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. Megfelelo étrend onmagdaban nem tesz kozépszeri
sportolot vilagklasszissa, de vildgklasszisbol kozépszerii

sportolo valhat hianyos taplalkozas mellett.”

(Counsilman J.E.”Doc”)



1. BEVEZETES

Ismert tény, hogy az élsportban elért sikerek hatterében alapvetden a genetikai adottsagok
¢s a megfeleld sportagi edzésmodszerek allnak. Mindemellett azonban a testosszetétel, az
¢letkor, az életmod, a kornyezeti tényezok és nem utolséd sorban a taplalkozas meghatirozo
szerepet jatszanak a sportagi eredményességben.

A sportolok taplalkozasaval kapcsolatban, a legtobb anekdota a Kroton varosabol
szarmazo6, kozel 30 éven at veretlen olimpiai bajnok birk6zordl, Milonrol maradt fent, aki
allitdlag a nézok elkapraztatdsara egy Okorrel a nyakaban sétalt a Stadion koriil, majd
egyetlen iitéssel letaglozta az allatot és még aznap az utols6 falatig megette. Hasonldan
kevéssé hihetd, hogy 50000 kcal-nak megfeleld, 8,73 kg hust, ugyanennyi kenyeret és 10
liter bort fogyasztott volna el naponta, hiszen a kimagasloan jo sportteljesitmény okosan
edzett és ésszeriien taplalt testet feltételez (Kertész 1996, Katch és mtsai 1998).

Murray Rose, az ausztralok tobbszords olimpiai bajnok Uszdja, a romai olimpia (1960)
utan igy nyilatkozott: ,, Etrendem minden bizonnyal lényeges feltétele jé teljesitményemnek.
Valahdanyszor abbahagyom megszokott étrendemet, felboritom étkezési szokasaimat,
rosszabb idoeredményt érek el, még akkor is, ha edzésadagjaimon semmit sem
valtoztatok.” (Donath és Schiiler 1974).

,Ha tehetséges, motivalt és jol edzett sportolok versenyeznek, a gyozelem és a vereség
kozti hatdrmezsgye keskeny. Ha mindenben egyenlok, a taplalkozas tehet kiilonbséget
gybzelem és kudarc kozott.” gy jellemezte Maughan (2002) taldloan a taplalkozas
¢lsportoloi eredményességben betoltott szerepét. A megfeleld étrend tehat minden kétséget
kizardan fontos tényezdje az élsportoldi eredményességnek a sportszakember és a sportold
szemszogebol egyarant.

A megfeleld irdnyelvek alapjan kialakitott valtozatos étrend a teljesitmény szempontjabol
jelentds tényezd. Az élsportoloi taplalkozas alapja a lakossagi egészséges taplalkozasi
ajanlas, ugyanakkor az élsportolok étrendjének szamos specialis szempontnak is eleget kell
tennie (Frenkl 1995).

A sportoldok taplalkozasanak specifikuma alapveten a tobblet fizikai aktivitasbol adodo
nagyobb energiasziikséglet és az energianyeréshez sziikséges egyéb tapanyagok
(vitaminok, 4svanyi anyagok) megfeleld mennyiségli és aranyu biztositdsaban rejlik.
Sajatos problémat jelent tovabba az energianyerés id6zitése €s a regeneracid, valamint a

folyadékpotlas kérdése, ugyanis a taplalék mennyisége, 0sszetétele €s az étkezés idozitése



jelentdsen befolyasolja a sportteljesitményt (Pucsok és Téglassy 1996). Tovabba a
megfeleld taplalkozas segiti a sportolot a gyors regeneracidban, a hatékony adaptacioban,
csokkentve a betegségek ¢és sériilések eléforduldsat. A sportold étrendjének valtozatosnak
kell lennie és fedeznie kell az edzés ¢és verseny, makro- és mikro-tdpanyag sziikségletét,
valamint megfelelének kell lennie az optimalis testosszetétel elérése szempontjabol is.
Ezért a sporttdplalkozast nem tekinthetjiik egységes, altalanosan alkalmazhato elveken
nyugvo sémanak, hiszen nyilvanvaldan teljesen mas taplalkozasi igényekkel rendelkeznek
a kiilonbozo sportagak (pl. stlycsoportos €s esztétikai) ill. nemek képviseldi (Szabd S. és
Tolnay 2001). Ezért az élsportolok esetében célszertibb adott sportagcsoportra vonatkozo
vagy sportagi taplalkozasrol besz€lni.

A sportoloi sziikségletek normal koriilmények kozott nem igényelnek étrend-kiegészitést,
maradéktalanul fedezheték valtozatos taplalkozassal. Azonban bizonyos sportagi
sajatossagok miatt gyakran nehéz a megfeleld étrend kialakitdsa, igy a sportolok
testosszetételébdl adodod problémai, taplalkozasi szokdsai ¢és hibai gyakran mégis
indokolttd teszik a megfeleld étrend-kiegészité készitmények alkalmazéasat. Hasonlo
problémat jelent, hogy mig a lakossagi populacié a mikro-tapanyag bevitelét illetéen az
RDA (napi ajanlott bevitel) az iranyado, addig a sportolok esetében, részben az emlitett
sportagi kiilonbségek miatt, nincs egységes allaspont erre vonatkozoan. Egyes szerzok a
lakossagi ajanlas 4-5-szor0sét, masok akar 10-szeresét is sziikségesnek tartjdk az
¢lsportolok vitamin- és dsvanyi anyag sziikségletének fedezéséhez (Volpe 2007).

A téaplalkozasi vizsgalatokat illetden, a nemzetkdzi szakirodalom tobb jelentds lakossagi
vizsgalatrol szamol be: The National Health and Nutrition Examination Survey (NHANES,
Woteki és mtsai 1990), Continuing Survey of Food Intakes by Individuals (CSFII, Peterkin
¢s mtsai 1984), Nationwide Survey I-1l. (van-Earp Baart és mtsai 1989), azonban a nagy
elemszamu élsportoldéi mintan végzett taplalkozaselemzés viszonylag kevés (Leblanc és
mtsai 2002, Burke LM ¢és mtsai 2003). Kifejezetten nagy elemszamu vizsgalatot kizarolag
a sportolok étrend-kiegészitd hasznalataval kapcsolatban talaltunk (Sundgot-Borgen és
mtsai 2003, Kim ¢és mtsai 1999). A nemzetkdzi tendencidhoz hasonldan, nagy elemszamu
mintan hazankban eddig csak a lakossagi populécio taplalkozasat vizsgaltak: 1985 és 88
kozott végezték az Elso Magyarorszagi Reprezentativ Taplalkozasi Vizsgalatot (Bird Gy,
1994), amely kozel 17000 {6 adatai alapjan mutatja be a hazai feln6tt lakossag taplalkozasi
szokésait ¢és hibdit, ez maig a legszélesebb korli taplalkozasi felmérés. A masodik, nem

reprezentativ vizsgalat 1992 és 94 kozott zajlott, majd 2002 és 2004 kozott végezték az



Orszagos Lakossagi Egészség Felmérést (OLEF, Rodler és mtsai 2005, Biré L és mtsai
2007), melynek eredményeit 6sszehasonlitd elemzéslinkben felhasznaltuk.

A sportolokndl a tudatosan és egyéni szempontok alapjan kialakitott étrend az optimalis
teljesitmény elérésének egyik eszkoze, illetve a taplalkozasi hibak bizonyitottan rontjak a
teljesitményt (Martos 2000), igy vizsgalatunkban alapvetden arra a kérdésre kerestiink
valaszt, hogy a hazai ¢lsportoloi populacio taplalkozasa mennyire tudatos, illetve
fellelhetdk-e benne azok a hibak, melyek a nem-sportoléi populacioban megtalalhatok.

A nemzetk6zi irodalomban Grandjean (1989) vizsgalatan kiviil, nem taldltunk hasonl6
Osszehasonlitast.

Figyelembe véve a taplalkozas ¢€s a fizikai teljesitoképesség kozti kapcsolatot, munkank
soran Osszefiiggést kerestiink egyes taplalkozéasi paraméterek, valamint a sportolok

laboratoriumi- €s sportagi koriilmények kozott nyujtott teljesitményével.

2. CELKITUZES, KERDESFELTEVES

Munkank célja élsportolok taplalkozasanak elemzése volt, vizsgilva a sportagcsoportok
kozotti esetleges kiillonbségeket. Célunk volt tovabba, hogy Osszehasonlitsuk a sportolok
taplalkozasat a hasonld koru lakossagi populacié taplalkozasaval. Figyelembe véve a
taplalkozas szerepét a sportban, Osszefiiggést kerestiink a taplalkozas és egyes teljesitmény
Osszetevok kozott is.

Az értekezés alapjat képez0 vizsgalatainkat az Orszagos Sportegészségligyi Intézet (OSEI)
kutatd osztalyan végeztikk 2000 és 2004 kozott. Kutatomunkdnk sordn, az Intézetben

végzett korabbi vizsgalatok modszertani és tapasztalati itmutatasait kdvettiik.
Vizsgélatainkban a kovetkezd kérdésekre kerestiink valaszt:
1. Van-e kiilonbség az élsportolok és a lakossag taplalkozasa kozott?

Tudatos-e az élsportolok taplalkozasa?

Kiilonbozik-e az élsportolok taplalkozéasa sportagcsoportonként?

i

Van-e 0Osszefliggés a taplalkozas és egyes teljesitménymutatok, ill. biokémiai
paraméterek kozott?

5. Van-e 0sszefiiggés a testosszetétel és a sportagi eredményesség kozott?



3. IRODALMI ATTEKINTES
3.1. Sporttaplalkozasi vizsgalatok

A XX. szazad masodik feléig (1970-ig) kevés adatot rogzitettek a sportolok taplalkozasi
szokasait illetden, az Olimpiai jatékokon vald viszonylag csekély részvétel miatt. 1948-ban
a londoni Olimpian Berry és mtsai (1949) 28 kiilonb6z6 nemzetiségii olimpikon négynapos
taplalékbevitelét vizsgalva felkésziilési, ill. versenyiddszakra jellemzd taplalkozasi
szokasaikrol szamol be. 1952-ben, Helsinkiben Jokl (1964) a sportoldk étrendjét az atlagos
amerikai étrenddel vetette Ossze. ElsOdleges észrevétel a sportolok nagyobb energia
bevitele volt, melynek sziikségszertiségét alapvetének definialtak, a jobb fizikai
teljesitoképesség szempontjabol. Ekkor vette kezdetét a sportolok és nem sportolok
taplalkozasi kiilonbségeinek komplex szempontok szerinti tanulmanyozasa. 1968-ban Steel
¢s mtsai, 66 férfi és 14 ndi sportoldt vizsgalt Mexiko cityben. 7 napos taplalkozasi kérddiv
adatait elemezték tapanyagtablazat segitségével. A napi kcal bevitel széles hatarok — 2000
¢és 6000 kcal — kozott mozgott; a fehérje-zsir-szénhidrat arany 14:43:41% volt a férfiakra
és 15:44:39% a ndkre vonatkozdan. A férfiak vitamin- és 4svanyi anyag bevitele
meghaladta a lakossagi ajanlasokat. de Wijn és mtsai (1979) holland evezdsok taplalkozasi
adatait elemezték az Olimpidn és 3 honappal azt kovetden. Kiilonbség az energia bevitel
mennyiségében és a fehérjebevitel aranyaban mutatkozott, a masodik mérés rovasara.

1970 és 1990 kozott ugrdsszerlien megnétt az élsportolok taplalékbevitelét vizsgélo
tanulmanyok szama. Az energiabevitelt ¢és a makro-tdpanyag bevitelt vizsgald
tanulmanyokban tobb, mint 80 esetben 3-napos taplalkozasi kérdéiv, megkozelitéen 35
esetben 4-7 napos taplalkozasi kérddiv €s 15 esetben taplalkozasi naplo ill. 24 o6rés
visszakérdezés (1d. 3.3. alfejezet) adatai alapjan mérték fel a tdpanyagbevitelt (Burke LM
2001).

1990-t61 tovabb ndtt a témaban folytatott vizsgalatok szdma, ami egyrészt az
adatfeldolgozashoz sziikséges szamitastechnikai hattér fejlodésének, valamint az
¢élsportoloi populacio elemszdmanak novekedésével magyardzhatd. 1996-ban — az ujkori
olimpiai jatékok 100 éves évforduldjan — az atlantai ,,Creatin Games”-en, mar 10000
sportold — ebbdl 3800 nd — vett részt, 26 sportagban. Ez a részvételi ardny mar szdmos
lehetOséget nytjtott és nydjt ma is a sportolok taplalkozasanak behat6 vizsgalatara (Katch
¢és mtsai 1998).



Az egyik legujabb tudomany teriilet a nutrigenomika, amely a taplalékkal szervezetbe
keriil6 anyagok DNS szintli folyamatokra kifejtett hatdsat vizsgalja. Sejtszinten, a
tapanyagok kiilonbozd receptorok miikddését képesek befolydsolni a transzkripcid soran
ill. metabolikus utvonalakon keresztiil, a jelatviteli folyamatok fokozéasaval vagy gatlasaval
(Duplus és mtsai 2000, Vaulont és mtsai 2000, Greiwe és mtsai 2001, Schrauwen és mtsai
2001, Houmard ¢s mtsai 1999). A tudomanyteriilet valaszt keres arra, hogy a megteleld
anyagcseréhez milyen mennyiségli — féleg makro - tipanyag bevitel sziikséges, ez
egyénenként hogyan optimalizalhatd, ill. hogyan allapithatd meg a tapanyagigény
¢letperiodusonkénti valtozasa (Falus 2003, Kaput és Rodriguez 2004).

Habar a taplalkozdsi hatdsok génszintli megnyilvanuldsanak aldtdmasztasara még
viszonylag kevés irodalmi adat all rendelkezésre (Hespel és mtsai 2001, Op’t Eunde és
mtsai 2001), bizonyitott szamos myogenikus faktor emelkedett szinti aktivitdsa. Ennek
megfelelden, fontos cél annak nyomon kovetése, hogyan befolydsolhaté a kiilonb6zo
vazizom-fenotipusu egyének gén expresszidja a sejtek jelatviteli rendszerén keresztiil
¢élsportoloi koriilmények mellett. Ebbdl adodoan, a taplalkozassal dsszefiiggd folyamatok
genetikai szintli elemzése kiemelt fontossaggal bir majd a nem is olyan tavoli jovOben
(Kaput és Rodriguez 2004, Czeizel 2003). A taplalkozas illetve az anyagcsere folyamatok
¢s a sportspecifikus teljesitmény ¢€lettani mutatok Osszefiiggésének genetikai vizsgélata
feltehetden elvezet a sportoldé maximalis teljesitményét lehetové tevd egyéni taplalkozasi

ajanlasahoz.
3.2 A taplalkozasi vizsgalatok modszerei

Az egyén taplalkozasanak elemzése soran meg kell hataroznunk egyrészt az energia
sziikségletet, masrészt az energia bevitelt. A nemzetkdzi szakirodalom alapjan a
taplalkozasi vizsgalatokhoz sziikséges adatgytiijtés tobb tudoméanyosan elfogadott mdédon
torténhet. Az energiasziikséglet becslésére tobb kiillonb6z6 pontossagu modszer is
alkalmas. Ezek koziil az indirekt kalorimetria a 1égzési hanyados (RQ) alapjan, egyes
matematikai Osszefiiggések (tapasztalati képletek) pedig a testméretek alapjdn szamolt
alapanyagcsere ¢és a fizikai aktivitas alapjan becslik a napi energiasziikségletet. Jelenleg az
un. kettésen jelzett vizzel (DLW=Doubly Labelled Water technique) torténd mérés
tekintheté a legpontosabb modszernek, amely deutérium (*H) és oxigén ('*0) izotopokat
hasznal. Ez a mddszer pontos, de nagyon koltséges €s a mérési koriilmények nehezen

biztosithatok, ami miatt csak kis elemszamt mintan alkalmazhat6 (Bingham 1991, Lof és



mtsai 2003). Mivel jelenleg még nem all rendelkezésiinkre olyan modszer, amellyel
pontosan meghatarozhatd a tdpanyagbevitel, ezen a teriileten is ugyan kielégitd
pontossaggal, de csak becsiilni tudjuk az egyes paramétereket. A napi atlagos makro-, ill.
mikro-tapanyag, valamint folyadék és kiegészité tdpanyagok bevitelének becsléséhez a
vizsgalati személyek taplalékbevitelének egyéni bevallasa, monitorozasa, ill. képi
eszkozokkel torténd rogzitése a valaszthatdo modszer (3.2.1. tablazat). Mivel a vizsgalati
személyek tapanyagbevitelének folyamatos nyomon kovetése jelentds szervezési
nehézségeket jelent a taplalkozasi vizsgalatokban, igy leggyakrabban egyéni bevallas
alapjan torténik az adatfelvétel. A vizsgalt személyek kikérdezése torténhet személyes
interji, taplalkozasi naplé vagy kérddiv egyéni kitdltése alapjan. A taplalkozasi
vizsgalatokban, a kérddives kikérdezés a leginkabb elfogadott, standardizalt modszer.
Alkalmazéasakor a vizsgalati személyek eldzetes pontos tajékoztatasa, betanitasa sziikséges
a megfelel6 adatfelvétel érdekében. A személyes kikérdezéssel torténd adatfelvétel elonye,
hogy a vizsgalatot végz0 személy folyamatosan képes kontrolldlni €s pontositani a
vizsgalati személy egyéni bevallasat, azonban ez a modszer tulzott iddigénye miatt nagy
elemszdmu minta vizsgéalatakor szintén nehezen megvaldsithaté. Emiatt, a leggyakrabban
alkalmazott kikérdezési modszer a taplalkozasi kérddivek egyéni kitoltése annak ellenére,
hogy szdmolnunk kell a sportolok bevallasanak ¢és a taplalkozasi vizsgalatok adatfelvételi

pontatlansagaival.
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3.2.1.tablazat — Taplalkozasi vizsgalatok adatfelvételi modszereinek dsszehasonlitasa

(Burke LM és mtsai. Guidelines for daily carbohydrate intake: do athletes achieve them? Sports
Med. 2001;31(4):267-99. alapjan)

Moddszer Leiras Periddus Elény Hatrany

Retrospektiv

24 o6ras az elmult 24 6raban | 24 6ra gyors taplalkozasi

visszakérdezés vagy egy atlagos nem megterheld | ismereteket €s
napon fogyasztott a vizsgalt képzett vizsgalot
ételek leirasa, szamara igényel
tobbnyire taplalkozasi a kivalasztott nap
epidemiologiai mintak segitik az | lehet, hogy atipikus
vizsgalatokban adatfelvételt nem hasznalhato
hasznaljak reprezentativ egyéni

felmérésekhez

FFQ a vizsgalt személy | 24 6ra — egyénileg taplalkozasi

(taplalékfogyasztasi megadott listarol kitoltott ismereteket,

gyakorisagi kérd6iv) | kivalasztott célcsoportra és visszaemlékezést és
ételekrél mondja ételfajtara becsiiletes bevallast
meg, milyen adaptalhato igényel
gyakran fogyasztja

Taplalkozasi naplo az elsd két modszer | hatarozatlan | feltiinteti a taplalkozasi
kombinacioja, szezonalis €s ismereteket,
szivesen €s kevésbé napi visszaemlékezést,
szivesen fogyasztott kiilonbségeket becsiiletes bevallast
ételek elkészitési taplalkozasi és képzett vizsgalot
mobdja, mintak segitik az | igényel
fogyasztasuk adatfelvételt
idépontja, stb.

Prospektiv

Taplalkozasi a taplalkozasi 1 nap pontosabb taplalkozasi

kérdéiv vizsgalatok 3 nap mennyiségi ismereteket,
standard 7 nap meghatarozas visszaemlékezést,
modszere; az rugalmasabb a becsiiletes bevallast
elfogyasztott ételek vizsgalt szaméra | és képzett vizsgalot
és italok a sulyozott igényel
mindségének és kérdéiveknél kitoltése idoigényes
mennyiségének
pontos leirdsa

Adagduplazas az elfogyasztott 24 ora — recept- becsiiletes bevallast
ételek kétszeres adatbazistol és képzett vizsgalot
mennyiségének fliggetlen igényel
homogenizalt draga
analizise koriilményes

Fényképes rogzités | elfogyasztott ételek | 24 ora — nem igényel kortilményes,

Videofelvétel képi rogzitése taplalkozasi dragabb a tobbi

ismereteket modszernél
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Minden taplalékbevitelt felméré modszernek érvényesnek és megbizhatonak kell lennie,
azaz fontos, hogy az adatok minél pontosabban tiikr6zzék az aktualis ill. az altalanos
tapanyagbevitelt. A felmérések hibai adddhatnak a pontatlan bevallasbol,
adatfeldolgozasbol, ill. a haszndlt recept-adatbazis hidnyossagaibol. Az adatfeldolgozési
hibak minimalisra csOkkenthet6k, ha az adatrogzitést és analizis szakképzett személy
végzi. A recept-adatbazis folyamatos bovitésével a ritkan fogyasztott ételek 0sszetételének
pontos ismeretével, az ebbdl adddd pontatlansagok is kikiiszobdlhetok. Azonban, sajnos
vitathatatlan tény, hogy az egyénileg kitoltott kérddivek pontatlansédga altalanos probléma
(Schoeller 1990, Black és mtsai 1991 és 1993, Livingstone és mtsai 1990, Johansson és
mtsai 1998). Jellemzd hiba, hogy a sportolok nem kell6 pontossdggal adjak meg az
elfogyasztott étel mennyiségét, olykor mindségét sem. Ez nemcsak az energiatartalom,
hanem a makro- és mikro-tdpanyagok beviteli értékeiben is pontatlansaghoz vezet. A
kettésen jelzett vizzel ill. a vizeletbdl torténd nitrogén kimutatdssal pontosan lehet
kovetkeztetni a bevitel és a felhasznalas egyensulyara ill. annak kiilonbségeire (Bingham
¢s mtsai 1991). Ez alapjdan a ténylegesnél alacsonyabb, ritkdbban magasabb
energiabevitelrdl tobbnyire a ndéi sportolok, elsésorban az esztétikai sportok képviseldi és
az atlétandk szdmolnak be (Hill és mtsai 2001), ugyanakkor mas szerzék szerint, ez a
probléma ugyanilyen gyakorisaggal fordul elé a férfi sportolok korében is (Trabulsi és
Schoeller 2001). Mertz (1991) ¢és Black (1993) nagy elemszamu mintén végzett vizsgalatai
szerint az alulbecsiilt energiabevitelb6l adodo hiba elérheti a 18 ill. 20%-ot. Emiatt felvetik
a korrekcios faktor hasznalatanak lehetdségét, de azt kizarolag csoportmintaknal
javasoljak, nagy elemszam és a jelentds heterogenitds esetén. A pontatlan bevallasbol
adodo hibalehetdség ismeretében, a kérddives kikérdezési modszerek kordbbi vizsgalatok
soran validalasra keriiltek (Bir6 és mtsai 1992, Thompson ¢és Margetts 1994), ennek
megfelelden hasznadlatuk megalapozott a tudoméanyos kutatdsokban. Jelenleg, tudoméanyos
szempontbol az egy ill. harom napos, valamint az egy hetes taplalkozasi naplok alapjan

torténd, a napi bevitelt célzo atlagértékek meghatarozasa elfogadott (Burke LM 2001).
3.3 A testosszetétel mérés modszerei és jelentosége

A testosszetétel mérésére in vivo korliilmények kozott napjainkban szdmos kiilonb6zd
pontossagii modszer 1étezik (3.3.1 tablazat). Ebben az alfejezetben részleteiben csak az

altalunk alkalmazott technikakat kivinom bemutatni.
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A populacids vizsgalatokban a testtdmeg index (BMI=teststlykg/testmagassagm®)
kivaloan alkalmazhatod a taplaltsagi allapot megallapitdsara, ugyanis ebben az esetben, a
testsulytobblet hatterében leggyakrabban a testzsirtobblet all. Sportoloknéal azonban, a
testsulytobbletet jelentds részben a zsirmentes testtdmeg, ezen belill az izomtdmeg magas
aranya eredményezi. Mivel a sportban az izomtomeg és a sportteljesitmény kozott
Osszefiiggés van, ahol a testOsszetétel egyik kiemelt teljesitménymutatd, ezért szamos
modszer terjedt el a testdsszetétel meghatirozasara az €élsportban (3.3.1. tablazat).

Az egyes vizsgalati mdodszerek eltérnek megbizhatosdgukban, koltségigényilikben és az
alkalmazasukhoz sziikséges technikai jartassag mértékében. A bioelektromos impedancia
analizis (BIA) viszonylag ) moédszer, kevés a rendelkezésre allo irodalmi adat, foleg a
sportoldi vizsgalatokban. A témdaban fellelhetd alapvetd szakirodalmi vonatkozasu a
Hodgdon és mtsai (1996) altal végzett nagy elemszamu vizsgalat. Ez a munkacsoport 101
(63 ffi, 38 nd) tengerészgyalogos vizsgalataval, a BIA mérési modszert a fizikai
teljesitmény lehetséges eldrejelzdjeként hasznalta. Mivel a vizsgélt erd-alloképességi
mutatokkal nem taldltak szoros korrelacidt, a mddszert nem javasoljdk nagy elemszamu
populécié munka alkalmassagi vizsgélataira. A fent emlitett modszerek altalanos hibdja,
hogy a sportoloi populédciora jellemzd, erdteljesen fejlett izomtomeggel €s tobbnyire
alacsony zsirtomeggel rendelkezd vizsgalati személyek mérésekor kissé tulbecslik a test
zsirtartalmat. A mérésre vonatkoz6 teljeskorii modszertani ismeretanyagot a The American
Society for Clinical Nutrition, National Institute of Health Technology Assessment
allasfoglaldsa tartalmazza (1996). A késziilék testosszetétel, valamint viztartalom
meghatarozasra vald alkalmassagat Bedogni és mtsai (2002) altal végzett korabbi
tudomanyos vizsgalata igazolja. A BIA késziilék a testen 50/60 Hz frekvencigju, 250 pA
erdsségli valtéaramot bocsat at, mikozben regisztralja a kiilonbdzd 0Osszetételli és
viztartalmu szovetek mennyiségét €s aranyat, a szovetre jellemz6 ellenallas alapjan. Az
alkalmazott késziilékkel alapvetden a test teljes viztartalma ¢&s szegmentalis
folyadékeloszlasa mérhetd. Mivel az egyes szOvetek ellendllasa és viztartalma jol
elkiilonithetd, igy megfeleld algoritmus alkalmazasdval jo kozelitéssel becsiilhetd a
testosszetétel. A zsirszovet gyakorlatilag vizmentes, igy a nagyobb relativ testviz térfogat
kisebb zsirmennyiséget jelent és forditva (Mohdcsi ¢s Mészaros 1986).

