetében 1-5-ig tartd Likert-skalan jeldlhették meg, hogy mennyire fontos
szamukra, hogy egy ,egészséges” éleimiszer rendelkezzen az adott tulajdonsaggal
(2. Gbra). A lista elsé helyén a GMO-mentesség szerepel, amelyet a NEBIH vizsga-
latai szerint biztonsagos élelmiszerek kévetnek, a harmadik helyet pedig a hazai
élelmiszerek foglaljak el. Ezen tulajdonsagok korabbi kutatasi eredmények alapjan
is meghataroz6 szempontok a magyar vasarlék szamara [61-65]. Az id6sebb korl
valaszaddok szamra az 6sszes felsorolt allitds szignifikans mértékben fontosabb
volt, mint a fiatalabb korU valaszaddknak, ez aldl az egyetlen kivétel az allatjéléti
szempontok figyelembevétele volt.
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1. ABRA. Eleimiszerek
egészséges étrendbe vald
beilleszthetésége a fogyasztok
véleménye alapjan életkor
szerinti bontdsban

(3tlagtél vald eltérés, 1-5-ig
tarté Likert-skala, amelyen az
5-0s érték jelzi a legnagyobb
fok( preferenciat; * p < 0,05,
** p < 0,01)

FIGURE 1. Incorporation of food
products into a healthy diet
based on consumer opinion by
age

(deviation from average, Likert
scale from 1 to 5, where 5
means the highest level of
preference; * p < 0.05,

** p < 0.01)

2. ABRA. Eleimiszerekkel
kapcsolatos preferencidk életkor
szerinti bontdsban

(3tlagtdl valé eltérés, 1-5-ig
tarté Likert-skala, amelyen az
5-0s érték jelzi a legnagyobb
fokd preferenciat; * p < 0,05,

** p<0,01)

FIGURE 2. Preferences about
food products by age
(deviation from average, Likert
scale from 1 to 5, where 5
means the highest level of
preference; * p < 0.05,

** p<0.01)

A vdlaszaddék a magas
koleszterinszint, az
emésztési problémadk,
valamint a glutén- és
laktozérzékenység
esetén fogadjdk el
leginkdbb a funkciondlis
élelmiszereket
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Nyers gyamolcs** (4,78)

Nyers zoldség** (4,65)

Haltermékek, halételek (4,45)
Zéldségalap élelmiszerek (4,18)
Gyumblcsalapu élelmiszerek (4,16)
Gyumélcslevek, zoldséglevek (4,07)
Méz** (4,01)

Teak* (3,93)

Olajos magvak, mzlik* (3,87)
Baromfihisbol készilt ételek™ (3,80)
Joghurt** (3,79)
Gyogyndvénytartalmu éleimiszerek (3,76)
Kefir** (3,76)

Tojas és tojasalapu élelmiszerek™ (3,62)
Sajt** (3,62)

Taré™ (3,50)

Gombaalapu élelmiszerek* (3,45)
Tej** (3,28)

Vaj** (3,16)

Tejfol™ (3,03)

Sertéshlsbol kész(lt ételek™ (2,98)
Hustermékek (pl. kolbasz) (2,83)
Lekvar™ (2,66)

Pekaruk** (2,38)

Margarin** (2,23)

-080 -060 -040 -020 000 020 040 060 080
u Atlagtol valo eltérés 60 év alatt = Atlagtol vald eltérés 60 év felett

Genetikai modositastol mentes** (4,03)

A hazai élelmiszerlanc-biztonsagi hatésag (NEBIH)
vizsgalatai szerint biztonsagos™ (4,01)

Hazai termék** (3,85)

Kistermeld altal eléallitott**(3,77)

Allatjoléti pontok figyek ételével készlit
(3,73)

Védjegayel ellatott* (3,67)
Ismert gyarto altal elallitott™ (3,58)
Hagyomanyos jelleg termék** (3,53)

Biotermek* (3,47)

Hazai kutatok munkajanak eredményeképpen jott
létre** (3,33)

Modern technologiaval készalt** (2,93)

-0,60 -0,40 -0,20 0,00 0,20 0,40 0,60
= Atlagtol valo eltérés 60 év alatt  w Atlagtol valo eltérés 60 év felett