A miiszer, a szovetek konduktancidjat méri az elektroddk kozott, a lokalis viz és elektrolit
mennyiségtdl fiiggden. Mivel a szervezetben a viz kozel teljes mennyiségét a zsirmentes

testtomeg tartalmazza, igy a zsirszovet impedancidja nagy, ami alkalmassa teszi a modszert
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a relativ testzsirtartalom becslésére. Ennek tovabbi bizonyitéka, hogy a BIA modszer
eredményei 0,9-0,94-es korrelaciot mutatnak egyéb, validalt modszerek eredményeivel. A
késziilék 4-4 ponton a két talppal ill. a tenyérrel és az ujjakkal érintkezik, mikézben

automatikusan regisztralja a testtomeget (5. sz. melléklet).

3.3.1. tablazat — A testosszetétel meghatarozéasara alkalmas modszerek 6sszehasonlitasa
(Bray GA. Contemporary diagnosis and management of obesity, 1998. alapjan)
Jelolések: $=koltségtakarékos, $$=kozepesen koltséges, $$$$=nagyon koltséges;

1=konnyti, 2=kdzepes, 3=nehéz; 0=nem, 0/+=lehetséges, +=jo, ++=nagyon joO)

Midszerek Kiltsdg Technikal jiartassdg Zsirelostlis mérdsre
alkalmas
Antropometria
BII kS 1 0
Atmersk ] 1 +
K érfogatole S 1 +
Bérredd £ 2 +
Eszkiizis
Hydrodenzitometria 5 1 0
Plethysmographia BERE 3 0
D4 EEE 2 +
Izotdp higitas EE 2 0
Bioimpedancia 5 1 —+
CT EEEE 3 ++
MEI EEEE 3 +
TUltrahang L 2 +
Infravérss (Futresx) EE 2 +i0

3.4 Sporttaplalkozasi alapelvek

A sporttaplalkozas specifikus szempontjai a tobbletterhelésbdl adodé magasabb energia
igény, a hosszu id6tartamtl versenyek tapanyagigényének iddzitett biztositasa, egyes
sportagak (esztétikai és sulycsoportos) sajatos taplalkozasi igényeinek biztositasa, a
folyadékhaztartas egyensulya és az étrend-kiegészitok hasznalata.

A sporttaplalkozas alapelveinek betartdsa az optimalis teljesitmény egyik kulcseleme. A
jelenleg érvényes sporttaplalkozasi alapelveket és ajanldsokat a Nemzetkozi Olimpiai

Bizottsag (Williams ¢és Devline 1992, Maughan ¢és mtsai 2004/a, Burke LM 2004)
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egységes allasfoglalasa, az Amerikai ¢s Kanadai Dietetikus Szdvetség (2000), valamint a

Nemzetkozi Sporttaplalkozasi Tarsasag (2007) allasfoglalasa alapjan foglaljuk 6ssze:

1. Az élsportoloi terhelés altal tamasztott legfontosabb kdvetelmény a megfeleld
energiaigény fedezése a maximalis teljesitmény elérése, a testtomeg és az
egészség megtartdsa érdekében. Az alacsony energiabevitel izomtomeg
csOkkenést, menstruacidés problémat, csontsiiriiség csokkenést, fokozott
sériilésveszélyt, faradékonysagot €s egyéb betegségeket eredményezhet.

2. A testsuly és testosszetétel jelentdés mértékben befolyasolja a teljesitoképességet,
de nem egyediili tényezdként. Az optimalis testzsir-tartalom fiigg a nemtdl, az
¢letkortol, illetve a genetikai tényezOktdl. A sportolok korében végzett drasztikus
testsulycsokkentések ellenjavalltak, a zsirtomeg csokkentését joval a verseny
1d6szak eldtt, ellendrzott taplalkozasi program mellett kell végezni.

3. A szénhidratbevitel els6sorban a megfeleld vércukorszint kialakitdsaban és az
izomglikogén podtlasdban fontos. Az ajanlott napi bevitel 6-10g/tskg, pontos
mennyisége a napi energiafelhasznalastol, a sportdgtdl, nemtdl és a kornyezeti
tényezoktol fiigg.

4. A fehérjebevitelre vonatkoz6 ajanlasok: 1,2-1,4 g/tskg az alloképességi sportolok,
1,6-2 g/tskg az erdsportolok szdmara. Ezen ajanlasok mellett a fehérjebevitel
maradéktalanul kielégitheté valtozatos, megfeleld energiatartalmu taplalék
bevitelével.

5. A zsirbevitel a napi energia fogyasztas 25-30%-4at ne 1épje tl, mert olyankor a
bevitel a szénhidrat bevitel rovéasara torténik. A zsirok taplalkozasi szempontbo6l
tobbek kozott a zsiroldékony vitaminok felszivoddsa miatt fontosak, nincs
irodalmi adat, amely a magas zsirtartalmt diéta elonyeit tamasztana ala.

6. A mikro-tapanyag bevitel szempontjabol kockazatot jelent az energia bevitel
tulzott korlatozasa.

7. A dehidrécio rontja a fizikai teljesitoképességet és veszélyeztetheti az egészséget,
emiatt kiemelten fontos a verseny el6tt (kb. 400-600 ml), alatt (kb. 150-300ml) és
utan torténd megfeleld folyadékpodtlas. A verseny utan, minden 0,5 kg testtomeg
vesztést min. 450-675 ml folyadékkal kell potolni, kiemelt figyelemmel a

rehidralo folyadék szénhidrat- és natrium tartalmara.
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8. A verseny elotti taplalkozas szempontjabol, a megfeleld folyadékbevitelen kiviil,
fontos a relativ alacsony zsir- €és rostbevitel, a gyomortriilés gyorsitasa ¢és a
gasztrointesztindlis panaszok csokkentése miatt, valamint a relativ magas
szénhidratbevitel a vércukorszint fenntartdsa miatt. A hosszabbtavl versenyeknél,
a verseny alatti taplalkozas 6 célja a folyadékpotlas és a szénhidrat ellatas
biztositasa (kb. 30-60 g/6ra). A verseny utani taplalkozas soran a gyors
regeneracid biztositdsa és az izomglikogén poétlas a cél, megfeleld energia és
szénhidratellatassal (az els6 fél 6raban 1,5 g/tskg).

9.  Kiegyensulyozott, valtozatos étrend mellett csak specialis esetekben van sziikség
étrend-kiegészitésre, mert tobbnyire természetes uton is fedezhetdk a
sziikségletek. Amennyiben az étrendi hibak miatt sziikséges az étrend-kiegészito
készitmények hasznalata, fontos a termékek Osszetételének, bevizsgaltsaganak és
szavatossaganak ellenorzése.

10. A vegetarianus sportolok esetében nagy a kockazata az alacsony energia-, és ezen
beliil az alacsony makro- és mikro-tdpanyag bevitelnek.

11. Az immunvédelem szempontjabol fontos a valtozatos, megfeleld energia- és

mikro-tapanyag tartalom, az alvas és stresszkertilés.
3.5 Taplalkozasi manipulaciok a teljesitményfokozas érdekében

A sportolok mindennapi étrendjének alapvetd és legfontosabb célja a munkaizomzat
tdpanyaggal vald optimalis ellatdsa, a fizikai aktivitdsnak megfeleld moddon ¢és
mennyiségben (Burke LM és mtsai 2004). Az optimalis tdpanyagbevitelhez a makro- ¢és
mikro-tdpanyagok megfeleld mennyisége ¢és ardnya sziikséges, az adott sportolo
individualis paraméterei alapjan (Martos 2002).

A fizikai aktivitas energiaigényének biztositasa elsddlegesen szénhidratbdl torténik. Mivel
a szénhidratforrasok mennyisége a szervezetben limitalt (plazma gluk6z, maj és izom
glikogén) (Cole és mtsai 2005), igy a vazizomzat és a kozponti idegrendszer szamara
elsddlegesen fontos gliikkdoz mennyisége jelentdsen korldtozza a fizikai teljesitOképességet
(Burke LM ¢és mtsai 2004).

A szénhidrat fizikai aktivitas soran betdltott fontos szerepének els6 felismerése Christensen
¢s Hansen (1939) klasszikus gazcsere kisérletei soran tortént. Késébb Bergstrom és mtsai
izombiopszias vizsgalataikkal igazoltdk wugyanezt, a vazizom glikogéntartalmanak

becslésével, kiilonbozd étrendi és aktivitasbeli paraméterek soran kapott vizsgalati
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eredmények Osszehasonlitasaval (Bergstrom és mtsai 1967). Ettdl kezdédden az endogén
szénhidratraktarak (m4j €s vazizom) optimalis feltdltésére iranyultak az egyes taplalkozasi
ajanlasok (Ronsen és mtsai 1999).

A terhelés eldtti taplalkozasi stratégidk alapvetd célja a szénhidratraktarak maximalis
feltoltése, a terhelés alatti szénhidratkiiiriilés ergolitikus hatdsanak csokkentése céljabol. A
terhelés alatt, a szénhidrat-, folyadék-, és elektrolitpdtlas, a terhelést kovetéen a
leghatékonyabb és leggyorsabb regeneracid biztositasa a cél (Coyle és mtsai 1986). A
kiilonboz6 idépontokban torténd, kiillonbozd szénhidrattartalmu tapanyagok bevitelén tal, a
taplalkozédsi manipulaciok témakorébe sorolhaté a magas fehérje- és zsirtartalmu zoéna
étrend (40/40/30) alkalmazéasa (Sears 2000), valamint a kombinalt (magas szénhidrat és
zsir tartalmu) diétak és az extramennyiségii fehérjebevitel is (Hargreaves és mtsai 2004,

Tipton és Wolfe 2004).
3.5.1 Klasszikus szénhidratfeltoltés

A klasszikus értelemben vett szénhidratfeltoltés az 1970-es években valt igen népszertivé
sportoldi kordkben. A moddszer lényege, hogy néhany nappal az adott verseny el6tt
alacsony szénhidrattartalmu diéta és relative erds edzésterhelés hatdsara kiiirlilnek a
raktarak, majd az azt kovetd 3 napon magas szénhidrattartalmu diéta (az Osszenergia
bevitel 70%-a) és alacsonyabb intenzitdst edzésterhelést kdvetve jelentdsen feltdltddnek.
Ennek eredményeként a m4j és az izomzat nagymennyiségii (a normal érték 2-2,5-szeresét)
glikogént raktaroz a sziikséges felhasznalasig (Burke ER 1999, Sherman és mtsai 1989). A
Bergstrom altal mért paraméterek alapjan maximalisan 200 mmolkg' mennyiségii
glikogént képes raktarozni a vazizom de ez a feltoltottségi allapot csak extrém modon
magas szénhidratbevitellel érhetd el. Egyéb tanulményok azt igazoljdk, hogy a
metabolikusan is jol edzett sportolok akar 170-180 mmol'kg™ glikogént is képesek
raktarozni izomzatukban 24 6raval az aktualis versenyterhelés eldtt, ha azt megel6z6 napon
10-12,5 g/tskg szénhidratot fogyasztanak és maximalis oxigénfelvételiik 67%-aval 2 orés
edzést végeznek (Coyle és mtsai 2001, Bussau és mtsai 2002). A jol edzett szervezetben az
izomglikogén mennyiség gyors ndvelhetdéségének magyarazata a magasabb GLUT-4
receptor szam és a glikogén-szintaz enzim fokozott aktivitas (Hickner és mtsai 1997).

Bizonyitva a szénhidrat-elérhet0ség teljesitmény limitaldo szerepét, szamos tanulméany
szamol be a versenyt megel6z0 1-7 napig tartd magas szénhidrattartalmu diéta pozitiv

hatasarol a legalabb 90 percig tarto alloképességi versenyek soran (Hawley és mtsai 1997,
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Pitsiladis és Maughan 1999, Walker és mtsai 2000). Mivel az alloképességi terhelés alatt a
szénhidratok oxidacioja 3-4gperc’ is lehet, igy az elsédleges energiaforras ez esetben
egyértelmiien az izomglikogén (Angus és mtsai 2002).

Egyéb vizsgalatok azonban azt igazoltdk, hogy nem indokolt a szénhidratfeltoltés akkor, ha
a szénhidrat ellatast a terhelés elOtti magas-, ill. a terhelés alatti folyamatos
szénhidratbevitellel biztositjuk (Kang és mtsai 1995, Burke LM ¢és mtsai 2000). Ennek
ellenére magas, ill. szakaszosan valtozo intenzitasu terhelések mellett is jobb teljesitményt
produkaltak azok a személyek, akik a terhelést megel6z6 2 napon 300-600 g/nap
szénhidratot fogyasztottak (Maughan és mtsai 1997, Nicholas és mtsai 1997, Balsom ¢és
mtsai 1999).

Erdekes eredménynek szamit tovabba, a nemek kozotti kiilonbség ezen a téren, miszerint a
fizikailag aktiv nék kevésbé képesek ndvelni az izomglikogén mennyiségét a
szénhidratfeltoltés soran (Tarnopolsky €s mtsai 1995, Walker és mtsai 2000). Ennek egyik
magyardzata a ndi sportolok altalanosan alacsonyabb energiabevitele (Tarnopolsky és
mtsai 2001), masik pedig az eltérd menstrudciods fazisban torténd adatfelvétel, ugyanis a
ciklus lutedlis fazisaban jellemzOen magasabb a glikogénraktarozd képesség, mint a
follikularis fazisban (Hackney és mtsai 1994). Valosziniisithetd tovabba, hogy a
legmagasabb glikogénraktarozé képesség az ovulacio idopontjaban tapasztalhatd, ugyanis
ebben az id6pontban a legkedvezébb a szervezet fizikai terheléshez torténd
alkalmazkodasa, tobb terhelésfiiggd paraméter vizsgalata alapjan (Gabor és Uvacsek 2000,

nem publikalt).
3.5.2 Optimalis regeneracios ajanlasok

Az ¢élsportban sorozatos versenyterhelések miatt az optimalis teljesitményhez tobbek
kozott a taplalkozas megfeleld iddzitése is sziikséges. Kimeritd fizikai terhelések utan a
legfontosabb feladat a gyors regeneracio eldsegitése. Ennek taplalékbevitellel
megvalosithatd, szemléletes un. R4 formuldjat ER Burke (1999/a) dolgozta ki. Az Gn. R4
modszer pontjai:
1. Restore — Folyadék-, és elektrolitpotlas
A gyors folyadék-, és elektrolitpotlas helyreallitja a folyadékhdztartast, ennek
koszonhetden fenntarthato a sziv perctérfogata és a testhdmérséklet.

2. Replenish — Glikogénpotlas
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Szénhidratok ¢és fehérjék 1:4 aranyt-, valamint az arginin aminosav magas bevitele
fokozzak az inzulintermelést, amely az inzulinszintézis és a glukoztranszport
fokozodasat eredményezi. Ezek a folyamatok vezetnek az izomglikogén készlet
gyors helyreallitasahoz.

3. Reduce — Az izom-, és immunrendszer sériiléseinek csokkentése
Az izom-, ¢és immunstressz csokkenését az antioxiddnsok szabadgyokkotd
tulajdonsaguk, a glutamin az immunrendszer erdsitése, a szénhidratok pedig a
kortizoltermelés csokkentése révén segitik elo.

4. Rebuilt — Az izomfehérjék ujraépitése
A fehérjék és az elagazd lancu aminosavak (BCAA) bevitele stimulalja az
inzulintermelést és helyredllitja a glutaminraktarakat. Az inzulinstimulaci6 révén nd
az aminosavfelvétel ¢és fokozodik a kortizoltermelés. Az aminosavakbol

fehérjefelépités torténik, a kortizol pedig csokkenti a fehérjék katabolizmusat.

Kozvetleniil a verseny utan, az izomsejt permedbilisabb gliikozra, az izmok
inzulinérzékenysége fokozodik, a gliikoz-szintetdz aktivitds ilyenkor a legnagyobb. Emiatt
a terhelést kovetd két ordban, oranként 1 g/tskg szénhidrat adasa javasolt. A versenyt
kovetd étkezéskor magas glikémias indexii szénhidrat fogyasztdsa javasolt, a rostban
gazdag, a szénhidratok felszivodasat késleltetd ¢élelmiszerek fogyasztdsat halasszuk
késébbi iddpontra a gyors regeneracio érdekében. A verseny utan fontos a fehérjebevitel is,
ez megndveli az inzulinszintézist, ¢és helyredllitja a kaliumegyensulyt. Az izom

mikrotraumai késleltetik a glikogén reszintézist.

A fizikai terhelés soran energetikai szempontbol elsdsorban, a szénhidratkészletek
kitirtilésével kell szamolni, ennek megfelelden a terhelést kovetden €s a terhelések kozti
idészakban is magas szénhidrattartalmt étrend kdvetése javasolt (Ekblom és Williams
1994, Maughan és Horton 1995). Kozvetleniil a fizikai terhelés utdn az izomsejtek
permedbilisabbak glukézra, fokozdédik az inzulinérzékenységiik és a glikogén szintézis
ilyenkor a legnagyobb mértékii. Emiatt a terhelést kovetd két oraban, 1-1,2 g/tskg
szénhidrat adasa javasolt oOranként. A regenerdcid napi szinten torténd eldsegitése
szempontjabol, a szénhidratbevitel intenzitasfiiggd. Alacsony intenzitast edzésnél 5-7,
kozepes és magas intenzitdsndl 7-12, és extrém magas intenzitasnal 10-12 g/tskg az
ajanlott szénhidratbevitel. A versenyt kovetd ¢étkezéskor magas glikémids indexii

szénhidratok fogyasztasa ajanlott (Blom és mtsai 1987, Burke LM és mtsai 2004), mert
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ezek a gyorsan felszivodd cukrok gyorsan megemelik az inzulinkoncentraciot, melynek
kovetkeztében a vércukor hatékonyan felvételre keriil az izomsejtekbe, ahol glikogén
szintetizalodik beldle. A szénhidratbevitel mellett a fehérjebevitel is kiemelten fontos, mert
noveli inzulinszintézist és helyreéllitja a kaliumegyensulyt (Fonyd 2004). Az optimalis
regeneracid szempontjabol a glikogénpotlas kiemelkedd fontossdgu. Ebben a tekintetben
fontos a megfeleld energiasziikséglet és azon beliil a megfeleld szénhidrat arany
biztositdsa. Emiatt a korlatozott energiabevitelre épiilé diétdkkal nem vagy csak nagyon
nehezen valosithaté meg a megfeleld regeneracid. Ez elsésorban ndknél foleg az esztétikai

sportagakban jelent problémat (Burke LM és mtsai 2004).
3.5.3 Etrend-kiegészités

Az optimalis élsportoloi teljesitmény alapvetd feltétele a komoly edzésmunka, melyhez a
szervezet minden miikddési szintjén nélkiilozhetetlen a fizioldgiai adaptacié (Maughan és
mtsai 2004/b). Azonban csak akkor varhatunk el kiemelkedé eredményeket egy
sportolotol, ha a magas szinvonali edzésmunkahoz megfeleld étrend tarsul, ugyanis a
taplalkozasi hibdk bizonyitottan rontjdk a teljesitményt (Martos 2002). A legtdbb
taplalkozasi vizsgalat arr6l szdmol be, hogy az élsportolok taplalkozéasa rendkiviil sok hibat
rejt, ebbdl adododan a teljesitményromlas elkeriilése érdekében hasznos lehet a megfeleld
Osszetételll étrend-kiegészitd készitmény alkalmazasa.

Sokféle olyan specialis Osszetételll élelmiszer van, ami gydgyhatasu készitménynek ill. un.
funkcionalis ¢élelmiszernek mindsiil. Ebbe a csoportba sorolhatok a sportolok kiilonleges
taplalkozasi igényeit kielégitd étrend-kiegészitd készitmények. Ezek a termékek konnyen
hasznosul6 formaban tartalmaznak bizonyos tapanyagokat annak érdekében, hogy gyorsan
fedezzék a megnodvekedett sportoloi sziikségleteket, igy alkalmazédsukkal legalis mddon
érhetd el teljesitményjavulas. Ellentétben a doppingszerek stlyos egészségkarositd és
etikatlan alkalmazéasaval, a biologiailag aktiv komponenseket, un. adjuvans szereket
tartalmazo étrend-kiegészitd készitmények alkalmazasdval kivédhetdk egyes taplalkozasi
hibdk, befolydsolhaté a hormonrendszer ill. az immunrendszer miikodése, fokozhat6 az
antioxidans aktivitds, javul a terhelhetdség ¢és csokken a regeneracios id6 (Szabd S és
Tolnay 2001).

Az étrend-kiegészitOk gyartasa rendkiviil j6 €s még kiaknédzatlan lehetdségeket tartalmazo
izletnek mindsiilt, koszonhetden a nem egyszer tlzo, a tényleges hatast messze tulbecsld

reklamoknak. 2001-ben az U.S.A.-ban, a teljes étrend-kiegészitd piac bevételét 46 billid
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dollarra becsiilték, ami 1ényegesen foliilmulja a kozel 17 billié dollarra becsiilt 2000. évi
bevételt (Financial Times 2002). Mivel a kinalat ennyire széles, valéban nehéz az
individudlis szempontoknak megfeleld készitmény kivalasztdsa. Az étrend-kiegészitok
alkalmazéasanak okait és tendencidit vizsgald tanulméanyok eredményei szerint a vizsgalt
sportoldk tobb, mint a fele biztosan alkalmaz étrend-kiegészitd készitményt (Sobal és mtsai
1994, Perko 2000). Az egyes készitményeket leggyakrabban a kovetkezd okok miatt
alkalmazzak a versenyzdk (Sipos 2000):

= taplalkozasi hidnyossagok ellensulyozasa (vitaminok, dsvanyi anyagok)

* izomtOdmeg novelés (aminosavak, fehérje, HMB)

* regeneracio gyorsitasa (antioxidansok, szénhidratok)

» energiaszolgaltatd folyamatok hatékonysaganak novelése (kreatin, karnitin, krom,

szénhidratok, kozepes lancu trigliceridek, koffein)
* immunrendszer erdsitése (vitaminok, antioxidansok)
* anyagcsere-melléktermékek semlegesitése (bikarbonat, citrat, egyes aminosavak)

= edzd, sporttars, reklamok javaslata.

A kifejezetten magas aminosav- ill. fehérjetartalmu kiegészit6k hasznalata egyediil az
izomtomeg novelés céljabol indokolt. Ennek oka egyrészt az, hogy a legtobb magas
fehérjetartalmu étel egyben magas zsirtartalmu is, tovabba, hogy a sportoldk taplalkozasi
ismeretei altalaban nagyon csekélyek az ételek Osszetételét illetéen (Tipton és Wolfe
2004). Az energiaszolgéltatas szempontjabol az ATP nagyarany(l reszintézisének
fenntartasa a kulcskérdés. Az ATP reszintézisében a kreatin-foszfat (CP) jelentOs szerepet
tolt be (ADP+CP—ATP), amelyet mi sem bizonyit jobban, minthogy az 1992-es
Barcelonai Olimpia ,,Creatin Games” néven vonult be a sporttorténetbe. Mivel a fizikai
terhelések alatt a szénhidratkészletek a feltoltés ellenére is gyorsan kiiiriilnek, felmertilt az
igény a zsirsav-oxidaciobol torténd energianyerésre, amely karnitinnel fokozhatd, nem
nyert bizonyitast (Buford és mtsai 2007). A teljesitmény szempontjabol sokoldaltian
vizsgalt koffein, 2004-t6] nem esik korlatozas ala a WADA (Nemzetkdzi Doppingellenes
Ugynokség) altal, a kozkedvelt fogyasztasi cikkek (tea, kavé, iiditd italok) széleskord
elterjedése miatt (Spriet 1995, Spriet és Gibala 2004). Az antioxidans hatasu kiegészitok
(A,C,E-vitaminok, Q10 koenzim) alkalmazésa a fizikai terhelés soran nagy mennyiségben
képz6do szabadgyokok semlegesitését célozzak, de teljesitménynoveld hatasuk nem nyert

bizonyitast (Tiidus és mtsai 1996, Margaritis és mtsai 1997).
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4. SZEMELYEK ES MODSZEREK
4.1 Vizsgalt személyek

Vizsgalatainkat az Orszadgos Sportegészségiigyi Intézet (OSEI) kutatoosztalyan végeztiik
2000 és 2004 kozott. A vizsgalatba bevont személyek mindsitett élsportolok (magyar
valogatott kerettagok és OB résztvevok) voltak. A vizsgalatban vald részvétel teljesen
Onkéntes volt, amelyért sem anyagi, sem mas természetli elényt nem igértiink. A vizsgalt
¢lsportolok adatait a jelenleg Magyarorszagon is érvényes ¢€s ajanlott etikai szabalyok
(Helsinki Deklaracio) szerint kezeltiik (Blasszauer 1998). A vizsgélatban vald részvétel
kritériumanak tekintettilk - az élsportoloi statuszon kiviil - hogy a vizsgalt személy a
vizsgéalat idOpontjaban ne alljon orvosi kezelés alatt, beleértve a gydgyszerfogyasztast is.
Vizsgalatainkat 0sszesen 615 élsportold (306 ffi és 309 nd) bevondsaval végeztiik. Ebbdl
368 sportolonal csak taplalkozasi felmérést végeztink, mig 347 esetben a
taplalkozaselemzésen kiviil biokémiai vizsgalatot is végeztiink. A 347 f6bol 257 esetben
testosszetétel meghatarozast és terheléses vizsgalatot is végeztiink.

A vizsgalatba bevont élsportolok 40 kiillonbozd sportagban versenyeztek, nemenként is
eltérd elemszamban. Mivel nem nyilt modunk egyes sportaganként és nemenként
statisztikailag egymassal Osszehasonlithatd elemszamt csoportok vizsgalatara, ezért az
energiaigény, valamint a sportagi jellegzetességek alapjan 6sszesen 4 csoportba soroltuk a
sportoldkat: alloképességi sportolok (89 ffi, 49 nd), labdajatékosok (51 ffi, 60 nd), kiizdd
sportolok (49 ffi, 39 nd), esztétikai sportolok (45 ffi, 91 nd). A maradék 142 sportold
adatait (,,egyéb sportagak™) a sportagcsoportonkénti Osszehasonlitisban nem vettiik
figyelembe, tekintettel a sportagak jelentds heterogenitdsara. Ebbol adodoan, az 5.2.
alfejezetben 0Osszesen 473 ¢élsportold (234 ffi ¢és 239 nd) vizsgalatdbol szarmazod
eredményeinket mutatjuk be. A csoportok kialakitdsanal alapvetéen Grubich (1980)
utmutatasait kovettiik, amelyet azonban sajat tapasztalataink alapjan, bizonyos sportagak
esetén fenntartassal kezeltiink. Némely esetben egyéni csoportositdsi szempontokat
alkalmaztunk, tobbnyire az adott sportdg energia igényét figyelembe véve. Bizonyos
kérdésekre egyes sportagak kiemelésével €s azok Osszevetésével kerestiink valaszt. A
sportagak sportagcsoportonkénti besorolasat a 4.1.1. tablazatban tiintettiik fel. A vizsgalt
sportolok sportagankénti és nemenkénti megoszlasat a 4.1.2. tablazatban foglaltuk 6ssze. A
vizsgalt személyek atlagéletkora 22,345,9 év volt a férfiak és 20,2+5,4 év volt a ndk

esetében.

22



4.1.1.

tablazat — A sportagak sportagcsoportok szerinti besoroldsa

Alloképességi Esztétikai
Labdajatékok | Kiizdo6 sportok Egyéb sportok
sportok sportok
atlétika jégkorong birkozas aerobic asztalitenisz
BMX-hegyi kézilabda cselgancs miikorcsolya body building
kerékpar koséarlabda karate RG buvartszas
evezés labdarugas take wan do torna hegymaszas
gyorskorcsolya roplabda jui jutsu szinkronuiszas ijaszat
kajak-kenu tenisz okolvivas miiugras lovaglas
orszaguti kerékpar lovészet
Ottusa sulyemelés
tajfutas vitorlazas
triatlon vivas
uszas

tajékozodasi futas

vizilabda

4.1.2. tablazat — A vizsgalt sportolok nemenkénti megoszlasa sportdgcsoportonként

Sportag tipus Esetszam

Férfiak Nok

Alloképességi 89 49

Labdajaték 51 60

Kiizdo 49 39

Esztétikai 45 91

Egyéb 72 70
Osszesen 306 309

A sportoldi populacid és a lakossag taplakozasi szokdsainak Osszevetéséhez két nagy

esetszamu hazai vizsgalat adatait hasznaltuk fel. Az Els6 Magyarorszagi Reprezetativ
Taplalkozéasi Vizsgalat (EMRTV; Bir6 Gy ¢és mtsai 1992), melyet 1985 -88 végeztek,
16641 (7042 ffi, 9599 nd) 6 adatait dolgozza fel. Az Orszadgos Lakossagi Egészség

Felmérés (OLEF, 2003) a 3. orszagos reprezentativ taplalkozasi vizsgalat, mely a 19 éven

feliili lakossag 1179 f6bol (473 ffi, 706 nd) alldé mintajat vizsgalta (Rodler I 2005; Bir6 L

2007). Vizsgalatunk soran mindkét felmérésbol az altalunk kivalasztott sportoldi
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populéacidonak megfeleld korosztaly (19-34 év) adatait hasznaltuk fel. Mindkét taplalkozasi
vizsgalat modszertana megegyezett az altalunk valasztott metodikaval, igy a nyert adatok
statisztikailag 6sszehasonlithatok.

A 36. Debreceni Torndsz Vildgbajnoksdgon 88 (56 ffi, 32 nd) élvonalbeli tornasz
testosszetételét vizsgaltuk ¢és vetettiik Ossze a versenyen elért helyezés alapjan

meghatarozott eredményességgel.

4.2. Taplalkozasi adatfelvétel
4.2.1. Taplalkozasi kérdéiv

A 3.2. fejezetben vazolt szakirodalmi ajanlasok €s az optimalis adatfelvétel szempontjait
Osszevetve, vizsgalatunkban taplalkozédsi kérddiv egyéni kitoltését jelentd, 3 napos
taplalkozasi felmérést alkalmaztuk. Ennek soran két hétkoznapon és egy hétvégi napon
torténo €lelmiszerfogyasztas keriilt rogzitésre, a mindségi €s mennyiségi jellemzok pontos
megadasaval. A pontosabb adatbevitel és elemzés érdekében, a kérddivek beszedésekor
igyekeztiink a sportolokkal személyes konzultacié keretében ellendrizni a kitdltott
kérdbéivben szerepld informaciokat.

Az Aaltalunk szervezett taplalkozasi vizsgalatban hasznalt kérddéivet (1. sz. melléklet)
sportorvos ¢s dietetikus szakemberek segitségével allitottuk 0Ossze. A kérddivek
kiértékelését az OSEI kutatdosztalyan a NutriComp Calcul pro Sport szamitogépes
program segitségével, személyesen végeztem. A program hasznalatdra és a kérddivek
kiértékelésére vonatkozd ismereteket dietetikus szakember kozvetitette szamomra. A
betanulas folyamata addig tartott, amig ugyanazon kérddivek feldolgozasakor, az
eredmények eltérése 10% ala csokkent. Az adatrogzités sordn felmeriild hibalehetdségek
(féleg a mennyiség pontos megadasa) kikiiszobolése szempontjabol fontos volt, hogy
ugyanaz a személy végezze ezt a munkafolyamatot. A taplalkozasi program részletes

leirasat a kovetkezo fejezetrész tartalmazza.
4.2.2. NutriComp Calcul pro Sport computer program

A NutriComp programokat lakossagi taplalkozasi vizsgalatokban is hasznaljak, azonban a
sporttaplalkozasi vizsgalatok felvetették az igényt a program sportoldi valtozatanak
kifejlesztésére. Vizsgalatunkban a téplalkozasi kérddivvel rogzitett adatok elemzését a

NutriComp Calcul pro Sport szamitogépes program segitségével végeztik. Ennek
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kifejlesztését a NutriComp cég szakemberei végezték, az Orszagos Elelmiszerbiztonsagi és
Taplalkozastudomanyi Intézet (OETI), valamint az Orszagos Sportegészségiigyi Intézet
(OSEI) és a Semmelweis Egyetem Testnevelési és Sporttudomanyi Karanak taplalkozas-
¢lettani kutatasokkal foglalkozd szakemberei (orvosok, dietetikusok, biokémikus kutatok)
kozremiikddésével. A program tovabbfejlesztésében sajat munkacsoportunk is részt vett,
ugyanis kutatomunkank soran nemcsak felhasznalok voltunk, hanem a nagyszdmu
adatbevitel sordn szerzett tapasztalatainkbol adédoan, aktivan kozremiikodtiink a program
korszeriibb valtozatanak kifejlesztésében. Ennek kdszonhetden lehetdség nyilt a sportolok
étrendjének értékelésére étrend-kiegészitd készitmények szedésével egyiitt ill. anélkiil, egy
idoben. Ez a program tobb nemzetkozi standardhoz hasonldan ad individualis utmutatést az
energia-, ¢s tdpanyagsziikségleteket illetden, valamint az aktudlis étrend tdpanyag-
Osszetételének szamitasaval segitséget nyujt a taplalkozasi hibak korrigalasara. A program
elsé verzigja 1997-ben késziilt el, amely DOS operaciés rendszerben mikodott; a
tovabbfejlesztett valtozat (ver.2.0) 2003-ban keriilt bevezetésre, amely a Windows
hatterével és bovitett adatbazissal nyujt gyorsabb és komplexebb segitséget a tdplalkozasi
vizsgalatok soran rogzitett adatok analizisében. A legujabb verzi6 (ver.3.0) 2004-ben jelent
meg, amely 0j grafikai hatterével kifejezetten felhasznalobarat és lényegesen gyorsabb
munkat tesz lehetdve.

A program f6 komponenseit a nyersanyag-adatbazis (tapanyag Osszetétel 100 gramm
tisztitott nyersanyagra vonatkoztatva), a receptallomany ¢€s a sziikségleti ajanlasok képezik.
A nemzetkozi szakirodalombdl ismert standardok alapjan keriil szamitasra a kivant
nyersanyagmennyiség osszetétele.

A program sport-valtozata tullép a lakossdg szdmara kialakitott sziikségleti ajanlasokon.
Csak abban az esetben veszi figyelembe a lakossag energiafelhasznalasara vonatkozo
csoportértékeket (Id. Téapanyagtablazat), ha nem tudjuk megadni a fizikai aktivitasra
vonatkoz6 sportoloi paramétereket. Ha a vizsgalt személy nemén, é€letkoran ¢€s testsulyan
kiviil ismerjiikk a végzett sportagat és az edzésidot, esetleg az intenzitast is, akkor az
energiasziikségleti értékek ujra kiszamitasra kerililnek, egy nemzetkozileg elfogadott
kompendium alapjan (Ainsworth 1993, 2000). Ez az Osszeallitas tartalmazza a legtobb
fizikai aktivitdsi forma - beleértve a kiilonbozé sportdgakat - intenzitastol fliggd
energiasziikségletét, un. metabolikus egységre vagy egyenértékre (MET) vonatkoztatva. 1
MET az energiafelhasznalasa egy nyugalomban 1évd, atlagos méretili felndtt embernek, ami

kb. 3,5 ml/tskg/perc oxigén elhasznalasanak felel meg.
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A sziikségleti ajanlasok masik részét a mikro-tapanyagokra vonatkoz6 adatok képezik. A
program altal hasznalt vitaminokra ¢&és dsvanyi anyagokra vonatkozo ajanlasok
megegyeznek a lakossagi sziikségleteknek megfeleld6 RDA (Recommended Dietary
Allowances) értékekkel. Sajnos mar régota problémat jelent az egységes nemzetkodzi
konszenzus hianya a sportoloi sziikségleteket illetéen, a mikro-tdpanyagok terén. Egyes
szerzOk a lakossagi sziikségletek tizszeres, masok haromszoros értékét tartjak elegenddnek
a kiilonbozé sportagi aktivitdsok szempontjabol. Mivel a sportoloi sziikségletek
tudomanyos alapokon nyugvé pontos meghatarozdsa még nem all rendelkezésre, ezért a
sportolokkal foglalkozo szakemberek sajat tapasztalataik alapjan tesznek ajanlasokat ebben
a témakorben. A modositott energiasziikségleti szadmitdsokhoz hasonloan, programozas-
technikai szempontb6l konnyen kivitelezhetd lenne az egyéb tdpanyagokra vonatkozd
sziikségletek kiszamitasa is, de az ide vonatkozo referenciaértékek hidnya miatt ez nem
megvalosithato.

A program segitségével torténd taplalkozasi adatelemzés elsé lépése az adatrogzités.
Eldszor a személyes, majd a taplalkozési naplo ill. személyes interju formdjaban felvett
adatok rogzitése torténik. A taplalkozdsi adatok - az étrendi naplonak megfeleléen -
naponként és étkezésenként pontos mindségben és mennyiségben keriilnek rogzitésre. Ez
utan kovetkezik az adatelemzés a software segitségével, amely a felhasznalo altal eszk6zolt
beallitdsoknak megfelelden torténik. A sziikséges napok és/vagy étkezések kivéalasztasa
utan a program napi atlagbevitelt szamol az energia-, makro-, ill. mikro-tdpanyag bevitelre
vonatkozoan, melyek tablazatos vagy grafikus forméban is megjelenithetok a kiértékelés
végén. Az optimalis beviteltdl vald eltérések %-os formaban jelennek meg a

kiértékeléseken (2. és 3. sz. melléklet).
4.3. Antropometriai adatfelvétel

A vizsgalatban résztvevo sportolok antropometriai jellemzdi koziil a testmagassag, a
testtomeg €s a testzsir% keriilt meghatarozasra.

A testmagassag mérését validalt orvosi antropométerrel végeztiik, cipd nélkiil, 0,5 cm-es
pontossaggal.

A testtomeget validalt orvosi személymérlegen, alsonemiiben, 0,1 kg pontossaggal
hataroztuk meg.

A testzsir% becslése az élsportold csoportnal (n=615) validalt specidlis mérdeszkozzel,

boérredéméro kaliperrel tortént a test 8 pontjan.
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A debreceni tornasz VB-n résztvevd tornaszoknal a testosszetétel becslésére InBody 3.0
tipust (Biospace,Seoul, Korea®) bioimpedancia analizatort alkalmaztunk. Az altalunk
alkalmazott, a bioimpedancia mérés elvén mitkodo késziilék (InBody 3.0, BioSpace, Seoul,
Korea®) a testtel 8 ponton, kontakt elektrédakkal érintkezve 1-1,5 perc alatt végezte el a

testosszetétel elemzését (5. sz. melléklet).
4.4. Biokémiai vizsgalatok

A biokémiai vizsgéalatokhoz sziikséges vérmintavétel, vénas vérbdl, szakképzett
személyzet kozremiikodésével az OSEI laboratoriumaban tortént, a vizsgalt személyek 12
oras ¢hezését kovetden. A vérmintak kezelése, tarolasa és analizise az Intézetben érvényes
protokoll szerint tortént. A mintadkbol meghatarozasra keriilt a vorosvértest (vvt) - és
fehérvérsejtszam (fvs), a hemoglobin (Hgb) koncentracid, a vashaztartisra vonatkozo
paraméterek (szérum vas, ferritin, vaskotd kapacités), valamint a vérben talalhatd alapvetd

ionok (Na, K, Ca, Mg, Fe) koncentracioi.
4.5. Teljesitmény-¢élettani paraméterek

A terhelés-¢lettani vizsgalatokat az OSEI spiroergometrias laboratoriuméaban végeztik,
futészalag-, kerékpar-, vagy evezds-ergométer alkalmazéasaval. Az ergométer kivalasztasa
az adott sportold edzéstipusahoz leginkabb adaptalt mozgasforma alapjan tortént. A
vizsgalt sportoldk vita-maxima tipust (teljes kifaradasig tarto) terhelést hajtottak végre. A
legtobb sportold Jaeger-LE-580-C tipusu futdszalag-ergométeren hajtotta végre a terhelést.
Nemtdl ¢€s sportagtol fiiggden a szalag kezdeti sebessége 8-10-12 km/h, kezdeti
meredeksége 5% volt. A terhelés adagoldsa allandd szalagsebesség mellett, 3%-o0s
meredekség novelést jelentett 2 percenként. A futdszalagot a vizsgalt személyek minden
esetben a teljes kimeriilés elérésekor allitottdk meg. A VO, max megallapitasanak céljabol,
Oxycon Alpha tipusi gazcsere analizatort haszndltunk, amely légvételrdl-légvételre
hatarozta meg az egyes gazcsere paramétereket.

Schiller-CE-124 tipusu kerékpar ergométeren hajtottak végre terhelést az orszaguti
kerékparosok, a gyorskorcsolydzok, a birkdzok és a jégkorongozok. A kerékpar kezdeti
ellenallasa 100W volt, melyet 3 percenként SOWattal noveltiink. A gazcsere-analizishez itt
Schiller-CS-200 tipusu analizatort hasznaltunk. A terhelés ezen az ergométer tipuson is

teljes kimeriilésig tartott.
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Az evezdsok Concept-2 tipusi evezds-ergométeren, 260-480 W egyéni maximalis

ellenallas mellett, a teljes kifaradasig végezték a terhelést.
4.6. Statisztikai analizis

A statisztikai adatfeldolgozas az SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) for
Windows 9.0 software segitségével tortént.

Az altalunk kialakitott csoportok megadott szempontok szerinti jellemzésére leiro
statisztikai modszert (4tlag+szoras) hasznaltunk. A kiillonb6zd csoportok azonos tipusi
mutatdi kozti kiilonbségek - a csoportok szamatol fliggéen — F-probaval, kétmintas t-
probaval ill. az atlagok kiilonbségei egyszempontos variancia analizissel kertiltek
kimutatasra. A szignifikancia-kiisz6bot p<0,05 szintnél hataroztuk meg. A kiilonb6zo
tipust vizsgalati paraméterek kozotti 0sszefliggések kimutatasa Pearson-tipust korrelacios

vizsgéalattal tortént.
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5. EREDMENYEK

5.1 Sporttaplalkozas és néptaplalkozas

Ebben a fejezetrészben a nemsportoloi €s az élsportoldi populaciok taplalkozasi jellemzdit
vetjliik 0ssze, hazai orszagos szintli reprezentativ tanulmanyok (OLEF, 2003 és EMRTV,
1985-88) eredményei €s sajat vizsgalati eredményeink alapjan. Az EMRTV eredményeit
csak azoknal a paramétereknél tiintettiik fel, ahol kiugro kiilonbséget tapasztaltunk OLEF-
hez képest. A feltiintetett mikro-tdpanyagokra vonatkozé ajanlasok (RDA) a nem sportoloi
populacidéra vonatkoznak. Az OLEF vizsgalatban csak validalt (RDA+30%) eredményeket
vettek figyelembe az adatfeldolgozasnal, ezért a szoérdsok kisebbek, mint sajat

vizsgalatunkban, ahol a validalas értelemszertien nem volt kivitelezhetd. Az antropometriai

jellemzdket a 5.1.1. és a 5.1.2. tablazatokban tiintettiik fel.

5.1.1. tablazat — Az OLEF 18-34 éves korosztalyanak antropometriai jellemzoi (atlag+SD)

Antropometriai Férfiak N6k
paraméter (N=136) (N=176)
Testmagassag (cm) | 177,93+7,27 164+6,11
Testtomeg (kg) 78,12+12,47 | 61,97£12,14
BMI (kg/m?) 24,68+3,75 22,94+4.47

5.1.2. tablazat — Az élsportolok (ESPTV) antropometriai jellemz6i (atlag+SD)

Antropometriai Férfiak Nok
paraméter (N=306) (N=309)
Testmagassag (cm) | 180,2+8,9 | 169,7+£9.9
Testtomeg (kg) 75,0£14,4 | 60,3+£11,9
BMI (kg/m®) 22,96+3.43 | 20,82+3,21
LBM (kg) 56,254+7,09 | 45,56+7,05
Testzsir% 20,21+4,85 | 19,84+6,10
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5.1.1. dbra — Az Osszenergia bevitel (kcal/nap) 6sszehasonlitasa vizsgéalatonként,
nemenként (atlagtszoras); *** p<0,001

A vizsgalt csoportok taplalkozéasi paramétereit illetden, elsOként a napi energiabevitelt
értékeltik. Ennek soran megallapitottuk, hogy a férfiak energiabevitele mindkét
csoportban meghaladta a nékét, de ez az élsportolok esetében szembetlindbb. A ndk
energiabevitele egyik csoportban sem tért el jelentésen a masiktol (2280+406 és 2233+749
kcal/nap). A férfiak esetében az é€lsportoldi csoportban tapasztalt atlagos energiabevitel
lényegesen feliilmulta a lakossagi bevitelt (3513+1143 vs. 2965+551 kcal/nap; p<0,001),
(5.1.1. ébra).

A napi fehérjebevitelt vizsgalva megallapitottuk, hogy hasonléan az energiabevitelhez, a
férfiak esetében, mindkét csoportban 1ényegesen magasabbak voltak az atlagok, mint a nék
esetében. Az élsportold férfiak atlagos fehérjebevitele az energiabevitelhez hasonléan
kiugréan magas volt, mind a nék, mind az OLEF-férfiak beviteléhez képest. Az ESPTV-
férfiak atlagos fehérjebevitele szignifikdnsan magasabb volt, mint az OLEF-férfiaké
(133,6+49,1 g/nap vs. 108,6+23,6; p<0,001). A ndk csoportonkénti atlagai szinte teljesen

megegyeztek, atlagos napi fehérjebeviteliik 80 gramm volt hozzavetdlegesen (5.1.2. ébra).

30



*kk D
Férfiak
‘l' 'l' A nék

{(g/nap)
160
140%
1zoé
1ooé
soé
soé

40

20

0

OLEF ESPTV

5.1.2. abra — A fehérjebevitel (g/nap) 6sszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(4tlagtszoras); *** p<0,001
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5.1.3. dbra — Az allati- és ndvényi eredetli fehérjebevitel (g/nap) dsszehasonlitasa
vizsgalatonként, nemenként (atlag+szoras)
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A kiilonboz6é eredetli fehérjebevitel (allati €s novényi) tekintetében, csoportonként és
nemenként kozel azonos eredményt kaptunk. A ndk fehérjebevitele mindkét csoportban
azonos mennyiségii volt, azonban férfiaké ESPTV-ban lényegesen magasabb volt, mint
OLEF-ben. Az allati és novényi eredetii fehérjék beviteli atlagai 64%-36% aranyu
megoszlast mutattak mindkét nemnél, mindkét csoportban, azaz a két csoport kozott nem

volt kiilonbség egyik nem esetében sem (5.1.3. ébra).
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5.1.4. abra — A zsirbevitel (g/nap) 0sszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras); ** p<0,01

A zsirbevitel tekintetében mindkét csoportban szembetlinden magasabbak voltak a férfiak
beviteli értékei, mint a néké. OLEF-ben ez a kiilonbség hozzavetdlegesen 30 gramm,
ESPTV-ban 55 gramm volt a nék atlagos beviteléhez képest. A férfiak zsirbevitele
szignifikansan magasabb volt ESPTV-ban, mint OLEF-ben (143,6£52,0 g/nap vs.
124,2+30,5 g/nap; p<0,01). A ndék beviteli értékei nem kiilonboztek jelentdsen, de az
¢lsportold nok esetében alacsonyabb atlagos zsirbevitelt tapasztaltunk, mint a lakossagi

csoportban (88,24+37,4 g/nap vs. 92,2+ 22,5 g/nap; NS) (5.1.4. 4bra).
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5.1.5. dbra — Az allati- és novényi eredetli zsirbevitel (g/nap) 0sszehasonlitasa
vizsgalatonként, nemenként (atlag+szoras)

A zsirbevitel tipusara (allati-ndvényi eredetil) vonatkozo ardnyok tekintetében a férfiak
esetében az allati-novényi eredetli zsirbevitel aranya 60%-40% ill. 55%-45% volt
csoportonként. A nék esetében ugyanez az ardny 56%-44% ill. 52%-48% volt a két
csoportban. A sportold férfiak és a nem sportold nék esetében nagyon hasonld aranyokat
kaptunk. A lakossagi csoportban mindkét nem esetében nagyobb ardnyl volt az allati
zsirbevitel, mint az élsportoldi csoportban. A két csoport kozott nem tudtunk szignifikans
kiilonbséget kimutatni a zsirbeviteli aranyok tekintetében egyik nem esetében sem (5.1.5.

abra).
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5.1.6. abra — A telitett zsirsav (SFA) bevitel (g/nap) 6sszehasonlitasa
vizsgalatonként, nemenként (atlagtszoras); * p<0,05 és ** p<0,01

A telitett zsirsavbevitel (saturated fatty acid, SFA) mutatoit illetéen egy korabbi lakossagi
vizsgéalat (EMRTV) eredményeit is feltiintettiik, mert 1ényeges kiilonbséget tapasztaltunk
OLEF-hez képest. Az SFA beviteli atlagok a férfiak esetében lényegesen magasabbak
voltak, mint a ndéknél, mindharom csoportban. A férfiakndl EMRTV-ban volt a
legmagasabb a bevitel értéke (53,3+24,7 g/nap). Ennél alcsonyabb volt az élsportold
férfiak atlagos bevitele (46,1£18,9 g/nap), de a kiilonbség nem bizonyult szignifikansnak.
Azonban az OLEF-férfiak bevitele (38,4+10,3 g/nap) szignifikdnsan alacsonyabb volt és a
masik két csoportban tapasztaltnal (p<0,05 ESPTV-hez és p<0,01 EMRTV-hoz képest). A
ndk esetében a legmagasabb értékeket szintén EMRTV-ban talaltuk (38,2+15,7 g/nap). Ez
a beviteli atlag szignifikdnsan magasabb volt (p<0,01), mint a masik két csoportban

tapasztalt, ahol teljesen azonos eredményt kaptunk (28,3 g/nap) (5.1.6. abra).
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5.1.7. abra — A tobbszordsen telitetlen zsirsav (PUFA) bevitel 6sszehasonlitasa
vizsgélatonként, nemenként (atlag+szoras); *** p<0,001

A tobbszorosen telitetlen zsirsav (poly unsaturated fatty acid, PUFA) bevitelének
vizsgalatakor szintén két lakossagi csoport eredményeit tiintettiik fel, a csoportok kozotti
lényeges kiilonbség miatt. A PUFA bevitel tekintetében csoportonként nagyon eltérd
eredményeket kaptunk. A taplalkozasi szempontbol 1ényegesen kedvezobb PUFA bevitel
mindharom csoportban magasabb volt a férfiak esetében, mint a ndknél, de ez a kiilonbség
nagyobb volt elsdsorban ESPTV-ban, de OLEF-ben is, mint EMRTV-ban. A férfiak
esetében a legmagasabb értéket (34,9+14,8 g/nap) az élsportoldi csoportban talaltuk, a
legalacsonyabbat (11,8+5,7 g/nap) EMRTV-ban. Az élsportold férfiak atlagos bevitelénél
szignifikdnsan alacsonyabb volt mind az OLEF-, mind az EMRTV-férfiak bevitele
(p<0,001). A nok esetében OLEF-ben talaltuk a legmagasabb bevitelt (23,0+7,6 g/nap).
Ettdl alig kiilonbozik az élsportold ndk bevitele (21,6+10,1 g/nap), azonban az EMRTV-
ban tapasztalt bevitel ennek hozzavetdlegesen az 1/3-4t teszi ki a ndk esetében (8,96+5,14
g/map). Ez az érték szignifikansan alacsonyabb volt (p<0,001), mint az OLEF-ben és
ESPTV-ban tapasztalt értékek (5.1.7. 4bra).
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5.1.8. &bra — A P/S (PUFA/SFA) hanyados 0sszehasonlitasa vizsgalatonként,
nemenként (atlagtszoras); *** p<0,001

A telitett és toObbszordsen telitetlen zsirsavak bevitelének ardnyai, az el6z6 két esetben leirt
eredményekbdl adodtak. Mivel az EMRTV-ban kifejezetten alacsony volt a PUFA és
magas az SFA bevitel, ebbdl adédoan a P/S hanyados nagyon alacsony volt, a két nemnél
egyezd mértékben, magas szoras mellett. A masik két csoportban Iényegesen kedvezébbek
voltak az ardnyok, pontosan ellentétesek az elsé csoportban tapasztaltéhoz képest. Ezekben
a csoportokban az arany 0,8 koriil mozgott, tehat a telitetlen zsirsavbevitel nem érte el a
telitett zsirsavbevitelt, de jelentdsen megkdzelitette azt. Mindkét nem esetében, az
EMRTV-ban tapasztal hanyados szignifikansan (p<0,001) alacsonyabb volt, mint a masik
két csoportban (5.1.8. abra).
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5.1.9. dbra — A koleszterin bevitel (mg/nap) 0sszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras); * p<0,05 és *** p<0,001

A koleszterin bevitel tekintetében a nemek kozotti jellemzd kiilonbség itt is
megmutatkozott, miszerint a férfiak beviteli atlagai Iényegesen feliilmiltdk a noékét
mindkét csoportban. Ez a kiilonbség az élsportolok esetében szembetiindbb volt, ahol a
férfiakra vonatkozd beviteli atlagérték (576+£292 mg/nap) csaknem a dupldja volt, mint a
nok esetében tapasztalt (321+158 mg/nap). A férfiak esetében szignifikdnsan magasabb
volt az élsportolok koleszterin bevitele OLEF-hez képest (489+176 mg/nap) p<0,001
szinten. Az élsportold ndk koleszterin bevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,05),
mint az OLEF-ndké. Az RDA szerint ajanlott napi koleszterin bevitel maximuma 300mg.
A bevitel egyediil az élsportold ndk esetében kozelitette jol az ajanlott értéket, ellenben
legkevésbé az élsportolo férfiaknal, ahol az atlagos bevitel csaknem duplaja volt az ajanlott
értéknek. A lakossagi vizsgéalatban a férfiak és a ndk beviteli atlagai is lényegesen

folilmultak az ajanlott értéket (5.1.9. abra).
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5.1.10. dbra — A szénhidratbevitel (g/nap) dsszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(4tlagtszoras); *** p<0,001

A napi szénhidratbevitelt vizsgalva megallapitottuk, hogy a férfiak esetében mindkét
csoportban magasabbak voltak az 4tlagértékek, mint a ndéknél. Ez a kiilonbség az
¢lsportolok esetében szembetlinébb volt. A férfiaknal az élsportolok szénhidratbevitele
szignifikdnsan magasabb volt, mint a lakossagi bevitel (414£149 g/nap vs. 342+74 g/nap;
p<0,001). A ndék szénhidratbevitele nem tért el jelentdsen a két csoportban, st szinte
teljesen azonosak voltak a beviteli atlagok (275457 vs. 271492 g/nap) (5.1.10 abra).