AZ EGESZSEGUGYI ERINTETTSEG SZEREPE

Kutatasunkban fontos szempont volt a funkcionélis élelmiszerek elfogadasanak
vizsgalata az egészséglgyi problémak altal érintett, ill. a specialis taplalkozasl
igény( fogyasztdk kérében. Azon valaszaddk esetében vizsgaltuk az ,egészsége-
sebb élelmiszerek” elfogadasat életkor szerint, akik érintettek az adott egészség-
(igyi probléma altal (3. dbra). Az eredmények alapjan lathatd, hogy a valaszadok a
magas koleszterinszint, az emésztési problémak, valamint a glutén- és laktdz-ér-
zékenység esetén fogadjak el legnagyobb aranyban a funkcionalis élelmiszereket.
Az életkor alapjan csak kevés esetben tapasztalhatdk szignifikans kilonbségek,
ekkor a fiatalabb korlGak esetében lathatd nagyobb mértékl elfogadéas, amely arra
enged kovetkeztetni, hogy a fiatalabbak és kdzépkorlUak nagyobb jelentdséget
tulajdonitanak egy betegség megelbzése vagy kezelése esetén az étrendnek és
az élelmiszereknek, mint az idésebb korlak.



3. ABRA. "Egészségesebb
élelmiszerek” elfogaddsa az
egészségligyi problémdak dltal

érintett fogyasztok kérében élet-

kor szerinti bontdsban
(3tlagtdl valé eltérés, %;
* p < 0,05, ** p <0,01)

FIGURE 3. Affected consumers,
who accepted food as a solution

to prevent and/or mitigate a

particular health problem by age

(deviation from average, %;
* p < 0.05, ** p < 0.01)

A fogyasztok szamara
elsédleges szempont

a GMO-mentesség, a
hatésag altal garantalt
biztonsag, valamint

a hazai eredet
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Magas koleszterinszint (74,81%) ]
Emésztési problémak (73,43%)
Gluténérzékenység (71,72%)
Laktdzérzékenység (69,66%)
Cukorbetegség (63,37%)

Legyengult immunrendszer (61,43%)

Sziv és érrendszeri betegségek** (58,69%)
Daganatos betegség (56,63%)

Fogaszati problémak (55,58%)

Hormonalis problémak (49,70%) . om
Borbetegség, ekcéma* (47,94%)
Csontritkulds*® (47,78%)

Memodriazavarok, dekoncentracio (43,28%)

Latasproblémadk (41,21%) [—
[ziileti betegségek** (41,16%) =
Allergia* (38,46%) S a——
Hangulatzavar, alvaszavar (35,13%) [ — |
Migrén (33,56%) . m
Léguti betegség (32,47%) -

-20% -15% -10% -5% 0% 5% 10% 15% 20%

m Atlagtol valé eltérés 60 év alatt u Atlagtél vald eltérés 60 év felett

KOVETKEZTETESEK

Az eredmények alapjan elmondhatd, hogy a fogyasztok ,egészséges élelmisze-
rek” alatt els@sorban az adalékanyag-mentességet értik. A 60 év alatti valaszaddk
esetében ezt a tapértékkel és tapanyagtartalommal kapcsolatos asszociaciok
kovették, mig az idésebb korl valaszaddk szamara fontosabbnak bizonyultak az
élelmiszer-biztonsagi szempontok (,vegyszermentesség” és a ,frissesség”). A
magyar lakossag elsdsorban a nyers gylUmolcsoket és zbldségeket, ill. a haltermé-
keket tartja az egészséges étrendbe jOl beilleszthetének. A fogyasztok szamara
elsédleges szempont a GMO-mentesség, a hatésag altal garantalt biztonsag,
valamint a hazai eredet. Ezen paraméterekben az életkor alapjan szamos ponton
szignifikdns eltérések tapasztalhatdk a preferencia tekintetében, jellemzben az
idGsebb korl fogyasztdk pozitivabban értékelték az egyes éleimiszereket, klilondsen
a tejtermékek esetében volt nagy a kllonbség. Az egészségligyi problémak altal
érintett fogyasztdk korében mar csak néhany esetben volt tapasztalhatd életkor
szerinti szignifikans kllénbség a funkcionalis élelmiszerek elfogadasaban. Ezekben
az esetekben a fiatalabb korlGaknal tapasztalhaté nagyobb mértéki elfogadas, amely
arra enged kovetkeztetni, hogy szamukra az egészséges taplalkozas megel6z6
szerepe hangsulyosabb, mint az idésebb kor( valaszaddk szamara. Mindezeket
nem csupan a termékfejlesztés soran érdemes szem eldtt tartani a piacképes és
valédi igényeket kielégitd termékek piacra viteléhez, hanem a fogyasztéi tajékoz-
tatas és szemléletformalas terlletén is, az élelmiszer-biztonsaggal, taplalkozassal
és egészségliggyel foglalkozd prevenciés programok tervezésekor.
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