A hozzdadott cukor tekintetében, a férfiak beviteli mutatéi mindkét csoportban
magasabbak voltak, mint a ndké. Az ¢lsportold férfiak esetében tapasztalt bevitel
(95,1£60,4 g/nap) szignifikdnsan (p<0,001) feliilmulta a lakossagi bevitelt (78,0+46,6
g/map). A nék esetében, a szénhidratbevitelhez hasonloan, szinte teljesen azonosak voltak

az eredmények a két csoportban (60,2+31,0 és 62,24+38,5 g/nap) (5.1.11. abra).
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5.1.11. &bra — A hozzaadott cukor (g/nap) mennyiségének dsszehasonlitisa
vizsgalatonként, nemenként (atlag+szoras); *** p<0,001
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5.1.12. abra — Az ¢élelmi rost bevitel (g/nap) dsszehasonlitdsa vizsgalatonként,
nemenként (atlagtszoras); *** p<0,001
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Az ¢lelmi rostbevitel nagyon hasonloan alakult mind a két csoportban. Az RDA szerint
jelenleg ajanlott legkevesebb 25g/napos beviteli értéket egyediil a férfiak érték el ESPTV-
ban (28,4+11,7 g/nap), de OLEF-ben jol kozelitették azt (23,5+6,4 g/nap). A férfiak
esetében az élportolok bevitele szignifikdnsan magasabbnak bizonyult (p<0,001), mint
OLEF-ben. A férfiak atlagértékei mindkét csoportban meghaladtdk a nokét, de ez inkabb
az ¢élsportoldi csoportra volt jellemzd. OLEF-ben a férfiak rostbevitele alig haladta meg a
nokét. A ndk atlagértékei csoportonként szintén azonosnak tekinthetdk (20,8+5,5 és
21,3+8,8 g/nap). (5.1.12. &bra).
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5.1.13. dbra — Az energiabevitel makro-tapanyagonkénti megoszlasanak
Osszehasonlitdsa az Osszenergia bevitel ardnydban (EN%) vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras)
Az energiabevitel szempontjabdl a leginformativabb eredményt, az energiat szolgaltatd
tapanyagok egymashoz viszonyitott megoszldsa jelenti. Ebben a tekintetben nagyon
hasonlé eredményt kaptunk OLEF-ben és ESPTV-ban, mindkét nem esetében. Mindkét
csoportban a férfiak fehérjebeviteli aranya hozzavetdlegesen 15 EN%e-ot tett ki, mig a zsir
kb. 37 EN%-ot és a szénhidratbevitel 47 EN%-ot. A férfiak esetében minimalis 1%-o0s
eltérést tapasztaltunk az ardnyok kozott, csoportonként. A ndék fehérjebeviteli aranya,

szintén kis kiilonbséggel kb. 15% volt. A zsirbevitel és a szénhidrat bevitel aranya ESPTV-
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ban minimalisan kedvezObb volt mind a két nem esetében, ugyanis itt hozzavetdlegesen
37% volt a zsir- és 47% volt a szénhidratbevitel aranya, mig ugyanez OLEF-ben 38% ¢s
46% volt az emlitett makro-tadpanyagokra vonatkozoan a férfiaknal. A ndk esetében is
minimalis eltérés mutatkozott a csoportok kozott, ahol ESPTV-ban fehérjebevitel 0,7%-kal
volt magasabb, a zsirbevitel 1,2%-kal volt alacsonyabb, a szénhidratbevitel pedig 0,6%-kal
magasabb volt, mint OLEF-ben. Az energiat szolgaltato tdpanyagok beviteli aranyai kozott

szignifikans kiillonbség nem volt kimutathato6 (5.1.13. abra).
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5.1.14. dbra — A retinol-ekvivalens bevitel (mcg/nap) 6sszehasonlitasa vizsgalatonként,
nemenként (atlagtszoras); * p<0,05

Az A-vitamin eldanyaganak tekintett retinol-ekvivalens beviteli atlagértékeit vizsgalva
megallapithattuk, hogy a férfiak beviteli atlaga minimalisan volt magasabb, mint a néké
OLEF-ben, ESPTV-ban azonban lényeges nemi kiilonbség volt megfigyelheté. Ennek a
mikroelemnek a napi atlagos bevitele 1 mikrogramm koriil mozgott a legtobb esetben,
azonban az ¢élsportold férfiaknal ez Iényegesen magasabb, 1,5 mikrogramm volt. Az
OLEF-férfiak atlagos bevitele (1,1+1,0 mcg) ennél szignifikdnsan alacsonyabbnak
bizonyult (p<0,05). A ndk esetében azonos eredményeket kaptunk a két csoportban
(1,0£1,0 és 1,0+0,8 mcg/nap) (5.1.14. abra).
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5.1.15. dbra — A D-vitamin bevitel (mcg/nap) 6sszehasonlitasa vizsgéalatonként,
nemenként (atlag+szoras);** p<0,01
A D-vitamin bevitelre vonatkozd6 RDA, 5 mikrogrammos napi ajanlasat a két csoportban
egyik nem beviteli atlaga sem érte el. Az élsportold férfiak atlagos D-vitamin bevitele
(3,342,2 mcg/nap) szignifikdnsan magasabb volt (p<0,01), mint az OLEF-férfiaké (2,4+1,2
mcg). Mindkét csoportnal megfigyelhetd volt, hogy a férfiak beviteli értékei magasabbak,
mint a ndéké, de az ¢lsportolok esetében sokkal kifejezettebben, a kiilonbség 1,2
mikrogramm volt. A ndék atlagértéke 2 mikrogramm volt hozzavetdlegesen, mindkét

csoportban (5.1.15. abra.).
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5.1.16. dbra — Az E-vitamin bevitel (mg/nap) dsszehasonlitdsa vizsgalatonként,
nemenként (atlagtszoras); * p<0,05; * p<0,01 és *** p<0,001

Az E-vitaminra vonatkozoan két lakossagi vizsgalat eredményeit tiintettiik fel, mert azok
kozott jelentds kiilonbséget talaltunk. Az E-vitamin ajanlott bevitele 12 mg naponta. Ezt az
értéket mind az OLEF-ben (16,7+6,9 mg/nap), mind az ESPTV-ban (21,7+10,0 mg/nap)
meghaladtdk, mig az EMRTV-ban egyik nem esetében sem érték el. Az EMRTV-férfiak
beviteli atlaga szignifikansan (p<0,001) alacsonyabb volt, mint a masik kettdben. Az
¢élsportold férfiak atlagos bevitele szignifikdnsan (p<<0,001) magasabb volt, mint az OLEF-
férfiaké. EMRTV-ban a nék E-vitamin bevitele (6,2+4,2 mg/nap) fele volt az ajanlott
mennyiségnek. A férfiaké (7,945,1 mg/nap) valamivel magasabb volt ennél. Az
mindharom csoportban megfigyelheté volt, hogy a férfiak beviteli paraméterei
magasabbak, mint a néké, de ez ESPTV-ban volt a legkifejezettebb. A ndk esetében
ESPTV-ban szignifikansan (p<0,05) magasabb volt a beviteli atlagérték OLEF-hez képest.
Az EMRTV-ban a ndk 4atlagos E-vitamin bevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt

(p<0,01) OLEF-hez és (p<0,001) ESPTV-hez képest (5.1.16. 4bra).
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5.1.17. abra — A C-vitamin bevitel (mg/nap) 6sszehasonlitasa vizsgalatonként,
nemenként (atlag+szoras); *** p<0,001
A C-vitamin napi ajanlott bevitele 60 mg. A lakossagi vizsgalat esetében tapasztalt
atlagértekek alig 1épték tul ezt a hatart, ezzel szemben az élsportolok atlagos beviteli
értekei megkozelitették az RDA kétszeresét. Az élsportold férfiak atlagos C-vitamin
bevitele (117,8£101,8 mg/nap) szignifikdnsan magasabb volt (p<0,001), mint a nem
sportoloké (77,0+50,0 mg/map). A ndknél hasonld eredményt kaptunk, az élsportoldi
csoportban tapasztalt atlagos bevitel (111,8+106,7 mg/nap) az OLEF-nék bevitelénél
(77,3£59,0 mg/nap) szignifikdnsan magasabb volt (p<0,001). Mindkét vizsgalat esetében
nagyon szembetlind volt, hogy az atlagos beviteli értékekhez nagyon magas szoras értékek
tartoznak, kiilondsen az élsportolok esetében. Ez azt jelenti, hogy a csoportokon beliil
nagyon eltéréek voltak az egyéni beviteli értékek. A férfiak és a ndk beviteli atlagértékei

mindkét csoportban nagyon hasonldak (5.1.17. abra).
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5.1.18. dbra — A natrium bevitel (mg/nap) dsszehasonlitdsa vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras); ** p<0,01 és *** p<0,001

A napi sziikséges natriumbevitel 2000 mg az RDA szerint. Kordbbi megfigyeléseinkhez
hasonléan a nemek kozti kiilonbségek a natriumbevitel esetében is megmutatkoztak. A
férfiak atlagos bevitele feliilmulja a ndkét, elsdsorban az élsportoldi csoportban. Az
¢lsportold férfiak 4tlagos natriumbevitele szignifikdnsan magasabb volt az OLEF-
férfiakéhoz képest (8092+2993 mg/nap vs. 7385+1804 mg/nap; p<0,01). A ndk
natriumbevitele Iényegesen alacsonyabb volt, mint a férfiaké. Ennél a nemnél kisebb
kiilonbséggel, mégis forditott eredményt kaptunk, az élsportold nék atlagos bevitele ()
szignifikansan alacsonyabb volt, mint az OLEF-néké (5068+2028 mg/nap vs. 5535+1282
mg/nap; p<0,001) (5.1.18. abra).

A napi ajanlott kalium bevitel 3500 mg. Ezt a vizsgalt csoportok koziil egyediil az
¢lsportold férfiak atlagos bevitele érte el. OLEF-ben a férfiak beviteli atlaga kicsivel az
RDA ajanlas alatt maradt és szignifikdnsan alacsonyabb volt, az élsportold férfiakénal
(3179£907 mg/nap vs. 4008+1551 mg/nap; p<0,001). A ndk beviteli atlagai mindkét

csoportban alacsonyabbak voltak a férfiakéndl. A ndk koziil, szintén az élsportolok
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bevitele (2985+1018 mg/nap) bizonyult szignifikansabban magasabbnak (p<0,01). A ndk
atlagos kalium bevitele mindkét csoportban az RDA alatt maradt (5.1.19. ébra).
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5.1.19. dbra — A kalium bevitel (mg/nap) dsszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras); ** p<0,01 és *** p<0,001

A natrium és kalium bevitelek ajanlott ardnya az RDA értékekbdl adéddan 0,57. Az el6zd
két abra alapjan az alacsony kaliumbevitelt csak szintén alacsony natriumbevitel
korrigalna, ill. a Na/K hényados nagyon magas natriumbevitel esetén csak joval magasabb
kaliumbevitel mellett kozelitené meg az RDA-t. Jelen esetben mindkét csoportnal a nagyon
magas natriumbevitelhez tarsulé alacsony kaliumbevitel, kifejezetten magas Na/K
hanyadost eredményezett. Ez OLEF-ben kifejezettebb volt mindkét nem esetében. Az
OLEF-férfiak Na/K hanyadosa (2,4+0,6) szignifikansan magasabb volt (p<0,01), mint az
élsportoloké (2,1+0,7). A ndkre jellemzé Na/K ardnyok 0,2-0,3 tizeddel voltak
alacsonyabbak a férfiak atlagértékeinél. Az élsportold noké (1,8+0,6) szignifikansan
alacsonyabb volt (p<0,01) az OLEF-n6kéhez képest (5.1.20. abra).
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5.1.20. abra — A Na/K arany Osszehasonlitdsa vizsgalatonként, nemenként
(atlagtszoras); ** p<0,01
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5.1.21. édbra — A kalcium bevitel (mg/nap) 6sszehasonlitdsa vizsgalatonként,
nemenként (atlag+szoras); ** p<0,01
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A kalcium napi minimalis beviteli ajanlasa 800 mg a felnott lakossagra vonatkozoan. A
férfiak mindkét vizsgélatban elérték az RDA-t, de egyediil az ¢lsportoloknadl tapasztaltunk
ennél Iényegesen — 360 mg-mal — magasabb atlagos bevitelt. OLEF-ben a férfiak atlagos
bevitele (811+349 mg/nap) éppen elérte az ajanlott értéket. Az élsportolo férfiak atlagos
kalcium bevitele (1161£543 mg/nap) szignifikdnsan magasabb volt (p<0,01) az OLEF-
férfiakéhoz képest. A nék beviteli értékei mindkét csoportban alacsonyabbak voltak, mint
a férfiak atlagértékei. A ndk koziil csak az élsportolok atlagos bevitele (822+375 mg/nap)
érte el az ajanlott minimum értéket. Az OLEF-ndk esetében 100 mg-mal volt alacsonyabb
az atlagos bevitel (711+304 mg/nap), mint az ajanlott minimum érték. Ez szignifikansan

alacsonyabb volt (p<0,01), mint az élsportoloké (5.1. 21. dbra).
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5.1.22.abra — A vasbevitel (mg/nap) 6sszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként
(atlag+szoras); * p<0,05
A napi ajanlott vasbevitel 10 mg a férfiakra és 15 mg a ndékre vonatkozdan, melyet
azonban csak a férfiak vasbevitele ért el. Mindkét csoportban megfigyelheté volt, hogy a
férfiak beviteli atlagai lényegesen feliilmuljak a ndkét. Az élsportold férfiak atlagos
vasbevitele (15,3+6,1 mg/nap) elérte a ndk szamara javasolt értéket is. Az OLEF-férfiak
atlagos vasbevitele (13,0+3,5 mg/nap) jol kozelitette a néi RDA-t. Az élsportolod férfiak
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atlagos vasbevitele szignifikansan magasabb volt (p<0,05), mint a nem sportoloké. Nagyon
szembedtld volt, hogy a ndk vasbevitele szinte megegyezett a két vizsgalat esetében
(10,0£2,4 és 10,143,8 mg/nap), azonban nem kozelitette az RDA-t, minddssze a napi
sziikséges bevitel 2/3-at tette ki (5.1.22. abra).

5.1.1. tablazat — A magnézium-, cink-, krém-, foszfor- és rézbevitel (mg/nap ill. mcg/nap)
Osszehasonlitasa vizsgalatonként, nemenként (atlag+szoras);
* p<0,05 (OLEF-férfiakhoz képest)

i OLEF ESPTV
Parameter - " - —
Ferfiak Nok Ferfiak Nok
Mg (mg/nap) 453+117 | 368+87 515+195 367+126

Zn (mg/nap) 11,0+2,8 8,1+2,2 13,1+5,0* 8,6+3,5

Cr (mcg/nap) | 80,3x32,0 | 62,0+24,4 | 102,0+52,0* | 67,7%33,7

P (mg/nap) 1390+293 | 1090+251 1743+647 1157+410

Cu (mg/nap) - - 1,5+1,0 1,0+0,4

Az ajanlott magnézium bevitel 400 mg naponta az RDA szerint. Ezt az értéket a férfiak
beviteli atlaga OLEF-ben (453+117 mg/nap) és ESPTV-ban (515£195 mg/nap) is elérte, az
utobbi csoportban lényegesen meg is haladta azt. A két csoportban a férfiak atlagos
bevitele kozott nem volt szignifikans kiilonbség. A ndk egyik vizsgalatban sem érték el, de
jol kozelitették az ajanlott értéket mindkét esetben. Atlagos magnézium beviteliik
megegyezett (368+87 mg/nap és 367+126 mg/nap).

A cinkbevitel esetében 9 mg a napi ajanlas. Ezt az értéket mindkét csoportban ugyan jol
kozelitette, de nem érte el, a ndk atlagos napi bevitele (8,1+2,2 és 8,6+£3,5 mg/nap). A
férfiak atlagos bevitele mindkét csoportban meghaladta az ajanlast. Az élsportold férfiak
atlagos bevitele (13,1£5,0) szignifikansan magasabb volt, mint a nem sportoloké (11,0+£2,8
mg/nap).

Az RDA beviteli ajanlasa a krom esetében 120 mcg naponta. Ezt az értéket a két csoport
egyikében sem érték el a vizsgalt személyek. A ndk bevitele hasonld volt, az ajanlott
bevitel felét haladta meg. Az élsportold nék atlagos krémbevitele magasabb volt, mint az
OLEF-n6ké (67,7+£33,7 mcg/nap vs. 62,0+24,4 mcg/nap; NS). Az OLEF-férfiak atlagos
bevitele (80,3+£32,0 mcg/nap) elérte az RDA 2/3-at, de legjobban az ¢élsportold férfiak
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atlagos bevitele (102,0£52,0 mcg/nap) kozelitette az RDA értéket. OLEF-ben
szignifikansan alacsonyabb volt (p<0,05) a férfiak atlagos bevitele, mint ESPTV-ben.

Az ajanlott foszforbevitel 620 mg naponta. Ezt az értéket mindkét csoportban mindkét nem
atlagos bevitele elérte, s6t azt 1ényegesen meg is haladta. A férfiak bevitele ebben az
esetben is 1ényegesen meghaladta a nokét, a legmagasabb atlagbevitelt (1743+647 mg/nap)
az ¢lsportolo férfiaknal tapasztaltuk. Az OLEF-férfiak foszforbevitele (1390+293 mg/nap)
nem kiilonbozott szamottevéen az élsportolokétol. A ndk esetében kisebb volt az OLEF-
nék atlagos bevitele (1090+251 mg/nap), de nem volt szignifikdnsan alacsonyabb az
¢élsportold nok bevitelénél (1154+410 mg/nap).

A rézbevitelre vonatkozéan OLEF-ben nem talaltunk adatokat. A réz ajanlott napi bevitele

1,4 mg, amelyet az ¢élsportold ndk bevitele (1,0+0,4 mg/nap) nem ért el (5.1.1. tdblazat).
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5.2. Sportagcsoportok taplalkozasi kiillonbségei

Ebben a fejezetrészben, az altalunk vizsgalt €lsportolokat a 4.1. alfejezetben ismertetett
moédon  sportdgesoportokba  soroltuk  (alloképességi  sportolok,  labdajatékosok,
kiizddsportolok és esztétikai sportolok), és a sporttaplalkozds szempontjabol a
legfontosabb paraméterekben mutatkozd eltéréseket ¢és hasonlosagokat vizsgaltuk
nemenként az egyes csoportok kozott. A mikro-tapanyagok esetében feltiintetett ajanlasok
(RDA) a nem sportoloi populaciora vonatkoznak, az irodalmi attekintésben vazolt indokok
miatt. Az dbrakon és a tdblazatokban feltiintetett sportagcsoportok ill. sportolok sorrendje a

kovetkezo:

1. — alloképességi sportolok
2. —labdajatékosok
3. — kiizdésportolok

4. — esztétikai sportolok

[ JFrérfiak

x> e v [ ] NGk
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5.2.1.4bra — A nemenkénti Osszenergia bevitel (kcal/nap) sportagcsoportonkénti
Osszehasonlitasa (atlag+szoras); ** p<0,01 és *** p<0,001
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Az élsportolok Osszenergia bevitelének vizsgalata sordn altaldnosan jellemzo6 volt, hogy a
férfiak napi kaldria bevitele minden sportagcsoportban magasabb volt, mint a ndké.
Mindkét nem esetében megallapitottuk, hogy az alloképességi sportoloknak volt a
legmagasabb- (3813+£1141 kcal/nap a férfiaknal és 24744826 kcal/nap a ndknél), az
esztétikai sportoloknak pedig a legalacsonyabb az energiabevitele (2960+741 kcal/nap a
férfiaknal és 1729+575 kcal/map a ndknél). A labdajatékosok energiabevitele (3315+941
kcal/nap a férfiaknal és 2388+739 kcal/nap a ndknél) magasabb volt, mint a
kiizddsportoloké (327241162 kcal/nap a férfiaknal és 2287+470 kcal/nap a ndknél), de a
kiilonbség egyik nem esetében sem volt szignifikans. Az esztétikai sportolok energia
bevitele szignifikansan alacsonyabb volt, mint a masik harom sportagcsoportban tapasztalt,
mindkét nem esetében. A férfiaknal p<0,001 szinten az alloképességi sportolokénal és
p<0,01 szinten a labdajatékosok ¢s a kiizddsportolok energia bevitelénél. A nék esetében
az esztétikai sportolok energia bevitele a harom masik csoportétél p<0,01 szinten
kiilonbozott. A férfiak esetében, az alloképességi sportolok energia bevitele szignifikansan
magasabb volt a labdajatékosokénal (p<0,01) és a kiizddsportolokénal (p<0,001) is. A
szoras kisebb volt a néknél, mint a férfiaknal, minden sportagcsoportban. Férfiaknal a
kiizdésportoloknal, ndknél az alloképességi csoportban volt a legnagyobb a széras.
Mindkét nemnél az esztétikai sportoloknal talaltuk a legkisebb szorast (5.2.1. 4bra).

A fehérjebevitel esetében szintén elmondhatd volt, hogy a férfiak beviteli értékei
feliilmultak a nékét minden sportagcsoportban. Az energiabevitelhez hasonloan itt is az
alloképességi sportolok beviteli atlagai voltak a legmagasabbak (141,9+46,4 g/nap a
férfiaknal és 93,0+34,6 g/nap a ndknél) és az esztétikai sportoloké a legalacsonyabbak
(109,6+34,5 g/nap a férfiaknal és 69,0+27,7 g/nap a néknél), mindkét nemnél. A férfiaknal
az esztétikai sportolok fehérjebevitele szignifikansan alacsonyabb volt (p<0,01) a
kiizddsportolokénal és a labdajatékosokénal, valamint (p<0,001) az alloképességi
sportolokénal is. Ugyanez a ndknél is megfigyelhetd volt azzal a kiilonbséggel, hogy a
szignifikancia szint az esztétikai sportolok fehérjebevitele és a kiizdésportolok, valamint a
labdajatékosok fehérjebevitelének kiillonbségénél p<0,05 volt, és az alloképességi csoport
fehérjebeviteléhez képest p<0,01 volt. A férfiakndl a kiizd6sportolok atlagos
fehérjebevitele (132,9+£56,4 g/nap) magasabb volt, mint a labdajatékosoké (126,0+39,4
g/map), de a kiilonbség nem volt szignifikdns. A ndknél a labdajatékosok &tlagos
fehérjebevitele (85,5+27,1 g/nap) meghaladta a kiizddsportolokét (81,0+16,0 g/nap), de a

kiilonbség szintén nem bizonyult szignifikdnsnak. Ennél a paraméternél a legnagyobb
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szorast a férfiak esetében a kiizdOsportoloknal taldltuk, a legkisebbet az esztétikai
csoportndl. A noknél a legkisebb szorast a kiizdOsportolokndl és a legnagyobbat az
alloképességi csoportban talaltuk (5.2.2. dbra). A fehérjebevitel tipusanak (allati-novényi)

mennyiségégét és aranyait a 5.2.1. tablazat tartalmazza.
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5.2.2. abra — A nemenkénti fehérjebevitel (g/nap) sportagcsoportonkénti 6sszehasonlitasa
(atlagtszoras); * p<0,05; ** p<0,01 és *** p<0,001

A fehérjebevitel esetében szintén elmondhaté volt, hogy a férfiak beviteli értékei
felilmultak a nokét minden sportagcsoportban. Az energiabevitelhez hasonldan itt is az
alloképességi sportolok beviteli atlagai voltak a legmagasabbak (141,9+46,4 g/nap a
férfiaknal és 93,0+£34,6 g/nap a ndknél) és az esztétikai sportoloké a legalacsonyabbak
(109,6+34,5 g/nap a férfiaknal és 69,0+27,7 g/nap a ndknél), mindkét nemnél. A férfiaknal
az esztétikai sportolok fehérjebevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,01) a
kiizddsportolokénal ¢és a labdajatékosokénal, valamint (p<0,001) az alloképességi
sportolokénal is. Ugyanez a ndknél is megfigyelhetd volt azzal a kiilonbséggel, hogy a
szignifikancia szint az esztétikai sportolok fehérjebevitele és a kiizddsportolok, valamint a
labdajatékosok fehérjebevitelének kiillonbségénél p<0,05 volt, és az alloképességi csoport

fehérjebeviteléhez képest p<0,01 volt. A férfiaknal a kiizdésportolok atlagos
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fehérjebevitele (132,9+£56,4 g/nap) magasabb volt, mint a labdajatékosoké (126,0+39,4
g/nap), de a kiilonbség nem volt szignifikdns. A ndknél a labdajatékosok atlagos
fehérjebevitele (85,5+27,1 g/nap) meghaladta a kiizddsportolokét (81,0+16,0 g/nap), de a
kiilonbség szintén nem bizonyult szignifikdnsnak. Ennél a paraméternél a legnagyobb
szorast a férfiak esetében a kiizdosportoloknal taldltuk, a legkisebbet az esztétikai
csoportndl. A noéknél a legkisebb szorast a kiizdOsportolokndl és a legnagyobbat az
alloképességi csoportban talaltuk (5.2.2. dbra). A fehérjebevitel tipusanak (allati-novényi)

mennyiségégét és aranyait a 5.2.1. tablazat tartalmazza.
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5.2.3. dbra — A nemenkénti zsirbevitel (g/nap) sportagcsoportonkénti 6sszehasonlitasa
(atlagtszoras); * p<0,05 és *** p<0,001
A napi zsirbevitel vizsgalatakor nagyon szembetlind volt, hogy a ndék zsirbevitele
lényegesen kisebb volt a férfiakéndl minden csoportban. Hasonldéan a kordbbi beviteli
értékekhez, itt is az esztétikai sportolok bevitele volt a legalacsonyabb, kiilondsen a
noknél. A legmagasabb atlagos zsirbevitelt mindkét nemnél, az alloképességi sportoldknal
talaltuk (156,6+53,9 g/nap a férfiaknal és 99,3+41,7 g/nap a ndknél), a legalacsonyabbat
pedig az esztétikai csoportban (121,2+33,9 g/nap a férfiaknal és 68,2+30,1 g/nap a n6knél).
Az esztétikai sportolo férfiak atlagos bevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,001),
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mint az alloképességi sportoloké. A labdajatékos férfiak és a kiizddsportold férfiak atlagos
zsirbevitele kozott (139,6+45,1 ¢és 133,3£50,0 g/nap) elhanyagolhatd kiilonbséget
talaltunk. Az esztétikai sportold nék atlagos zsirbevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt
(p<0,001) a labdajatékosok (92,5+35,7 g/nap) és az alloképességi csoport bevitelénél
(99,3+41,7 g/nap). Ezen kiviil, szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,05) a kiizd6sportolo
ndk atlagos zsirbevitele (80,5+24,2 g/nap) is, mint az alloképességi sportold noké. A
legnagyobb szorast mindkét nemnél, az alloképességi csoportnal, a legkisebbet férfiaknal
az esztétikai-, n6knél a kiizdésportoloknal talaltuk (5.2.3. abra). A zsirsav (SFA, PUFA)-,

ill. a zsirbevitel (allati-ndvényi) mennyiségét és aranyait a 5.2.1. tdblazat tartalmazza.
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5.2.4. abra — A nemenkénti szénhidratbevitel (g/nap) sportdgcsoportonkénti
Osszehasonlitasa (atlag+szoras); ** p<0,01 és *** p<0,001
A napi szénhidratbevitel tekintetében is alacsonyabbak voltak a ndk beviteli atlagai, mint a
férfiaké. A legmagasabb atlagos szénhidratbevitelt férfiaknal az alloképességi sportoloknal
(455,3£151,7 g/nap), ndknél a kiizddsportoloknal (303,8+74,8 g/nap) taldltuk. A
legalacsonyabb bevitelt mindkét nemnél, az esztétikai csoportban talaltuk (351,8+99,6
g/nap a férfiaknal és 205,2+74,8 g/nap a ndknél). A férfiaknal az alloképességi €s az
esztétikai sportolok atlagos szénhidratbevitele kozott szignifikans kiilonbség volt (p<0,01).
A labdajatékos- és a kiizddsportolo férfiak szénhidratbevitele kozott elhanyagolhatéd volt a
kiilonbség (380,5£113,9 ¢s 378,6+144,3 g/nap). Az esztétikai sportoldé nok
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szénhidratbevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,001), mint a kiizdésportoloke, a
labdajatékosoké (297,2+89,1 g/nap), valamint az alloképességi sportoloké (269,2+93,0
g/map) is (p<<0,01). A legnagyobb szorast férfiaknal az alloképességi csoportban, néknél az
esztétikai csoportban talaltuk (5.2.4. abra).
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5.2.5. abra — A nemenkénti dsszenergiabevitel makro-tapanyagonkénti megoszlasanak
sportagcsoportonkénti dsszehasonlitasa az energiabevitel aranyaban (EN%) (atlag+szoras)
Az energiat szolgaltatatd tapanyagok beviteli ardnyaiban nem talaltunk Iényeges
kiilonbséget sem a nemek, sem a csoportok kozott. A fehérjebevitel aranya a férfiaknal
15% koriil mozgott, ndknél minimalisan nagyobbak voltak a kiilonbségek, a
legalacsonyabb a labdajatékosoknal (14,7%), a legmagasabb pedig az esztétikai
sportoloknal (16,4%) volt. A zsirbevitel ardnyaban kicsivel nagyobbak voltak a
kiilonbségek, mint a fehérjebevitelnél. Meglepd modon mindkét nem esetében a legkisebb
aranyu a zsirbevitelt a kiizddsportoloknal észleltiik (34,8% ¢és 31,5%). A legnagyobb
aranyu zsirbevitelt a labdajatékos férfiaknal (38,9%) és az alloképességi sportold néknél
(35,9%) talaltuk. A labdajatékos férfiak szénhidrat bevitele bizonyult az
energiaszolgaltatds szempontjabol a legalacsonyabbnak (44,8%), legmagasabbnak pedig a
kiizdésportoloké (49,3%). A ndéknél a legkisebb ardnyu szénhidrat bevitel (47,7%) az
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alloképességi csoportban volt.. A legmagasabb aranyu szénhidrat bevitelt ndknél a
férfiakhoz hasonldan a kiizddsportoloknal talaltuk (53,4%). A szoras kicsi volt a fehérje
bevitel ardnyaban, ennél 1ényegesen nagyobb volt a masik két makro-tdpanyag esetében,
ahol az esztétikai sportold n6knél volt a legnagyobb a szorés, legkisebb pedig ugyanebben
a csoportban a férfiaknal volt (5.2.5. 4bra).
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5.2.6. dbra — A nemenkénti koleszterin bevitel (mg/nap) sportagcsoportonkénti
Osszehasonlitasa (atlag+szoras); * p<0,05; ** p<0,01 és *** p<0,001
A koleszterin bevitel vizsgalata soran nagyon szembetiind volt, hogy a férfiak beviteli
atlagai Iényegesen feliilmultak a nokét. A legmagasabb atlagos koleszterin bevitelt mindkét
nemnél az alloképességi sportoloknal (623,8+318,4 mg/nap a férfiaknal és 361,2+158,0
mg/nap a ndknél), a legalacsonyabbat pedig az esztétikai csoportban (436,4+150,2 mg/nap
a férfiaknal és 252,7+129,3 mg/nap a ndknél) talaltuk. A férfiak esetében az esztétikai
sportolok atlagos koleszterin bevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,001), mint az
alloképességi sportoloké és a labdajatékosoké, valamint (p<0,01) a kiizddsportolokénal is.
A koleszterin bevitel tekintetében, a labdajatékos férfiak (583,94+223,9 mg/nap) és a
kiizdésportolo férfiak (566,6+298,8 mg/nap) kozott elenyészé volt a kiilonbség. A ndi
sportoloknal ugyan nagyobb kiilonbség volt a labdajatékosok és a kiizddsportolok atlagos
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koleszterin bevitele (341,2+£156,9 mg/nap ¢€s 281,5£109,9 mg/nap) kozott, de ez nem
bizonyult szignifikansnak. A ndknél, az esztétikai sportolok beviteli atlaga szignifikansan
alacsonyabb volt, mint az alloképességi sportoloké (p<0,001) és a labdajatékosoké
(p<0,05). Szignifikans kiillonbséget (p<0,05) talaltunk tovabba a kiizd6- és az alloképességi
sportoldk koleszterin bevitele kdzott is. A szdras a férfiaknal kifejezetten nagy volt az elsd

harom csoportban, a néknél 1ényeges kisebb volt (5.2.6. &bra).

5.2.1. tablazat — A nemenkénti allati- és novényi fehérje- és zsirbevitel, a PUFA- és SFA-
bevitel, valamint a hozzaadott cukor- és az élelmi rostbevitel sportdgcsoportonkénti
Osszehasonlitdsa; 1=alloképességi sportolok, 2=labdajatékosok, 3=kiizddsportolok,

4=esztétikai sportolok; * p<0,05; *j23=1-es, 2-es és 3-as csoporthoz képest

Férfiak N6k
Paraméter
1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4.
fehé[rx'lels:vitel 88,1 | 80,5 | 906 | 698 | 583 | 526 | 484 | 468
] +36,5 | +£30,3 +44,9 | £28,9%3 | £254 | £22,6 | £12,7 +24.7
(g/nap)
fe}fzf.‘;eb‘;ﬁtel 538 | 455 | 42,3 398 | 34,7 | 328 | 325 23,0
(eetel ] 19,4 | 2144 | £159 | £116%: | £126 | £105 | £1.8 | 4110
zsil?‘t}lezi;[iltel 869 | 800 | 673 | 713 | 502 | 471 | 39.1 37,2
Zi;’g:jzél 69,6 | 595 | 66,0 499 | 49,0 | 455 | 414 31,7
(ghap) | 287 | F229 | #2799 | #1874 | £224 | 191 | £166 | £17,5%1
i’e[ii’; 37,7 | 33,6 | 36,6 254 | 244 7.8 19,4 15,2
(g/nap) £15,5 +11,6 +16,1 +8,2%53 | £10,6 | £23,9% | £7,8%, +8,3%3
SFA bevitel | 50,5 | 44,8 | 39,5 426 | 32,1 | 288 | 266 22,6
(g/nap) +19,8 | £17,3 | 16,2 134 | £152 | £12,6 | £9,6 | +11,2%
radot 11072 | 866 | 843 | 848 | 661 | 674 | 817 | 504
(g/nap) +£653 | 49,6 | £59,1 | +40,7 | £38,0 | +43,7 | £289 | £397
Blelmi 261 | 253 | 208
rostbevitel 31,3 ’ ’ g 22,9 23,5 23,0 16,9
(ghap) | T100 | #8.9%1 | £10.8% | £6,6%13 | 490 | 483 | £102 | 477

58



[ 1 Férfiak

1 NGk
bk
*k
®

¥ e ¥

¥ ¥

{mg/nap) M v
200
150-
100 —
50 |
o —

1. 2. 3. 4, 1. 2. 3. 4.

5.2.7. abra — A nemenkénti C-vitamin bevitel (mg/nap) sportagcsoportonkénti
Osszehasonlitdsa (atlag+szoras); ** p<0,01
Az RDA szerint ajanlott napi C-vitamin bevitel 60 mg. Ezt az értéket mindkét nem 4tlagai
elérték ugyan minden csoportban, azonban a szérds minden esetben feltiinben nagy volt,
amely kifejezetten nagy individudlis kiilonbségekre utal a bevitelt illetden. A C-vitamin
bevitel vizsgilata sordn a csoportok kozott lényeges kiilonbséget tapasztaltunk. A
legalacsonyabb bevitelt az esztétikai csoportban talaltuk mindkét nem esetében, ahol a
beviteli értékek nem sokkal Iépték tul az ajanlott minimumot (73,6+51,2 mg/nap a
férfiaknal ¢és 89,5+67,9 mg/nap a ndknél). Tovabba egyediill ennél a paraméternél
tapasztaltuk, hogy ndék beviteli atlaga meghaladta a férfiakét az esztétikai- és a
kiizdésportolok esetében. A labdajatékos ndket kivéve, a tobbi csoportban mindkét nem
beviteli atlaga jol kozelitette vagy meg is haladta az ajanlott bevitel kétszeresét. A
legmagasabb bevitelt mindkét nem esetében a kiizdésportoloknal talaltuk (131,0£107,1
mg/nap a férfiaknal és 117,1+£73,4 mg/nap a néknél). A férfiaknal, az esztétikai sportolok
atlagos C-vitamin bevitele szignifikansan alacsonyabb volt (p<0,01), mint a masik harom
csoportban tapasztalt bevitel. A ndknél az esztétikai sportolok atlagos bevitele egyediil a

kiizddsportolokénal volt szignifikansan alacsonyabb (p<0,01) (5.2.7. &bra).
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5.2.8. dbra — Kosarlabdazé nék egyénenkénti C-vitamin bevitele (mg/nap)

A C-vitamin bevitel vizsgalata sordn tapasztalt nagy szoras miatt, kivancsiak voltunk arra,
hogy egy adott sportdgon vagy csapaton beliil milyen egyéni bevitelek adjak az atlagos
bevitelt. A 5.2.9. 4brarol jol leolvashatd, hogy a beviteli atlag alapjan, a kosarlabddzoé nék
C-vitamin bevitele meghaladta az RDA kétszeresét. A 11 sportolo koziil azonban 2 jatékos
bevitele meg sem kozeliti az RDA-t (60 mg), 2 jatékosé éppen elérte. 3 jatékosnal talaltunk
az atlaghoz hasonld bevitelt és 3 jatékosnal tapasztaltuk, hogy beviteliik meghaladta az
atlagos bevitelt, koziiliik egy jatékos bevitele elérte az atlag kétszeresét, egy pedig annak

két és félszeresét. Az utdbbi extrém magas bevitel elérte az RDA hatszorosat.
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5.2.2. tablazat — A nemenkénti A-vitamin -, karotin -, retinol ekvivalens -, D-vitamin -, B-
vitaminok (1,2,6 és12) -, valamint folsav -, biotin -, pantoténsav - és E-vitamin bevitelének
sportagcsoportonkénti 0sszehasonlitasa; 1=alloképességi sportolok, 2=labdajatékosok,

3=kiizddsportolok, 4=esztétikai sportolok; * p<0,05; *12=1-es és 2-es csoporthoz képest

Férfiak Nok

Paraméter
1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4.

Avitamin 1000 1| 1212, | 13940 | 13928 | 8961 | 5380 | 3693 | 3013

(n'ice;/‘;‘;lp) 124995 | 8113 | £7932 | 48916 | £627.9 | 44313 | £239.5 | £240.4% 5

Ilfzi‘l’tté‘f 3.9 2.6 2.6 1.9 3.1 3.9 438 3.5
43,6 +1,9 +1,9 +] 4% 427 438 +42 +3,1
(mg/nap) >
Retinol-
ekvivalens 2,6 1,3 1,4 1,4 1,1 1,1 1,2 0,8
bevitel +1,7 +1,2% +1,2% +1,2% +1,0 +0,8 +0,7 +0,6*3
(mg/nap)
D{)V“‘.itmlm 35 2.9 2.8 3.1 2.4 19 |24 1.7
eviie 421 +1,6 +1,6 428 +1,4 12 | +18 +1,6
(mcg/nap)
Blb'gfii‘gm 1501,7 | 1397,1 | 13453 | 11843 | 10749 | 11084 | 10138 | 10109
+611,5 | £664,5 | +620,3 | +472.9%, | 4702 | +396,3 | +491,6 | +997,0
(mg/nap) ’
sz';‘/ti?g“n 1980,7 | 1698,1 | 1770 17262 | 14325 | 1332,9 | 12343 | 12142
+889,6 | £628,6 | £704.8 | +668,9 | £571,9 | +419.8 | £347.8 | +491,0
(mg/nap)

B%Zfi?é‘l“n 24659 | 21553 | 24674 | 19234 | 1749,8 | 17973 | 16856 | 1404,1
(manapy | F104L8 | £T8T4 | #1714 | 4767,8%15 | 7390 | #6251 | 45290 | £743,5%1)

Bl12-
vitamin 6,5 4,3 48 52 33 3,0 3,1 2,6
bevitel +5,4 +2.7%; +4,7 +3,7 +23 +2.5 2.7 +1,7

(mcg/nap)
Eglffevl 2142 | 1770 | 1994 184,1 1569 | 1581 | 182,0 140,0
(mgjnap) +108,1 | +71,1 | +982 +96,4 £66,2 | +66,7 | +133,1 +82,2
1?;3521 480 | 400 1 392 35,1 338 | 332 | 305 33,2
(mcg/nap) 20,2 | £155 | 159 | =+11,6% | 12,1 | 17,7 | +13,3 +25,1
Pantoténsav | 5.4 45 | 52 4.4 3.8 3.9 3.5 3.4
(mg/nap) +2,6 +1,6 +2,5 +2.4 +1,6 +1,8 +1,6 +1,7
El_a\gxt/?tlglm 23,6 202 | 224 16,1 16,7 | 17,1 15,6 11,0
(mg/nap) +10,6 +7.2 9.5 +7,5%123 +6,8 +7.2 +8.2 +5.7% 13
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Az 5.2.2. tablazatban feltiintetett mikro-tapanyagok koziil a D-vitamin, B2-vitamin, folsav
¢s pantoténsav bevitelben nem talaltunk szignifikans kiilonbséget a csoportok kézott egyik
nem esetében sem. Az A-vitamin esetében csak a ndknél taldltunk kiilonbséget, itt az
esztétikai sportolok bevitele mindhdrom csoporténal alacsonyabb volt. A karotin és a B1-
vitamin bevitel csak a férfiaknal kiilonbozott, az esztétikai csoporté Iényegesen
alacsonyabb volt az alloképességi csoporténal. A retinol-ekvivalens bevitelben a ndk
esetében az esztétikai csoport bevitele alacsonyabb volt a kiizddsportolokénal, mig a
férfiaknal az alloképességi csoporté szignifikdnsan meghaladta a masik harom csoportét.
Az esztétikai sportolok B6-vitamin bevitele 1ényegesen alacsonyabb volt az alloképességi
¢s a kiizdésportolokénal a férfiak esetében, mig a noknél az alloképességi €s a labdajatékos
sportolokénal. A B12-vitamin és biotin bevitelben csak a férfiaknal talaltunk kiilonbséget,
ahol az eldbbi esetében a ladajatékosok bevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt az
alloképességi csoporténdl, mig az utobbindl az esztétikai csoporté kiillonbozott az
alloképességi csoportétol. Az esztétikai sportolok E-vitamin bevitele mindharom

csoporténdl 1ényegesen alacsonyabb volt, mindkét nem esetében.
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5.2.9. dbra — A nemenkénti natriumbevitel (mg/nap) sportagcsoportonkénti
Osszehasonlitdsa (atlag+szoras); ** p<0,01
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Az ajanlott napi natriumbevitel 2000 mg. Tapasztalatunk szerint, az ¢élsportolok ennek
tobbszorosét vitték be minden csoportban, mindkét nem esetében. Az ebben az esetben is
elmondhat6 volt, hogy a férfiak beviteli atlagai lényegesen feliilmultdk a nékét minden
csoportban. A legmagasabb natriumbevitelt mindkét nemnél, az alloképességi csoportban
talaltuk (8642+2902 mg/nap a férfiaknal és 554442188 mg/nap a néknél). Mindkét nem
esetében az esztétikai sportolok natriumbevitele volt a legalacsonyabb (6276+£1639 mg/nap
a férfiaknal és 3907+1831 mg/nap a ndknél). Mindkét nemnél, az esztétikai sportolok
atlagos natriumbevitele szignifikansan alacsonyabb volt (p<0,01), mint a mésik harom
csoportban tapasztalt bevitel. A kiizddsportold férfiak natriumbevitele (8086+3960
mg/nap) magasabb volt, mint a labdajatékosoké (7842+2549 mg/nap), de ez a kiilonbség
nem volt szignifikdns. A ndéknél a labdajatékosok natriumbevitele (5430+1972 mg/nap)
haladta meg a kiizddsportolokét (4962+1749 mg/nap), de a kiilonbség szintén nem
bizonyult szignifikdnsnak. A széras Iényegesen magasabb volt a férfiaknal, kiilonosen a

kiizddsportoloknal, mint a néknél (5.2.9. abra).
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5.2.10. dbra — A nemenkénti kalciumbevitel (mg/nap) sportagcsoportonkénti
Osszehasonlitasa (atlag+szoras)
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A napi ajanlott kalciumbevitel az RDA szerint 800 mg. Ezt az értéket a férfiak beviteli
atlagai minden csoportban elérték és Iényegesen meg is haladtak azt. A ndk esetében sem a
labdajatékosok, sem a kiizdésportolok nem értek el az RDA-t. A legmagasabb
kalciumbevitelt mindkét nem esetében az alloképességi sportoloknal talaltuk (1254+ 580
mg/nap a férfiaknal és 921+ 434 mg/nap a ndknél). A legalacsonyabb bevitelt, mindkét
nemnél a kiizdésportoloknal tapasztaltuk (1000+£367 mg/nap a férfiaknal és 745+ 269
mg/nap a ndéknél) A ndéknél a kiizdésportolok és a labdajatékosok atlagos bevitele
(754+324 mg/nap) megegyezett. A sportagcsoportok atlagos kalciumbevitele kozott nem
volt szignifikans kiilonbség, egyik nem esetében sem. A szoérds alapvetden hasonld volt a

két nemnél, a n6knél valamivel alacsonyabb volt (5.2.10. abra).
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5.2.11. abra — A nemenkénti vasbevitel (mg/nap) sportagcsoportonkénti dsszehasonlitasa
(atlagtszoras); * p<0,05
A napi vasbevitel ajanlott értéke nemtdl fiiggd, 10 mg a férfiak- és 15 mg a nék szdmara.
Az ajanlott értéket (10 mg) a férfiak minden sportdgcsoportban elérték és meg is haladtak.
A néi sportolok vasbevitele nem kozelitette meg az RDA ajanlast (15 mg), egyik
sportagcsoportban sem. A férfi sportolok koziil az alloképességi csoport vasbevitele

(16,5+6,1 mg/nap) érte el a n6i RDA-t. Mindkét nem esetében az esztétikai sportolok
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vasbevitele volt a legalacsonyabb (12,8+ 5,2 mg/nap a férfiak és 8,3+3,2 mg/nap a ndk
esetében). Az esztétikai sportold férfiak atlagos vasbevitele szignifikansan alacsonyabb
volt (p<0,05), mint az alloképességi sportoloké. A ndk esetében, az esztétikai csoport
vasbevitele szignifikdnsan alacsonyabb volt (p<0,05), mint a masik harom
sportdgcsoportban tapasztalt vasbevitel. A férfi sportoloknal, a labdajatékosok és a
kiizddsportolok vasbevitele megegyezett, 14 mg/nap volt hozzavetdlegesen. Az
alloképességi-, a labdajatékos- és a kiizddsportold ndk vasbevitele szintén megegyezett, 11
mg/nap volt hozzévetdlegesen. A szords magasabb volt a férfiaknal, mint a n6knél, minden
sportagcsoportban (5.2.11. dbra).

A napi vasbevitellel kapcsolatban kiilon megvizsgaltuk az egyes sportagankénti ¢és
nemenkénti vasbevitelt. Nagyon szembetlind a nemek ¢€s a sportdgak kozotti kiilonbség is.
A ndi sportolok legnagyobb része nem érte el az RDA 4ltal ajanlott 15 mg-os beviteli
értéket. Ez leginkdbb az esztétikai sportoloknal jellemzd, ahol a torna és ritmikus
gimnasztika sportagakban egyik vizsgalt személy vasbevitele sem érte el az RDA-t, mint
ahogyan a roplabdas nék koziil sem. Az alloképességi sportolo- és a labdajatékos ndk 80-
90%-anak vasbevitele is az ajanlott érték alatt maradt. Tovabba a ndi sportoloknal csak
nagyon kis aranyban taldlkoztunk 15 ill. 18 mg-nal magasabb napi bevitellel. Az esztétikai
sportagcsoportba tartozé mikorcsolyazok egyik fele nem érte el az ajanlast, masik fele

viszont lényegesen meghaladta azt (5.2.3. tablazat).

5.2.3. tablazat — Elsportold nSk napi vasbevitele (%)

sportag <15 mg 15-18 mg >18 mg
evezes 80 20
kajak 90 10
atlétika 86 7 7
RG 100
torna 100
mitkorcsolya 50 50
kosarlabda 82 4 4
roplabda 100
kézilabda 79 21
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A férfi sportoloknal sokkal vegyesebb megoszlast talaltunk, ugyanis az 6kolvivok és a
birk6zok kivételével viszonylag kevés sportold bevitele maradt az RDA alatt, a
vizilabdazok esetében nem taldltunk ilyen sportolot. A 18 mg-ot meghalad6 napi bevitel
elsdsorban az alloképességi sportolokra volt jellemzd, ahol a 50-75%-a esett ebbe a
kategoriaba. A 15 és 18 mg kozé es6 beviteli kategoriaba a sportold férfiak viszonylag kis
hanyada, 20-30, de legfeljebb 50%-a keriilt hozzavetdlegesen (5.2.4. tablazat). A
tablazatokban szerepld intervallumokat az irodalmi ajanlésok alapjan hataroztuk meg, ahol

tobb szerzd is 18 mg/nap vasbevitelt javasol.

5.2.4. tablazat — Elsportolo férfiak napi vasbevitele (%)

sportag <15 mg 15-18 mg >18 mg
evezés 12,5 12,5 75
kajak-kenu 7 20 73
atlétika 30 30 40
vizilabda 50 50
birkdzas 43 14 43

okolvivas 67 16,5 16,5

tenisz 38 24 38
mountain bike 33 44 23

Az élsportolok nemenkénti €s sportagcsoportonkénti vitaminbevitelének paramétereit — a
C-vitamin kivételével - a 5.2.2. tdblazat, az dsvanyi anyagokra vonatkozod beviteli értékeket
— a kalcium- és vasbevitel kivételével - a 5.2.5. tablazat tartalmazza. A mikro-tapanyagok
koziil a cinkbevitel esetében egyik nem esetében sem taldltunk szignifikans kiilonbséget a
csoportok kozott, a férfiaknal a magnézium bevitelben sem mutatkozott kiilonbség. A nék
esetében az esztétikai csoport kalium, magnézium és rézbevitele szignifikdnsan
alacsonyabb volt a tobbi csoporténdl, mig krombeviteliik csak a labdajatékosokétol
kiilonbozott szamottevOen. Az esztétikai sportold férfiak kalium ¢és krombevitele
szignifikansan alacsonyabb volt, mint az alloképességi csoporté. A kiizddsportold férfiak

krom és réz bevitele is 1ényegesen alacsonyabb volt az alloképességi csoportéhoz képest.
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5.2.5. tdblazat — A nemenkénti kalium-, magnézium-, cink-, réz- és krombevitel
sportagcsoportonkénti 6sszehasonlitasa; 1=alloképességi sportolok, 2=labdajatékosok,
3=kiizddsportolok, 4=esztétikai sportolok; * p<0,05; *123=1-es, 2-es és 3-as csoporthoz

képest

Férfiak Nok

Paraméter
1. 2. 3. 4. 1. 2. 3. 4.

Kaliumbevitel | 4332,6 | 3644,6 | 3848,7 | 3173,9 | 31364 |3277,6 | 32924 | 2513,5
(mg/nap) | £1500,2 | £1189,5 | £1673,3 | £1062,0%; | £1129,0 | £901,9 | £1153,8 | +782,6% 23

M‘i‘)ge‘xtz;fm 5553 | 4840 | 4652 4302 393.6 | 399,8 | 370.8 299.8
+181,3 | £1622 | £180,6 | +111,5 | £136,1 | 1064 | £943 | +99.7%

(mg/nap)

Cinkbevitel 14,0 12,6 12,4 11,4 9,0 8.8 8.5 7.6
(mg/nap) +5.0) +4.0 +55 +4.0 +35 | +38 | £32 £33
Rézbevitel 1.7 1.4 1.2 1.3 1.1 1.1 1.2 0.8
(mg/nap) +1,2 +0,5 +0,5%, +0,7 +0,4 +0,4 +0,4 +0,3%123

Kroémbevitel | 111,8 94,6 87.4 84.1 72.8 77.3 67.1 56,4

(mg/nap) +55,5 | +42,1 | +40,3% | +£33,6%; | 37,1 | +352 | 34,8 | +28.6%

5.3. Etrend-kiegészit6k hasznalata az élsportban

Az élsportoloi teljesitménnyel kapcsolatban gyakran meriilnek fel az étrend-kiegészitd
készitmények sziikségességére vonatkozd kérdések. Ezzel kapcsolatban arra kerestiink
valaszt, hogy az élsportolok taplalkozasat valoban optimalizaljak-e ezek a készitmények,
vagy hasznalatuk esetleg indokolatlan. Tobb vizsgalat alapjan feltételeztiik, hogy az
¢lsportolok, mint ahogyan a taplalkozdsban sem, a taplalék-kiegészité készitmények
alkalmazasdban sem kovetnek sziikséges iranyelveket. Vizsgalatunkbdl kideriilt, hogy a
sportoloknak valoban tobb, mint a fele - jelen esetben 53%-a (N=67) - fogyaszt
rendszeresen taplalék-kiegészitd készitményt. 46%-uk vitamint, 34%-uk asvanyi anyagot
¢és 20%-uk egyéb készitményt alkalmaz rendszeresen. Legtobben (45 €és 37%) egy vagy
kétféle készitményt alkalmaztak szimultan, de talaltunk harom és négy (8-8%), valamint
akar 5 kiilonbozo készitményt (3%) parhuzamosan szedd sportolokat is (5.3.1. abra). A
Sydney Olimpiat kdvetéen a Nemzetkdzi Olimpiai Bizottsaig Web oldalan talalhato

Osszesités szerint volt olyan olimpikon (ebbdl a szempontbdl rekorder) aki a
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doppingvizsgalat soran kitdltendé nyomtatvany szerint 26-féle étrend-kiegészitét szedett

parhuzamosan.

Az emlitett vizsgdlatban a sportolok taplalkozédsi adatainak kiértékelését két moddon
végeztiik el. Az elsd esetben nem, csak a masodik vizsgalat alkalmaval vettiik figyelembe a
hasznalt étrend-kiegészitd készitmény alkalmazéasi paramétereit, azaz Osszetételét ¢és
mennyiségét. A két vizsgalat eredményének Osszevetésébdl kideriilt, hogy a kiegészitd
készitményt alkalmazo sportolok kozel 30%-anak nincs, vagy teljesen mas Osszetételll és
dozirozasu szer alkalmazasara lenne sziiksége. 22%-uk vitamin-, és 4svanyi anyag bevitele
extrém médon magas. A vizsgalt sportolok 40%-anak étrendjét csak részben optimalizalja
az alkalmazott készitmény, azaz mas Osszetételli szer alkalmazasa lenne célszert.
Mindosszesen 11%-uknak sikeriilt kivalasztania a megfeleld készitményt, ezekben az
esetekben az étrendi taplalékbevitelt, valoban optimalis modon korrigdljak az alkalmazott

készitmények (5.3.2. 4bra).

Vitaminok - | 46
Asvényi anyagok-| 34
Egyeb {20
2 féle 37
3 féle 8
4 féle 8
5 féle 3

T T T T 1

0 10 20 30 40 50 60
Gyakorisag (%)

5.3.1. dbra —Az étrend-kiegészitok alkalmazasanak gyakorisaga
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Optimalizal
Részben optimalizal 40

Nem befolyasol

22

Extrém bevitel

0 10 20 30 40 50
Gyakorisag (%)

5.3.2. dbra — Az étrend-kiegészitd készitmények hatdsa

5.4. A taplilkozas, egyes teljesitmény-€lettani, testosszetételi, és biokémiai mutatok

osszefiiggése

Jelen alfejezetben azon eredményeinket tilintetjiik fel, amelyek egyes taplalkozasi,
teljesitmény-élettani, testosszetételi és biokémiai mutatok Osszefliggését mutatjadk be. A
5.4.1. tablazatban egyes hematologiai és taplalékbeviteli paraméterek kapcsolatat mutatjuk
be a korrelacids koefficiens és a szignifikancia szintek feltiintetésével. A hematologiai
paraméterekkel kapcsolatban, a vérképzésben szerepet jatszo mikro-tadpanyagokkal

kapcsolatos Osszefiiggéseket emeltiik ki.

5.4.1. tablazat — Hematologiai paraméterek dsszefliggései a vérképzésben szerepet jatszo

tapanyagok bevitelével; ** p<0,01; NS: nem szignifikdns; Hgb: hemoglobin, VVT:

vorosvértest
Hgb ;
T-

Hematokrit (%) | koncentracio \1[(\)2 - szalT

(@ (107 mel’)

Vasbevitel R=0,398%* R=0,436%* R=0,373%%*
(mg/nap)

Cinkbevitel R=0,430%* R=0,451%* R=0,391%%*
(mg/nap)
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Folsav (mg/nap) R=0,234** R=0,254%* R=0,201%**
C-vitamin bevitel NS NS NS
(mg/nap)

Bl—vnamm R=0,249%* R=0,263%* R=0,290%**
bevitel (mg/nap)

32-V1tamm R=0,323%* R=0,348%* R=0,261%%*
bevitel (mg/nap)

B6-V1tam1n R=0,290%* R=0,333** R=0,282%**
bevitel (mg/nap)

312-v1tam1n R=0,247%% R=0,293%* R=0,228**
bevitel (mcg/nap)

Az ionok esetében azt vartuk, hogy a legszorosabb korrelaciot a vasbevitel értékével
talaljuk. Ezzel szemben a cinkbevitel esetében szorosabb korreldciot taladltunk a
hematologiai paraméterekkel, mint a vasbevitel esetében. A vasbevitel értéke a
hematologiai paraméterek koziil, a hemoglobinkoncentraciéval mutatta a legszorosabb
Osszefiiggést. Kivancsiak voltunk arra, hogy van-e kapcsolat a vas felszivodasdhoz
sziikséges mikro-tdpanyagok és egyes hematoldgiai paraméterek kozott. A vas rosszul
felszivodo ion, felszivodasa hordozdanyagokhoz kotott. Ezek koziil a legfontosabb a folsav
¢s a C-vitamin. A folsav, mint koenzim a vordsvérsejtképzésben, nukleinsav szintézisben
jatszik fontos szerepet, valamint C-vitaminnal egyiitt lényegesen megndveli a
vasfelszivodas hatasfokat.

Varakozasunknak megfelelden, a folsav bevitel és a hematologiai paraméterek kozott
talaltunk szignifikans Osszefliggést, ellenben a C-vitamin bevitel esetében nem talaltunk
Osszefliggést egyik esetben sem. A B-vitaminok esetében talaltunk szignifikans kapcsolatot
a vizsgalt hematoldgiai paraméterekkel. A legszorosabb Osszefliggést a hematokrit és a
hemoglobin esetében a B2-, a VVT esetében pedig a B1-vitaminnal talaltuk.

Ezen tal feltételeztiik, hogy Osszefliggés mutathatd ki egyes vérszérum paraméterek és a
taplalkozassal bevitt mikro-tdpanyagok kozott, vagyis 1éteznek taplaltsagi allapotot jelzd
biomarkerek. Mivel a szérumbol csak a natrium-, kalium, kalcium-, magnézium- és vas
mérésére nyilt lehetdséglink, igy a taplalékbeviteli paraméterek koziil csak az eldbbiekkel

kerestiink 0sszefliggést (5.4.1.4abra).
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5.4.1. abra — Az étrendi és a szérum natrium, kalium, kalcium, magnézium és vas
Osszefiiggései (Na=natrium,K=kalium,Ca=kalcium,Mg=magnézium,Fe=vas; se=szérumban
mért; bevitel=taplalkozassal bevitt)

A tapléalékkal bevitt és a szérumbol kimutathaté mikro-tdpanyagok kozott nem talaltunk
Osszefliggést, vagyis a szérumbol kimutathaté ionok nem haszndlhatok biomarkerként a

taplalkozassal 0sszefliggésben.
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Az ¢élsportban mind az aerob teljesitoképesség, mind a testosszetétel jelentds meghatarozo
tényezd. A teljesitménymutatok koziil, az aerob teljesitoképességet legmegbizhatobban
jellemzd paraméter a maximalis oxigénfelvevd képesség (VO, max), a testdsszetétel
jellemzésére a testzsir% és a zsirmentes testtomeg (LBM) alkalmasak. Mivel azt
feltételeztiik, hogy a taplalkozas befolyasolja a teljesitoképességet, ezért megvizsgaltuk
VO, max ¢és a testzsir%, makro-tapanyag bevitellel mutatott Osszefliggéseit (5.4.2.

tablazat).

5.4.2. tablazat — VO, max és testzsir% Osszefliggései a makro-tapanyag bevitellel

* p<0,05; ** p<0,01; NS: nem szignifikans

VO, max
Testzsir%
(I/perc)
Energia bevitel
R=0,318** R=0,101%*
(kcal/nap)
Fehérjebevitel
R=0,271%* R=0,123**
(g/nap)
Zsirbevitel (g/nap) R=0,313** R=0,110%**
Szénhidrat bevitel
R=0,293** NS
(g/nap)

A testzsir% ¢és a makro-tdpanyag bevitel kozott a szénhidratbevitel kivételével talaltunk
ugyan Osszefliggést, de ez rendkiviil laza volt. Az aerob kapacitds esetében az egyes
Osszefiiggések valamivel szorosabbak voltak.

A tablazatokban feltiintetett eredményeken kiviil, vizsgalatunkban erds negativ
Osszefliggeést talaltunk a testzsir% és a vita-maxima tipusu terheléses vizsgalat soran
rogzitett VO, max értékek kozott (R=—0,625%*). Tovabba nagyon erds pozitiv
Osszefliggést taldltunk a testtomeg és LBM kozott (R=0,962**) amik igazoljak a
papirformat, miszerint az ¢élsportoloi teljesitmény szoros Osszefliggésben van az
izomtomeg ¢€s a zsirtdmeg nagysagaval, azaz kedvezobb teljesitmény érhetd el magasabb

izom- ¢s alacsonyabb zsirtdmeg esetén.
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5.5. A testosszetétel és az eredményesség osszefiiggése a tornasportban

A sportolok szervezetének optimalis zsirtdmeg/izomtdmeg aranya individudlis és foleg
sportagi kiilonbségeket mutat. Jelentdsen tdgabb intervallumban mozog, pl. az
alloképességi ill. a kiillonbozo sportjatékokban résztvevo versenyzok testzsirtartalma,
ellentétben az esztétikai sportagak résztvevoivel. Ebben a sportagcsoportban a jé erdnléten
¢s technikai tuddson kiviil alapvetd kovetelmény az esztétikus megjelenés is, ebbdl
kifolyolag a jobb sportagi eredmény érdekében, lényegesen nagyobb hangsulyt kell
fektetni a zsirmentes testtomeg ndvelésére. Az esztétikai sportokat leginkabb jellemzo
tornasportban kivaltképp igaz, hogy az alacsonyabb testzsirtartalmu versenyzdk jobb
eredményre szamithatnak. Ezt az 4llitast korabbi vizsgalatunk eredményei tdmasztjak ala,
amelyben a 36. Torndsz Vilagbajnoksdgon résztvevd, nemzetkdzi szintli élsportolok
testosszetételét vizsgaltuk bioelektromos impedancia analizissel (BIA). (A mddszerrel
kapcsolatos teljeskorti ismeretanyagot a National Institute of Health Technology
Assessment modszertani  allasfoglalasa (1996) tartalmazza). A  vildgversenyen
testosszetétel mérést végeztiink, valamint munkacsoportunk allitotta Ossze a verseny
hivatalos étrendjét, kiemelt figyelmet forditva a torndszok szamara legeldnyOsebb
Osszetételll ételek megjeldlésével (4. sz. melléklet).

Vizsgélatunkban eredményességi kategoridk szerint hasonlitottuk 0Ossze a tornaszok
testzsir%-at és zsirtdmeg/izomtdmeg aranyat, melyet 5.5.2. és 5.5.3. tablazatokban

mutatunk be. A tornaszok antropometriai jellemzo6it a 5.5.1. tablazat tartalmazza.

5.5.1. tablazat — A tornaszok antropometriai jellemzdi (atlag+SD)

Férfiak (N=56) N6k (N=32)
Eletkor (év) 23,39+4,69 20,15+9,45
Testmagassag (cm) 167,6+5,79 157,85+7,29
Testtomeg (kg) 65,65+5,92 51,75+9,68
BMI (kg/cm?) 23,36+1,58 20,65+2,86
Testzsir% 7,5+6,05 12,8+9,45
Izom% 57,46+5,89 42,5749,67
Csont% 4,9+0,73 4,95+0,99
LBM (%) 92,5+13,2 87,21+11,79
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5.5.2. tablazat - Testzsir% az eredményességi kategoridk szerint (atlag+SD)

Férfiak

Nok

1-8. helyezés

7,546,61(N=11)

11,33+6,51(N=4)

9-16. helyezés

7,64+6,01(N=8)

13,38+4,12(N=6)

>17. helyezés

8,39+13,22(N=37)

13,37+11,71(N=22)

5.5.3. - tdblazat - Zsirtomeg €s izomtdmeg aranya az eredményességi kategoriak szerint

(atlag+SD)
Férfiak Nok
1-8. helyezés 0,086=+0,02 0,153+0,03*
9-16. helyezés 0,088+0,03 0,165+0,02
>17. helyezés 0,102+0,02 0,163+0,04

*p<0,05 a 2. és a 3. csoporthoz viszonyitva

A tornaszok atlagos testzsir%-a 7,5+6,05 volt a férfiak és 12,8+9,45 volt a n6k esetében.
Az atlagos testzsirtartalom mindkét nem esetében alacsonyabb volt az eredményesebb
versenyzOk esetében, de szignifikans kiilonbséget nem tudtunk kimutatni egyik nem
esetében sem. A zsirtdmeg ¢és az izomtdmeg aranyat vizsgalva mindkét nemnél hasonlo
tendencia figyelhetd meg, azonban szignifikans kiilonbséget csak a nék esetében tudtunk
kimutatni a legeredményesebb ¢és a kevésbé eredményes versenyzOk kozott. A
szegmentalis folyadékeloszlas mérésével nyert felsd és also testfél fejlettségére (karok és
labak izomtomege) vonatkoz6 adatok lehetévé tették, hogy Osszefiiggést keressiink a
torndszok izomtomeg-eloszlasa és legeredményesebb tornaszeriik kozott. A rangsorolas
utdn megallapitottuk, hogy a férfiaknal legeredményesebb ugrok also testfele volt a
legfejlettebb, mig a korlaton induldknal a felsd testfél fejlettsége dominalt. A két
tornaszeren indulok testfeleinek fejlettsége kozott szignifikans kiilonbség volt (p<0,05). A
néknél nem volt szamottevd kiillonbség a két testfél fejlettségében szerenként (5.4.4.

tablazat).

74



5.5.4. tdblazat — Karok/labak izomtdmeg aranyainak szerenkénti megoszlasa

(atlag£SD)
Férfiak (N=56) Nok (N=32)

Korlat 0,50+0,04*

Gytri 0,49+0,06

Nyujto 0,48+0,03

Lo 0,47+0,03
Talaj 0,46+0,06 0,36:0,04
Ugras 0,45+0,04 0,38+0,04
Felemas korlat 0,37+0,03
Gerenda 0,37+0,02

*p<0,05 az ugrashoz viszonyitva
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6. MEGBESZELES ES KOVETKEZTETESEK

6.1. Sporttaplalkozas és néptaplalkozas

Vizsgdlatainkat nagy elemszdmi mintan, 615 ¢&lsportold bevonasaval végeztik. A
taplalkozastudomany témakorében végzett atfogd vizsgalatok esetében ez jelenleg
egyediilallonak tekinthetd hazankban, de a nemzetk6zi szakirodalomban is csak kevés
hasonldan nagy elemszamu mintan végzett munkat talaltunk. Short és Short 1983-ban sajat
munkankhoz hasonléan, 4 ¢éves adatgylijtés utdn 554 egyetemi sportold taplalkozasi
szokasait elemezték az Egyesiilt Allamokban. 1989-ben van Erp-Baart és mtsai orszagos
vizsgalatukban 419 élsportold taplalkozési szokasait vizsgaltak részletesen Hollandidban
(Nationwide survey I[.-II.), valamint ugyanebben az évben Grandjean (CSFII) sajat
vizsgalatunkkal megegyezé modon 275 élsportold makro-tapanyag bevitelét hasonlitotta
ossze a lakossagi bevitellel szintén az Egyesiilt Allamokban. Grandjean és Ruud 1994-ben
103 olimpikon taplalékbevitelét vizsgalta részletesen sportdganként. Sundgot-Borgen és
mtsai 1994-ben nagy elemszamu, 603 {0s taplalkozasi vizsgalataban kiilonbozo
sportagcsoportokban versenyzd ndknél vizsgaltadk a taplalkozéasi rendellenességének
kialakuldsdnak lehetdségét, azonban a témabol adddoan sajatjainkhoz képest eltérd
szempontok alapjan.

A sporttaplalkozasi vizsgalatokban leggyakrabban, 8-25 fés elemszamu mintaval (Paschoal
¢s mtsai 2004, Leydon és mtsai 2002, Felder és mtsai 1998, Steen €s mtsai 1995, Tanaka ¢€s
mtsai 1995), ritkdbban 40-120 f6s (Telford és mtsai 1992, Rousseau és mtsai 2004, Cupisti
¢s mtsai 2002, Gropper és mtsai 2003) és elvétve 167-180 f6s mintaval taldlkoztunk
(Leblanc és mtsai 2002, Burke LM ¢s mtsai 2003). A kizarélag a taplalék-kiegészitd
készitmények fogyasztasat felmérd kérddives tanulmanyoknal taldlkoztunk a sajat
mintankndl is 1ényegesen nagyobb elemszamu mintdkkal, egy N=1620 {6t szdmlald norvég
felmérésben és egy N=1355 f0s koreai munkdban (Sundgot-Borgen ¢s mtsai 2003, Kim ¢és
mtsai 1999).

A nemzetkozi szakirodalomban fellelhetd legjelentsebb, lakossagi populaciora vonatkozo
atfogo taplalkozasi tanulmany a The National Health and Nutrition Examination Survey
(NHANES), amely az USA-ban 1976 és 94 kozott 3 reprezentativ felmérést foglalt
magaban. Ez a széleskorii felmérés 30 kiillonbozo egészségligyi és taplalkozasi témat dlel
fel és kozel 34000 fo részvételével késziilt. A jelenleg is hivatkozési alapul szolgalo

NHANES III. (Woteki és mtsai 1990) 1988 és 94 kozott késziilt. Az élsportolok
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taplalkozasat a lakossagi taplalkozassal 6sszevetd kiilfoldi tanulmanyokban elsésorban ez
az iranyadod, valamint az ugyan régebbi, de szintén jelentés Continuing Survey of Food
Intakes by Individuals (CSFII), amely 1985 és 86 kozott zajlott a National Nutrition
Monitoring System keretein beliil, szintén az USA-ban (Peterkin és mtsai 1984).

Az 1952-es Helsinki Olimpia sportoloinak taplalékbevitelét és az amerikai lakossag
taplalkozasat eldszor Jokl hasonlitotta 6ssze 1964-ben (Jokl 1964). A szakirodalomban
jelenleg fellelheté Osszehasonlitdo taplalkozéasi elemzéseket tartalmazd nemzetkozi
tanulmanyokban kis elemszamt, egy adott sportdgat 1iz6 élsportolok taplalkozasi
paramétereit vetették ossze a CSFII ill. az NHANES III. vonatkozé eredményeivel. Sajat
munkankban az ¢lsportolok ¢és a nem sportold, lakossagi populacio taplalkozasi
paramétereinek 0sszevetéséhez elsdsorban a legutolso atfogd hazai lakossagi vizsgalat, az
Orszagos Lakossagi Egészség Felmérés (OLEF) eredményeit hasznaltuk fel (Rodler és
mtsai 2005), de nem hagytuk figyelmen kiviil az Els6¢ Magyarorszagi Reprezentativ
Taplalkozasi Vizsgalat (EMRTV) eredményeit sem (Bird6 1994). A két vizsgalat
retrospektiv modon torténd Osszevetése soran a kovetkezd 1ényeges kiilonbségeket talaltuk

az OLEF-ben az EMRTV-hez képest:

alacsonyabb zsirbevitel

* |ényegesen alacsonyabb telitett zsirsav- és sokkal magasabb tobbszorosen telitetlen
zsirsav bevitel, azaz 1ényegesen kedvezébb PUFA/SFA arany

= valamivel alacsonyabb koleszterin bevitel

* magasabb szénhidratbevitel mellett kevesebb hozzaadott cukor bevitel

* |ényegesen magasabb antioxidans bevitel, kiilonds tekintettel az E-vitaminra és a

C-vitaminra

= alacsonyabb natrium bevitel.

Ezek alapjan valdszinlinek tartjuk, hogy a két lakossagi vizsgalat kozott eltelt két évtized
alatt az egészségnevelésben bekodvetkezd valtozasok pozitiv hatdsai megmutatkoznak a
taplalkozasi szokdsokban. Ezt leginkdbb a KSH zsiradékra vonatkozo élelmiszervasarlasi
adatai tamasztjak ald (KSH: Elelmiszermérlegek, Budapest, 2004.), mely szerint az utobbi
évtizedben a novényi olaj vasarlas a haromszorosara nott, ezzel szemben a sertés zsir
vasarlas a felére csokkent. Azonban a pozitiv valtozasok mellett ki kell emelni a lakossagi
populacidora még mindig jellemzd taplalkozasi hibdkat, amelyek nagyrészt az élsportolok

taplalkozasara is jellemzdek:
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a lakossdg napi energiafelhasznaldsanak ismeretében, a sziikségesnél magasabb

energiabevitel

= csokkent, de még mindig az ajanlott értéket meghaladd zsirbevitel, ill. zsirokbol
szarmazo energia% (37 EN%)

» csOkkent, azonban az energiabevitel ardnydban még mindig magas hozzaadott
cukor mennyiség (22% az ajanlott 10%-kal szemben)

= alacsony ¢élelmi rostbevitel

* az ajanlottnal magasabb atlagos napi fehérjebevitel

* nagyon magas natriumbevitel (férfiaknal az ajanlott bevitel 3,5x, ndk esetében

annak 2,5x)

= asziikségesnél valtozatlanul alacsonyabb kalium- és vasbevitel.

A vizsgalatunkba bevont élsportolok taplalkozasaban a felsorolt taplalkozéasi hibak
fellelhetok. Ezek alapjan megallapitottuk, hogy a sportolok nem kovetnek sportspecifikus
taplalkozasi irdnyelveket. A makro-tapanyag bevitel mindkét nem esetében a nem sportoloi
populacional tapasztalt megoszlast koveti. Igy a magas zsirbevitel a szénhidratbevitel
rovasara torténik, amely problémat jelenthet az energiaszolgaltatasban. Meglepd
eredmény, hogy egyes, a sportteljesitmény szempontjabol kiemelkedd jelentdségli mikro-
tapanyag bevitele a lakossagi ajanlott (RDA) értéket sem éri el. Ugy véljiik, hogy az
¢lsportold férfiak 1ényegesen magasabb kaloria bevitele mellett konnyebben fedezhetd az
asvanyi anyag-, ¢s vitaminsziikséglet, ebbdl adodéan a nék szignifikansan alacsonyabb
kaloria bevitele kedvezdtlenebb helyzetet teremt.

Maughan (1997) és Cole és mtsai (2005) eredményeihez hasonldan, a 4.1. alfejezetben
targyalt eredményeink tiikrében egyértelmiien megallapithatjuk, hogy az élsportolok
taplalkozasa nem kiilonbozik lényegesen, sot kifejezett hasonlosagokkal bir a lakossagi
populécid taplalkozasdhoz képest — az energiabevitel kivételével -, kiilondsen a ndk
esetében. Ugy gondoljuk, hogy mivel sajat vizsgalatunk esetében a néi sportolok talnyomod
tobbsége esztétikai sportold volt, ezért kaptunk a lakossagi vizsgalatban tapasztalt
eredményekhez nagyon hasonld eredményeket a nok tdpanyag bevitelének vizsgalatakor,
még az energiabevitel tekintetében is. Ezt azzal tamasztjuk ald, hogy a
sportdgcsoportonkénti  Osszehasonlitds alkalmaval megmutatkoztak a taplalkozési

kiilonbségek a ndk esetében is.

78



Megfigyeléseinket tobbek kozott Grandjean (1989) eredményei is alatamasztottak,
miszerint az élsportolok makro-tapanyag bevitelérdl altalanosan elmondhat6, hogy a
sziikségesnél alacsonyabb a szénhidratbeviteliik és az ajanlottnal magasabb a zsirbeviteliik,
Osszességében energiabeviteliik alacsonyabb a kivantnal. Megallapitotta, hogy az
¢lsportolok nem taplalkoznak tudatosan vagy az ajanlasok nem elég specifikusak. A szerzo
tovabba kiemelte az individualis ill. a sport-specifikus taplalkozasi tanacsadéas fontossagat
¢s sziikségességét.

Az NHANES III. eredményeit felhaszndlé tanulmanyok szerint, az alloképességi sportot
1z6 hétprobazok, evezdsok, vizipolosok és uszok esetében az Osszes tapanyag bevitele
meghaladta a lakossagi bevitelt, de a vitaminok és asvanyi anyagok ajanlott beviteli
értekeinek csak a 67%-at érték el, a legtobb mikro-tdpanyag esetében. A sportolok
tulnyomo tobbsége — a férfiaknak tobb, mint 70%-a, a ndknek tobb, mint 90%-a — legalabb
egy antioxidans vitamin bevitele ellenére sem érte el az ajanlott bevitelt, holott a sportolok
tobb, mint 50%-a szedett vitamin kiegészitoket. Tovabbi tanulmanyok eredményei is
alatdmasztottak (Mullins és mtsai 2001, Steen €s mtsai 1995, Farajian és mtsai 2004, Cole
¢s mtsai 2005), hogy a sportoloknal altalanosan jellemzd a tal magas zsir- és tul alacsony
szénhidratbevitel. Az esztétikai sportolok (miikorcsolyazok és miivészi tornaszok) esetében
az energia-, sz€énhidrat-, ¢lelmi rost -, és koleszterin bevitel szignifikdnsan alacsonyabb
volt, mint a lakossag esetében. A becsiilt energia beviteliik hozzavetdlegesen 20%-al volt
alacsonyabb a sziikségesnél. A B12, D és E-vitaminok kivételével a vitaminbevitel az
ajanlott érték folott volt a legtobb vitamin és a legtobb sportold esetében. A C-vitamin és
nok esetében a thiamin (B1-vitamin) bevitel is 1ényegesen meghaladta a lakossagi bevitelt.
A férfi korcsolydzoknal az atlagos magnézium-, cink- és jodbevitel; a néknél a kalcium-,
vas- ¢és foszforbevitel volt az ajanlott beviteli érték alatt (Ziegler és mtsai 1999,
Jonnalagadda és mtsai 1998).

Az ¢lsportoloi és a nem sportoloi populaciokra vonatkoz6 taplalkozasi alapelvek rendkiviil

hasonloak, melyek 0sszevetését az alabbi tablazatban tiintetjiik fel Martos (2002) szerint:
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6.1.1. tablazat — A sportoloi €s nem sportoloi populaciok taplalkozasanak

Osszehasonlitasa kiemelt iranyelvek szerint

Jellemz6k Sporttaplalkozas Néptaplalkozas

Energia Aktivitas fiiggvénye Aktivitas fliggvénye
Tapanyagok aranya 12/25/60 15/30/55

Fehérje 2-2,5 g/ttkg 0,8-1 g/ttkg
Tapanyagok Zsir 1,5 g/ttkg 1,5 g/ttkg

szénhidrat 7-10 g/ttkg 4-5 g/ttkg
Asvanyi anyagok PDI RDA
Vitaminok PDI RDA?
Folyadék Izzadtsagtol fligg 2-2,5 1/nap
Valtozatossag Valtozatos Valtozatos
Gyakorisag Minimum 3x Minimum 3x

A sporttaplalkozas és a néptaplalkozas egészséges taplalkozéasra vonatkozo alapelvei
megegyeznek. Alapvetd kiilonbség az energiaigényben mutatkozik, amely a sportolok
esetében is nagymértékben fligg a fizikai aktivitas tipusatol, intenzitasatol €s idotartamatol,
azonban nem kétséges, hogy a lakossagi sziikségleteknél szignifikdnsan magasabb a
felmertil6 igény (Szabo S. és Tolnay 2001). A fizikai aktivitas energiaigényének fedezésén
beliil kiemelt figyelmet kell forditani a szénhidratok, mint legfébb energiaforras, megfeleld
aranyu bevitelére. Nem vitas, hogy az optimalis sportoldi teljesitmény vitamin- €s dsvanyi
anyag igénye meghaladja a lakossagi sziikségleteket. Mivel a sportoloi sziikségleteket
illetden nincs egységes allasfoglaldas, az irodalomban ellentmonddsos sportoloi
ajanlasokkal taldlkozunk. A tudomdanyos vizsgéalatok eredményeit gyakran a lakossagi
standardhoz viszonyitjdk annak ellenére, hogy az antioxidansok preventiv szerepét
bizonyité kozlemények egyre inkabb kérdésessé teszik az RDA-értékeket most mar
gyakran a nemsportoldi populacid tekintetében is (Bruno és mtsai 2006, Carr és mtsai
1999). A sportoldi ajanlasok a legtobb mikro-tapanyag esetében foliilmuljak a lakossag
szamara kialakitott RDA értékeket, azaz nem vitds, hogy a sportolok energia-, vitamin- és
asvanyi anyag sziikséglete magasabb a kiilonboz6é tipust edzésterhelések miatt. Az
egészség fenntartdsa ¢s az optimalis sportteljesitmény biztositasa érdekében szamos

taplalkozasi ajanlas sziiletett az utoébbi évtizedben (Burke ER 1999/b):
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e RDA (Recommended Dietary Allowances): a napi ajanlott bevitel taplalkozasi
standardjat az Egyesiilt Allamokban mar t5bb, mint 60 évvel ez el6tt megalkottak,
az egészség fenntartasa érdekében

e RDI (Reference Daily Intake). az 1993-ban sziiletett ajanlds a taléléshez”
sziikséges alapvetd minimum értékeket, és nem az egészség fenntartasahoz
sziikséges optimalis mennyiséget adja meg az egyes tdpanyagokra vonatkozdan

e ODI (Optimum Daily Intakes): pusztan a fizikai fittséghez sziikséges vitamin, és
asvanyi anyag mennyiségnél tobbet javasol, a kdrnyezeti stressz hatdsok konnyebb
lekiizdése céljabol

e PDI (Performance Daily Intakes): az 1997-ben sziiletett ajanlés a fizikailag aktiv
emberek szamara sziikséges magasabb taplalkozasi kovetelmények biztositasat

célozza

Az ajanlasokkal kapcsolatban alapvetd problémat jelent, hogy nagyon eltérd, standardnak
nem tekinthetd értékeket tartalmaznak az egyes taplalkozasi paraméterekkel kapcsolatban.
A C-vitamin esetében példaul az RDA ¢és az RDI 60 mg-ot, az ODI 150-200-, a PDI pedig
800-3000 mg-os értéknek felel meg. Ezek a lényegesen eltérd értékeket mutatd ajanlasok
nem vezetnek egységes allaspont kialakulasahoz az egyes tapanyagok bevitelét illetéen. A
taplalkozas szempontjabol is a fizikai aktivitasokkal Osszefiiggésben mar megalkotott
kompendiumhoz (Ainsworth és mtsai 1993, 2000) hasonldé nemzetkozileg egységes
allasfoglaléas lenne sziikséges. Azt gondoljuk, hogy a sportoloi sziikségleti értékek valahol
kozépen helyezkednek el, mindenképpen a lakossagi standard folott, de a megadozisok
feleslegesek. Az Egyesiilt Allamokban, a szovetségi nyilvantartas iranyelve altal elirt
ajanlott bevitelt az RDI, Europa szerte az Eurdpai Uni6 altal kiadott RDA jelenti, amely
alapvetden megegyezik a Magyarorszagon 2000-ben modositott, eldézdleg 1996-ban
elfogadott (Biré és Lindner 1999) és n¢hany paraméter tekintetében modositott RDA-val,
(Rodler 2005), de Iényegesen kevesebb javasolt értéket tartalmaz. Ebbdl addddan
munkankban, a nemzetk6zi szakirodalomban jelenleg elfogadott RDA ajanlasait

tekintettiik irdnyadonak.
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6.2.Sportagcsoportok taplalkozasi kiilonbségei

Az 5.2. alfejezetben targyalt eredményeinket 4 sportagcsoport (alloképességi-, esztétikai-,
kiizd6- ¢és labdajatékok) taplalkozéasi paramétereinek elemzésével nyertiik. Alapvetd
megallapitdsunk szerint az esztétikai sportolok energia-, makro- és mikro-tdpanyag
bevitele lényegesen alacsonyabb, mint a tobbi sportagcsoport esetében. Eredményeink
alapjan az alloképességi és az esztétikai csoportban tapasztalhatd makro- €és mikro-
tapanyag beviteli kiillonbségekért a szignifikdnsan kiilonb6zé energiabevitel tehetd
felelossé, mindkét nemnél. Grandjean (1989) és Burke LM és mtsai (2003) eredményei is
megerdsitették, hogy, az esztétikai sportolok (torndszok, miikorcsolyazok) ¢és a
sulycsoportos sportagak (birkozok) képviseléi esetében a legalacsonyabb ¢és az
alloképességi sportoloknal a legmagasabb az energiabevitel. Az utdbbi sportdgcsoportnal a
szerz6k 3500 kcal/nap-os, a labdarugoknal 3800 ¢és 4000 kcal/nap-os atlagos
energiabevitelt kozoltek. Ezek az eredmények részben egyeznek sajat vizsgalatunk
eredményeivel, ugyanis a labdajatékos sportolok esetében 4014 kcal/nap, az alloképességi
sportoloknal viszont 4000 kcal/nap volt az atlagos energiabevitel. Az irodalom
maratonistaknal és hosszutavfutoknal 2200-3400 kcal kozotti napi atlagos energiabevitelrdl
szamol be (Hawley és mtsai 1995), Tour de France kerékparosoknal kiugréan magas 5800
¢s 7700 kcal (Saris és mtsai 1989), uszoknal Barr és Costill (1992) 3650 és 4320 kcal és
csapatsportoknal nagyon valtoz6é 2500-6400 kcal kozott taladlkozunk eredményekkel. Az
esztétikai sportolokndl Grandjean szerint atlagosan 1809 kcal volt a napi energiabevitel,
Benardot és mtsai (1996) atlagosan 1650 és 2080 kcal kdzotti energiabevitelt talaltak, mig
esetiinkben 2960 kcal volt a férfiaknal és 1698 kcal a néknél. Ziegler és mtsai-nak
vizsgalataiban (1999, 2001, 2002) a miikorcsolyazé férfiak atlagos napi energiabevitele
2329 kcal, a n6ké 1545 kcal volt, ami azt jelenti, hogy mindkét nem esetében az ajanlott
érték alatt maradt. A szerzOk szerint a legnagyobb problémat az jelenti, hogy a sportolok
energidja majdnem 50%-ban cukorbol és zsirbdl szarmazik ahelyett, hogy étrendjiik a
komplex szénhidratok koré épiilne alacsonyabb zsirbevitel mellett. Emellett tovabbi
problémat jelent, hogy elsésorban a tornaszok, de mindenképpen tobbnyire a ndi sportolok
gyakran alulbecsiilik taplalékbeviteliiket (Jonnalagadda és mtsai 1998 és 2000, Burke LM
2001), ezért nehéz felmérni és értékelni a valddi energiabevitel és energiasziikséglet
kiilonbségét és korrigalni azt a diétaval (Hill és Davis 2001, 2002). Adatfelvételiink soran

ezért preferaltuk a személyes kikérdezést ill. a kitoltott taplalkozasi kérddivek dietetikus
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altal torténd ellendrzését. Az emlitett szerzok elétérbe helyezik a DLW (Double Labelled
Water) technika alkalmazéasat, melyre a 2.4. alfejezetben mar kitértiink. Negativ
energiaegyensulyrdl az esztétikai sportolokon kiviil még hosszatavfutoknal szamoltak be

(Onywera ¢€s mtsai 2004, Fudge és mtsai 20006).

A legtobb ajanlas szerint az élsportolok szénhidratbevitelének a napi energiabevitel
legalabb 55-60%-at, mig zsirbeviteliikknek legfeljebb 30%-at kellene kitennie (Burke LM
2001). Az ajanldsokndl azonban a sportagtipust, az edzésterhelést, a teljes
energiafelhasznélast, a regeneracio iddtartamat, a sportold altal preferalt ételeket, az
iddjarast egyarant figyelembe kell venni (Brown és mtsai 2002). Egyes szerzék 70%-os
szénhidratbevitelt javasolnak, de csak a szénhidratfeltoltés idészakdban, ami azonban a
gasztrointesztindlis problémék miatt csak kevés sportolondl alkalmazhato (1d. 3.6.1.
alfejezetben). Sajat vizsgalatunkban az 55-60%-o0s szénhidratbeviteli ajanlast legjobban a
kiizdésportold nok 53,4%-al és legkevésbé a labdajatékos férfiak kozelitették meg 44,8%-
al. Hawley ¢és mtsai (1995) hosszutavfutoknél €s maratonistaknal 47 és 55 EN% kozotti
szénhidratbevitelt ill. 27 és 38 EN% kozotti zsirbevitelt talaltak. Grandjean vizsgélataban a
birk6zok esetében volt a legkedvezObb (54%) az energiaaranyos szénhidratbevitel, a
fehérjebevitel viszont naluk volt a legalacsonyabb (12%). Megfigyeléseihez hasonloan,
sajat vizsgalatunkban 1is azt tapasztaltuk, hogy a szénhidratbevitel mindegyik
sportagcsoportban 55% alatt maradt, a zsirbevitel viszont az Aaltalunk vizsgalt
labdajatékosoknal kozel 39%, a kiizddsportold néknél azonban ,,csak” 31,5% volt, mig a
szerz0 a férfiaknal atlagosan 37%-0s, a néknél 34%-os zsirbevitelt talalt. Az energiabevitel
aranyaban vizsgalt zsirbevitel ellentétben sajat megfigyelésiinkkel, Grandjean (1989)
vizsgélatdban az esztétikai sportoloknal volt a legalacsonyabb: 34 %, mig a
labdajatékosoknal a legmagasabb: 41%. Szintén 41 EN%-os zsirbevitelt tapasztalt
Grandjean és Ruud (1998), azonban kerékparozoknal, a legalacsonyabb energiaaranyos
zsirbevitelt hosszutavfutoknal és mitkorcsolyazoknal talaltak: 29% ill. 31%. Megfigyelésiik
szerint a teniszezOk szénhidratbevitele volt a legkedvezdbb: 54 EN%. Short és Short
labdarugoknal 38 és 61 EN% kozotti zsirbevitelt taldltak. Annak ellenére, hogy
vizsgalatunkban mindkét nemnél az esztétikai csoportban volt a legalacsonyabb a gramm
szerinti zsirbevitel, azonban ugyanezt az energiabevitel aranyaban vizsgalva, fdleg a
férfiaknal kifejezetten magas tobb, mint 37%-os zsirbevitelt tapasztaltunk. Feltételezheto,
hogy ennek egyik oka a napi taplalékbevitel, ezzel egyiitt energiabevitel, rossz

elosztasaban rejlik az edzésterhelésekhez képest: kaldriaszegény reggeli, kaloriadis ebéd

83



¢s vacsora (Ziegler és mtsai 2002). A magas zsirbevitel természetesen nem része egyik
tréningdiétanak sem, de a negativ energiacgyensuly kompenzalasanak tekinthetd, hogy az
edzett szervezet ugyanolyan intenzitasnal tobb zsirt és kevesebb szénhidratot ¢get, mint az
edzetlen, ugyanakkor magas szénhidrattartalmu diéta esetén csokken a zsirsavak oxidacidja

(Hawley és mtsai 2000).

Az ajanlott fehérjebevitel 1-1,5 g/tskg/nap ill. 12-15% a napi energiabevitel ardnyéban.
Sajat vizsgalatunkban tapasztalt fehérjebevitel 14,5 és 16,4 EN% kozé esett, mig a
Grandjean altal tapasztalt fehérjebevitel nagyobb szoérassal 12 és 18 EN% kozé esett.
Véleménye szerint, a birk6zok és az esztétikai sportolok fehérjeigénye nagyobb a tobbi
sportag 1ill. sportagcsoport képviseldihez képest, melynek alapvetd magyarazata a
tomegndvelés, az erdkifejtés és az esztétikai megjelenés miatt. Ennek ellenére birk6zoknal
talalta a legalacsonyabb: 12 EN%e-os fehérjebevitelt, a legmagasabbat: 18 EN%-ost, pedig
a labdajatékosoknal és a sulyemel6knél tapasztalta. Grandjean és Ruud kiizdésportoloknal
tapasztaltdk a legalacsonyabb energiaaranyos fehérjebevitelt: 12%-ot, a legmagasabbat
pedig szintén sulyemel6knél: 19%-ot. Az esztétikai sportolok fehérjebevitelét vizsgalo
tanulmanyokban atlagosan 17 EN%-os fehérjebevitelrél szamoltak be (Jonnalagadda és
mtsai 1998). Hosszutavfutoknal és maratonistaknal Hawley és mtsai 13 és 16 EN% kozotti
fehérjebevitelt talaltak, de taldlkoztunk kifejezetten alacsony fehérjetartalmu diétaval: 10,1
EN% és 1,3 g/tskg-os fehérjebevitellel szintén ennél a sportdgcsoportnal (Onywera és
mtsai 2004), valamint roplabddsoknadl is, ahol az atlagos fehérjebevitel 1,1 g /tskg ¢és
kevesebb, mint 12 EN% volt (Beals és mtsai 2002).

Az ¢élsportolok koleszterin bevitelére vonatkozoan kevés irodalmi adatot talaltunk. Short és
Short tanulméanyabol kideriilt, hogy a kiugroan magas zsirbevitell diétat folytato
labdarugok esetében nem meglepd moddon a koleszterin bevitel is nagyon magas: 800 és
1200 mg/nap kozé esik, ami az RDA altal ajanlott érték 3-4-szerese. Sajat vizsgalatunkban
szintén a labdajatékos férfiaknal tapasztaltuk a legmagasabb koleszterin bevitelt (722
mg/nap), ami tobb, mint kétszerese az RDA ajanldsdnak. Tapasztalatunk szerint a ndi
sportolok koziil is csak az esztétikai sportolok és a kiizddsportolok koleszterin bevitele

maradt az RDA alatt.
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6.2.1. abra — A vizoldékony vitaminok és az dsvanyi anyagok szerepe az
energiatermelésben és az anyagcserében
(McArdle&Katch&Katch: Sports and exercise nutrition, Lippincott Williams & Wilkins, USA,
1999: pp.197,54)

A szakirodalmi adatok és eddigi eredményeink is alatdmasztjak, hogy az élsportoloi
tevékenység energiaigénye meghaladja a lakossagi igényeket és ebbdl adodéan nemcsak a
makro-tapanyagokbol, hanem a vitaminokbdl és az asvanyi anyagokbol is magasabb
bevitelt kell biztositani, kiilondsen az energiaszolgaltatdsban kiemelt szerepet jatszé mikro-

tapanyagok esetében. Ennek hangsulyozasat célozza a 6.2.1. 4bra.

A vitaminok és asvanyi anyagok terén nagyon kiilonb6z6 tapasztalatokrol szdmol be az
irodalom. Az RDA celérése elsdsorban néknél, foleg az esztétikai sportigakban és az
atlétikaban jelent problémat, legfoképpen a vas, kalcium, magnézium, B-vitaminok (6 €s
12) és cink esetében (Moffatt 1984, Ruud és Grandjean 1989, Cupisti és mtsai 2000 és
2002, Jonnalagadda és mtsai 1998). Az emlitett mikro-tdpanyagokon kiviil még alacsony
foszfor- és jodbevitelt, azonban az RDA-t meghaladd C-vitamin bevitelt tapasztaltak
Ziegler és mtsai miikorcsolyazoknal (1999). Sajat vizsgéalatunkban szintén az esztétikai

sportold- és a kiizddsportold ndk kalciumbevitele maradt az RDA alatt. Az inadekvat
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magnézium bevitel is els6sorban az esztétikai sportolokat és a birkozokat veszélyezteti

Nielsen ¢és mtsai (2006) szerint.

Legkevésbé a C-vitamin bevitel jelent problémat, egyrészrél mert az RDA altal kordbban
eléirt 60 mg ill. a 90 mg-os 0j referenciaérték (Rodler 2005) nagyon konnyen fedezhetd
taplalkozassal, masrészrol mert a legtobb sportold szed valamilyen taplalék-kiegészitd
készitményt, amelyek mindegyike tartalmaz C- és B-vitaminokat, igy nagyon sok sportolo
az ajanlott érték tobbszOrdsét viszi be naponta. Errdl szamoltak be Gabel és mtsai (1995)
akik kerékparosoknal 2-3-szoros RDA értéket tapasztaltak minden vitamin és asvanyi
anyag tekintetében, valamint Grandjean és Ruud (1994), akik szintén kerékparosoknal
Otszoros RDA-értéket tapasztaltak a C-vitamin ¢és ugyanekkora bevitelt a B6-vitamin
esetén sulyemeldknél. Azonban fontos felhivni a figyelmet arra, hogy az atlagos C-vitamin
bevitelhez gyakran kifejezetten nagy szords tartozik, azaz el6fordulhatnak szélsdséges
taplalkozasi szokasok a sportolok korében, amelyet korabbi vizsgalatunkban is
tapasztaltunk. Ebbdl adoddan gyakran eléfordul, hogy a sportolok C-vitamin bevitele a
lakossag szdmara ajanlott mennyiséget sem éri el. Ezt a nézetet erdsiti meg Beals (2002) is,
aki roplabdas néknél talalkozott az alacsony C-vitamin bevitelen kiviil, magnézium-, cink-,
vas-, kalcium-, folsav- és B-vitamin hidnnyal. Az alacsony B-vitamin bevitel van Erp
szerint az alacsony kaloria bevitellel hozhatd 6sszefliggésbe (Nationwide survey II). Bar
altalanossagban megallapithatd, hogy a nagyobb kaloriabevitel mellett konnyebben
fedezhetd a mikro-tdpanyag bevitel, de Steen és mtsai (1995) evezdsoknél példaul 2600
kcal-os napi energiabevitel mellett az RDA-nak mindossze a 2/3-at elérd cink, kalcium, B6
¢s B12 bevitelrdl szamoltak be. Ezzel szemben van Earp-Baart és mtsai (1989) szerint a
kalcium- ¢és vasbevitel egyértelmiien fiigg az energiabeviteltdl, azzal szoros pozitiv
korrelaciot mutat. Leblanc és mtsai (2002) pozitiv taplalkozasi valtozasrdl, azon beliil
emelkedd kalcium- és vasbevitelrdl szamoltak be labdarugoknal, ahol egy taplalkozasi
felmérés 3 éve alatt a kalciumbevitel 200 mg-mal, a vasbevitel 5 mg-mal nétt atlagosan
1021 ill. 12 mg-rél. Ezzel szemben Sundgot-Borgen és mtsai (1993) ndi atlétdknal
kalcium-, vas- és D-vitamin hidnyrdl szdmoltak be. A vashidny altaldban cinkhidnnyal
tarsul, mert azonos beviteli forrassal rendelkeznek: tojas, sovany husok, baromfi, halak,
tenger gyiimolcsei, szaritott gyiimolcsok, zoldségek. Ez elsOsorban a vegetarianus noi
sportolokat veszélyezteti, mert a sportteljesitmény romlasan til menstrudcios zavarokhoz,
a kalciumhiannyal egyiitt csontritkulashoz, végiil in. female athletic triad kialakuldsahoz

vezethet (Manore 2002).
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A natriumbevitel tekintetében megallapithatd, hogy minden sportagcsoportban, mindkét
nemnél jellemzd a tulzott sobevitel, amely sokszor az ajanlott érték tobbszordsét jelenti
elsésorban a férfiaknal. Ugy gondoljuk, hogy az egészséges taplalkozas iranyelveinek
ellentmond6 kifejezetten magas zsir-, koleszterin-, és natriumbevitel a nagy fizikai
teljesitményhez sziikséges magas kaloriafelhasznalas és erds verejtékezés miatt nem okoz
egészségligyl problémat, azonban az aktiv sportolas abbahagydsa utan elsdsorban
hypertonia, obesitas ¢s egyéb betegségekhez kialakuldsdhoz vezethet. Ezt a
megallapitdsunkat O’Kane ¢és mtsai (2002), valamint Kujala ¢és mtsai (1994) is
alatamasztottak eredményeikkel.

Fontos megallapitasunk, hogy a vizsgalt paraméterek tekintetében sokszor igen jelentOs
szorasokat észleltiink az egyes csoportokon beliil. A sportagcsoportokon beliil
tapasztalhato jelentds eltérések felhivjak a figyelmet az egyéni kiilonbségekre, valamint
arra, hogy ennek megfelelden fokozott figyelmet kell forditani a taplalkozasi tandcsadas

individualis jellegére.

6.3. Etrend-kiegészit6k hasznalata az élsportban

Etrend-kiegészitd készitmények nélkiil szinte elképzelhetetlen az élsport, legalabbis a
sportolok tulnyomo tobbsége szerint. A nemzetk6zi szakirodalomban fellelhetd
tudomanyos munkak alatamasztottdk eredményeinket, miszerint az ¢élsportolok tobb, mint
a fele (esetiinkben 53%) legaldbb egy fajta taplalék-kiegészitot alkalmaz (Sobal és mtsai
1994). Ugyanilyen eredményt talaltak Sundgot-Borgen ¢és mtsai (2003) is, kiknek nagy
elemszamu vizsgalatdban (N=1620) a n6i sportolok 54%-a, a férfiaknak 51%-a alkalmazott
legaldbb egyfajta készitményt, leggyakrabban az edzd javaslatira (58%-ban). Meglepd
modon 8%-uk nem volt tisztaban azzal, hogy az altaluk hasznalt készitmény bevizsgalt-e.
Ziegler ¢és mtsai (2003) szerint az alkalmazas leggyakoribb okai: jobb energiaellatas, a
betegségek megeldzése, jobb teljesitOképesség, a taplalkozasi hibak korrekcidja. A
témaban leginkdbb naprakész, nagy elemszdmu (N=582) mintan végzett vizsgalat
eredményei (Erdman és mtsai 2006) alapjan az élsportolok 88,4%-a alkalmaz taplalék-
kiegészitést, multivitamint és 4svanyi anyagokat 13,5%, C-vitamint 6,4%, fehérje tartalmu
kiegészitét 9%, a fennmaradd aranyban pedig sportitalokat és —szeleteket fogyasztottak a

sportolok. Ronsen és mtsainak (1999) vizsgalati eredményei alapjan a sportolok koziil az

87



erOsportagak képviseld alkalmaznak a leginkabb kiegészitoket, az aldbbiak szerint
parhuzamosan tobb félét: 88% ill. 82% szed vitaminokat ill. 4svanyi anyagokat, 94% vasat,
88% C-vitamint és 91% halolaj kapszulat. Tapasztalatuk szerint, inkabb a férfiakra
jellemzd a rendszeres étrend-kiegészitd fogyasztas, mig a nékre inkabb az alkalomszert.
Sajat vizsgalati eredményeink azt mutatjak, hogy a sportolok 46%-a vitamint, 34%-a
asvanyi anyagot ¢és 20%-uk egyéb kiegészitot szedett, 45 és 37%-uk egy ill. kétfélét és 3%-
uk szedett otfélét. Telford és mtsai (1992) arra kerestek valaszt, hogy az RDA/RDI-t
meghaladd mennyiségben fogyasztott vitaminok ¢és 4asvanyi anyagok javitjdk-e a
teljesitményt. Eredményeik nem ill. csak kismértékben igazoltdk ezt a feltevést, ugyanis a
plusz bevitel segitette a tomegndvelést, ezaltal jobb teljesitmény elérését kosarlabdazoknal.
Sajat vizsgalatunkban a taplalék-kiegészitd készitmények taplalkozast optimalizald hatasat
vizsgaltuk, és arra a kovetkeztetésre jutottunk, hogy csak nagyon alacsony aranyban (11%)
alkalmaztak megfeleld készitményt a sportolok. 27%-ban a szedett készitménynek
egyaltalan nem volt hatdsa a taplalkozasra, 40%-ban részben optimalizalta étrendjiiket,
22%-ban f0losleges megadozisban alkalmaztdk a taplalék-kiegészitoket. Ezek alapjan
megallapitottuk, hogy az étrend-kiegészitdk alkalmazasa az élsportban nem célzott, az

alkalmazott készitmények ugyanis nem potoltak a taplalkozasi hidnyossagokat.

6.4. A taplalkozas, egyes teljesitmény-élettani, testosszetételi, és biokémiai mutatok

osszefiiggése

A szakirodalom alapjan mara mar jol ismert, hogy az <¢lsportolok teljesitményét
nagymértékben befolyasolja a taplalkozids. Mindezek alapjan azt vizsgéltuk, hogy
kimutathat6-e kapcsolat a taplalkozasi paraméterek és bizonyos teljesitménymutatok
(aerob teljesitoképesség, testzsir%) kozott. Az irodalombdl ismert tény, hogy a taplalkozas
mind kozvetleniil (terhelés eldtt alkalmazva), mind indirekt médon (hosszutavh hatas) is

befolyasolja a teljesitoképességet (6.4.1. abra).
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6.4.1. dbra — A sportteljesitményt meghatarozé tényezok rendszere

Kapcsolatot feltételeztiik a taplalkozasi paraméterek és az aerob kapacitds, valamint a
testzsir% kozott. Az aerob kapacitds és az egyes makro-tdpanyag beviteli értékek kozott
talalt laza Osszefiiggések hatterében, feltételezhetden az alloképességi sportolok magas

aerob kapacitasa ¢és jelentds energiabevitele 4ll inkabb, mint a tdplalkozas kozvetlen hatésa.

A testzsir% és a zsir-, valamint fehérje bevitel kozotti Osszefiiggések olyan csekély
mértéklick, melynek alapjan a taplalkozas kozvetlen hatasa az Aaltalunk vizsgalt

elrendezésben nem bizonyithat6 a testzsir%-ra.

Ugy gondoljuk, hogy a taplalkozis és az egyes teljesitménydsszetvok kozotti szorosabb
kapcsolat csak abban az esetben lett volna elvarhatd, ha célzott étrendi beavatkozast
alkalmaztunk volna. Eredményeink alapjan megallapithatd tehat, hogy nem mutathaté ki

szoros Osszefliggés a taplalkozasi- €s a vizsgalt teljesitmény-¢lettani paraméterek kozott.

Az étrendi és a szérum mikro-tdpanyag Osszefiiggését tobb tanulmany is vizsgélta, azonban
els@sorban a C-vitaminra, karotinra és néhany aminosavra vonatkozdan. Vizsgalatunkban
nem talaltunk Osszefiiggést sem a vashaztartds, sem mas mikro-tdpanyag esetében a
taplalkozassal bevitt és a szérum-értékek kozott. Ezek alapjan megallapitottuk, hogy a

szérumbol kimutathaté ionok nem szolgdlnak biomarkerként az élsportolok taplalkozéasa
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szempontjabol, vagyis nem tiikrozik a taplalkozéassal bevitt mikro-tadpanyagok

mennyiségeét.

Rokitzki és mtsai (1994) az aszkorbinsav (C-vitamin) statuszt vizsgaltdk maratonistdknal,
¢és pozitiv Osszefliggést talaltak a bevitel és a szérum-paraméter kozott. Ehhez hasonléan
Rousseau ¢és mtsai (2004) is arra az eredményre jutottak, hogy a nagyobb
energiafelhasznalas kovetkeztében nagyobb lesz a C-vitamin bevitel is, amivel pozitivan
korreldl a szérum C-vitamin szint. Az emlitett szerzkon kiviil Ziegler és mtsai (1999 és
2004) vizsgaltak még a taplalkozassal kapcsolatos szérumértékeket miikorcsolyazoknal,
akiknél minden szérum-érték normal tartomanyba esett, azonban a plazma elektrolit
koncentracioja dehidralt allapotra utalt a legtobb sportolonal. A vitaminok szérumbol
torténd kimutatasara nem nyilt lehet8ségiink. Sajat vizsgalatunkban feltételeztiik, hogy
szignifikans kapcsolat van a vasfelszivodashoz sziikséges tapanyagok és az alapvetd
hematologiai paraméterek kozott. Ezek koziil a folsav és a B-vitaminok esetében laza
kapcsolatot taldltunk, a C-vitaminnal nem volt kapcsolat. Ez valosziniileg azzal
magyarazhato, hogy a legtobb esetben bdséges a C-vitamin bevitel, igy a felszivodast a

kisebb mennyiségben rendelkezésre all6 mikro-tapanyagok limitaljak.

Herrmann ¢és mtsai (2005), a BIl2 ¢és folsav statuszt vizsgaltdk sportoloknal
kontrollcsoporttal 6sszehasonlitva. Szérum paraméterek kozotti 0sszefiiggéseket vizsgaltak
¢s mindkét csoportndl negativ korrelaciot taldltak a B12-vitamin és a metil-malonil sav
kozott, a kontroll csoportndl tobb transzfermolekula is korreldlt a BIl12-vitamin
koncentracioval. B12-vitamin bevitele €s a teljesitoképesség kozott, valamint a fizioldgiai
hattérbol adoddan, a fébb hematologiai paraméterekkel és a vasbevitellel talaltunk. A B12-
¢s az A-vitamin esetében szamos szerzd talalt 0sszefliggést a szérum és az étrendi bevitel
kozott, mely jol hasznosithatd a gyakorlatban a taplalkozasi kérddivek validalasara

(Verkleij-Hagoort és mtsai 2007, Toft és mtsai 2007).

6.5. A testosszetétel és az eredményesség dsszefiiggése a tornasportban

A maximalis oxigénfelvétel (VO, max) az alloképességi teljesitmény legjobb indikatora
(Londeree 1986), azonban a sportagi eredményesség nem josolhatd egyértelmiien ezekbol
a paraméterekbdl, ez kiilondsen igaz az esztétikai sportagakra (Tanaka és mtsai 1989, Bunc

¢s mtsai 1996, Sleivert és Rowlands 1996).
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A testOsszetétel €s a sportagi eredményesség Osszefliggését tobb tanulmany is vizsgalta a
’80-as évektdl kezddédden, melyek szerint evezOsoknél (Slater ¢és mtsai 2005),
sziklamészoknal (Watts és mtsai 1993), sifutokndl (Niinimaa és mtsai 1978), egyértelmiien
az alacsony testzsir% ¢és a megfeleld aranyu izomtomeg a siker zaloga. Judosoknal és
birk6zoknal sulycsoportonként eltérd ardnyban az izomtdmeg és zsirtdmeg aranya a
meghatarozo (Callister és mtsai 1991, Horswill és mtsai 1992), mig vivoknal elsésorban a
technikai tudas szamit (Vander és mtsai 1984). Hosszutavfutoknal is alapvetd az alacsony
teststzsir% az eredményesség szempontjabol (Bale és mtsai 1985 és 1986). Az esztétikai
sportolok koziil szinkrontiszoknal kerestek Osszefliggést — az elért helyezés és a testzsir
arany, valamint LBM koz6tt, de nem talaltak szignifikans kiilonbséget az eredményes ¢€s a

kevésbé eredményes versenyzok kozott (Moffat és mtsai 1980).

Sajat vizsgalatunk eredményei szerint alacsonyabb volt az eredményesebb torndszok
testzsir%-a mindkét nemnél, de szignifikans kiilonbséget csak a ndk esetében tudtunk
kimutatni. Ugyanakkor a férfiaknal az alacsony zsirtomeg €és a magas izomtdmeg

egylittesen befolyasolta az eredményességet.

Feltételeztiik, hogy a sportold legeredményesebb tornaszerének megfeleléen a
szerspecifikus edzés kovetkezményeként eltéré izomtdmeg eloszlast kapunk. Erre

vonatkozoan nemzetkozi adatokat nem talaltunk.

Férfiaknal a korlaton legeredményesebb versenyzdk felsd és alsé testfél izomtdmegének
aranya szignifikdnsan magasabb volt, mint az ugras esetén. A néknél hasonl6 dsszefiiggést
nem tudtunk kimutatni, feltehetden azért, mert a tornasznok kozott tobb volt az Osszetett

versenyzo.
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7. UJ EREDMENYEK — GYAKORLATI HASZNOSITHATOSAG

Sajat eredményeinket a nemzetkozi szakirodalmi adatok tiikrében vizsgalva tigy gondoljuk,

hogy munkénk Uttdrének szamit a hazai sporttaplalkozasi vizsgalatokban, mert:

o ¢lsportolok taplalkozaselemzését mi végeztiikk el0szor, nagy elemszdmi mintan
Magyarorszagon,

e részt vettiink egy tdpanyagszamitd software sportvaltozatanak kifejlesztésében,
amely az energiasziikségletet az edzésmunka fiiggvényében adja meg,

e hazankban eldszor hasonlitottuk 6ssze az €lsportoldi €s a nem sportoldi populacid
taplalékbevitelét,

e sportagcsoportok  taplalkozdsi  paramétereinek  Osszehasonlitasa ~ soran
megallapitottuk a jellemzd kiillonbségeket és az altalanos hibéakat,

o clsoként kerestilink taplaltsagi allapotot jelzé biomarkereket sportoloknal,

e vilagversenyen, nemzetkdzi szintli sportolok testdsszetételét hataroztuk meg Uj

modszerrel és kerestiink 6sszefliggést az eredményességgel.

Vizsgalatunk alapjan az élsportolok taplalkozasanak optimalizalasdhoz a kovetkezd

stratégia alkalmazasat javasoljuk:

e individualis taplalkozasi tanacsadas, figyelembe véve a sportold altal preferalt
¢lelmiszereket

e atanacsadas céljanak meghatarozasa (altalanos vagy specialis)

o felkésziilési periddus figyelembe vétele

e asportolo kortorténetének és aktualis egészségi allapotanak ismerete

e asportolo testosszetételének vizsgalata

o taplalkozasi felmérés végzése (3 napos elemzés computer programmal)

o alkalmazott gyogyszerek, étrend-kiegészitok figyelembe vétele

e a taplalkozas folyamatos monitorozdsa és ezzel egyiitt a taplalkozasi hibak
minimalizélasa

e asportolok és az edzdk altalanos és specialis tdplalkozasi ismereteinek felmérése és

folyamatos bdvitése
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8. OSSZEFOGLALAS

Munkank célja é€lsportolok taplalkozasanak elemzése volt, vizsgalva a sportagcsoportok
kozotti esetleges kiilonbségeket. Célunk volt tovabba, hogy Osszehasonlitsuk a sportolok
taplalkozasat a hasonld korti lakossagi populacio taplalkozasaval. Figyelembe véve a
taplalkozas szerepét a sportban, Osszefiiggést kerestiink a taplalkozas és egyes teljesitmény
Osszetevok kozott is.

Vizsgdlatainkba Osszesen 615 élsportolot (306 ffi és 309 nd) vontunk be. Ebbdl 368
sportolonal csak taplalkozasi felmérést végeztiink (3 napos taplalkozasi kérdéiv, Nutricomp
Calcul pro Sport) mig 347 esetben a taplalkozaselemzésen kiviil biokémiai vizsgalat (12 oras
¢hezést kovetden vénds vérvétel, standard laboratoriumi modszerek) is tortént. A 347 f6bol
257 esetben testosszetétel meghatdrozast (8 pontos bérreddmérés kaliperrel) és terheléses
vizsgélatot (vita-maxima terhelés laboratoriumi koriilmények kozott) is végeztink. A
sportoldi populacié és a lakossag taplalkozasi szokasainak Osszevetéséhez két nagy
esetszamu hazai vizsgalat adatait hasznaltuk fel (EMRTV, OLEF). A 36. Debreceni Tornasz
Vilagbajnoksagon résztvevd 88 (56 ffi, 32 nd) nemzetkdzi élvonalba tartozod tornasz
testosszetételét is vizsgaltuk (Bioimpedancia moddszer, Inbody 3.0) és vetettilk Ossze a
versenyen elért helyezés alapjan meghatarozott eredményességgel.

Eredményeink alapjan megallapitottuk, hogy a lakossagi és a sportoloi taplalkozéasban
hasonlo6 hibdk fordulnak eld. A vizsgélt sportolok taplalkozasa sok esetben nem felelt meg a
sporttaplalkozasi ajanlasoknak. Egyes, a sportteljesitmény szempontjabol kiemelkedd
jelentdségli mikro-tapanyag bevitele a lakossagi ajanlott értéket (RDA) sem érte el. Az
alloképességi €s esztétikai sportagak kozott tapasztalhato kiilonbségekért a szignifikdnsan
kiilonb6z6 energiabevitel tehetd feleldssé mindkét nemnél. A sportdgesoportokon beliil
tapasztalhat6 jelentds eltérések felhivjak a figyelmet az egyéni kiilonbségekre. Nem talaltunk
Osszefiiggést a taplalkozassal bevitt asvanyi anyag és a megfeleld szérum-értékek kozott. Igy
megallapitottuk, hogy a szérumbdl kimutatott ionok nem szolgalnak biomarkerként a
sporttaplalkozas szempontjabol. A vizsgalt teljesitmény Osszetevok (aerob teljesitoképesség
és testOsszetétel) és az étrendi paraméterek Osszefliggéseinek vizsgalata alapjan szoros,
kozvetlen Osszefiiggés a taplalkozds ¢és a sportoloi teljesitoképesség kozott nem volt
kimutathat6. A nemzetkozi élvonalba tartoz6 torndszndk esetében szignifikans negativ
Osszefliggést mutattunk ki a test zsir-szazalék ¢és az eredményesség kozott. Férfi tornaszoknal
a sportagi eredményességet a testosszetételi mutatok koziil a magas izom- és alacsony testzsir
arany egyiittesen befolyésolta.

A hazai ¢élsportolok taplalkozasanak optimalizaldsa terén ugy tiinik, még sokat tehetiink az

eredményesség tovabbi javitasa érdekében.
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SUMMARY

The aim of our work was to analyze the dietary habits of elite athletes, while we examined
the possible differences between the various sports disciplines. Furthermore, our purpose was
to compare the nutritional practices of athletes and that of the age-matched general
population. Considering the role of nutrition in sports performance, we were looking for the
relationship between the dietary intakes and certain performance components.

615 elite athletes (306 men and 309 women) were involved in the study. In 368 cases we
completed dietary analysis (3-day dietary record, NutriComp Calcul pro Sport software)
only. An additional blood test (after 12 hour fasting; venous blood; standard laboratory
procedures) was performed in 347 athletes. Out of these 347 athletes, 257 subjects took part
in all out exercise test and body composition analysis (8 point skinfold measurements) in
laboratory circumstances. For the comparison of the dietary assessment of athletes the age-
matched non-athletic population data were gained from the First Hungarian Representative
Dietary Survey (EMRTV) and from the Hungarian Population Health Survey (OLEF). At the
36™ World Gymnastics Championship in Debrecen we examined the body composition
(Bioimpedance method, Inbody 3.0) of 88 participants (56 men, 32 women) and compared
those data to their successfulness based on their placement in the competition.

Similar nutritional inadequacies were found both in elite athletes and in the non-athletic
population. The nutritional practices of the examined athletes didn’t meet the sports specific
guidelines. The level of certain micro-nutrients - especially important from the point of view
of performance - didn’t reach even the recommended dietary allowances (RDA) for non-
athletes. The significantly different energy intake was responsible for the other nutritional
differences found between the endurance and aesthetic types of sports in both gender. The
remarkable differences of dietary intakes found within the same sports groups call our
attention to the individual nutritional differences. We couldn’t find any connections among
dietary mineral intakes and the matched serum values in any micro-nutrients studied. We
concluded that the measured serum ions didn’t serve as biomarkers characteristic for athletic
micro-nutrient consumption. Examining the connection between certain performance
indicators (aerobic capacity, body composition) and dietary components, we did not find a
strong direct correlation between the nutritional and performance parameters. In the case of
international level elite female gymnasts, we found a significant negative correlation between
the percentage of body fat and the sports specific successfulness. While in male gymnasts,
the high muscle mass and low body fat proved to be equally important for the sports specific
efficiency.

Based on our findings, we have to make every effort for optimizing nutrition of elite

Hungarian athletes.

94



9.

10.

11.

12.

13.

IRODALOMIJEGYZEK

Ainsworth BE, Haskell WL, Leon AS, Jacobs DR Jr, Montoye HJ, Sallis JF,
Paffenbarger RS Jr. (1993) Compendium of physical activities: classification of
energy costs of human physical activities. Med Sci Sports Exerc, 25(1):71-80.
Ainsworth BE, Haskell WL, Whitt MC, Irwin ML, Swartz AM, Strath SJ,
O’Brien WL, Bassett DR Jr, Schmitz KH, Emplaincourt PO, Jacobs DR Jr, Leon
AS. (2000) Compendium of physical activities: an update of activity codes and
MET intensities. Med Sci Sport Exerc, 32(9):498-504.

American Dietetic Association, Dietitians of Canada, and the American College of
Sports Medicine. (2000) Position of the American Dietetic Association, Dietitians of
Canada, and the American College of Sports Medicine. Nutrition and Athletic
Performance. ] Am Diet Assoc, 100:1543-1556.

Angus DJ, Febbraio MA, Hargreaves M. (1986) Plasma glucose kinetics during
prolonged exercise in trained humans when fed carbohydrate. Am J Physiol. 2002,
283:E573-7.

Bale P, Brandburry D, Colley E. Anthropometric and training variables related to
10km running performance. Br J Sports Med.;20(4):170-3.

Bale P, Colley E, Mayhew JL. (1985) Relationships among physique, strength, and
performance in women students. Sports Med Phys Fitness, 25(3):98-103.

Balsom PD, Gaitanos GC, Soderlund K, Ekblom B. (1999) High-intensity
exercise and muscle glycogen availability in humans. Acta Physiol Scand,
165(4):337-45.

Barr SI, Costill DL. (1992) Effect of increased training volume on nutrient intake

of male collegiate swimmers. Int J Sports Med, 13(1):47-51.

Beals KA. Eating behaviors, nutritional status, and menstrual function in elite
female adolescent volleyball players. J] Am Diet Assoc. 2002;102(9):1293-6.

Bedogni G, Malavolti M, Severi S, Poli M, Mussi C, Fantuzzi AL, Battistini N.
(2002) Accuracy of an eight-point tacticle-electrode impedance method in the
assessment of total body water. Eur J Clin Nutr, 56(11):1143-8.

Bergstrom J, Hermansen L, Hultman E, Saltin B. (1967) Diet, muscle glycogen
and physical performance. Acta Physiol Scand, 71:140-50.

Bernardot D. (1996) Working with young athletes: views of a nutritionist on the
sports medicine team. Int J Sports Nutr, 6(2):110-20.

Berry WTC, Beveridge JB, Bransby et al. (1949) The diet, hemoglobin values,
and blood pressure of Olympic athletes. BMJ, 1:300-4.

95



14.

15.
16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

Bingham SA. (1991) Limitations of the various methods for collecting dietary
intake data. Ann Nutr Metab, 35(3):117-27.

Bir6 Gy, Lindner K. Tapanyagtablazat. 1999, Medicina, Budapest

Bir6 Gy. Els6 Magyarorszagi Reprezentativ Téaplalkozasi Vizsgalat (1985-1988),
I.-1I. kotet, 1992, Albaswiss, Székesfehérvar

Bir6 L, Greiner E, Zajkas G, Szoérad I, Varga A, Domonkos A, Agoston H,
Balazs A, Mozsary E, Vitrai J, Hermann D, Boros J, Németh R, Kéki Zs, Martos
E. (2007) Taplalkozasi vizsgalat Magyarorszagon 2003-2004, Mikro-tapanyagok:
asvanyi sok. Orvosi Hetilap, 148(15):703-8.

Black AE, Goldberg GR, Jebb SA et al. (1991) Critical evaluation of energy
intake data using fundamental principals of energy physiology: 2. Evaluating
results of published surveys. Eur J Clin Nutr, 45:583-99.

Black AE, Prentice AM, Goldberg GR et al. (1993) Measurements of total
energy expenditure provide insights into the validity of dietary measurements of
energy intake. ] Am Diet Assoc, 93(5):572-9.

Blasszauer B. Orvosi etika. 1998, Medicina, Budapest

Blom PC, Costill DL, Vellestad NK. (1987) Exhaustive running: inappropriate as
a stimulus of muscle glycogen super-compensation. Med Sci Sports Exerc,
19(4):398-403.

Bray GA. Contemporary Diagnosis and Management of Obesity, 1998,
Handbooks in Health Care Co.

Brown RC. (2002) Nutrition for optimal performance during exercise:
carbohydrate and fat. Curr Sports Med Rep, 1(4):222-9.

Bruno EJ Jr, Ziegenfuss TN, Landis J. (2006) Vitamin C: research update. Curr
Sports Med Rep, 5(4):177-81.

Buford TW, Kreider RB, Stout JR, Greenwood M, Campbell B, Spano M,
Ziegenfuss T, Lopez H, Landis J, Antonio J. (2007) International Society of
Sports Nutrition position stand: creatine supplementation and exercise. J Int Soc
Sports Nutr. 30(4):6.

Bunc V, Heller J, Horcic J, Novotny J. (1996) Physiological profile of best Czech
male and female young triathletes. J Sports Med Phys Fitness, 36(4):265-70.
Burke ER. Making science practical: the R* system drink. In Optimal muscle
recovery (Burke ER) pp.97-98.(a) and Vitamins and minerals pp.123-43.(b)
1999, Avery, New York, U.S.A.

96



28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

Burke LM, Angus DJ, Cox GR. (2000) Effect of fat adaptation and carbohydrate
restoration on metabolism and performance during prolonged cycling. J Appl
Physiol, 89(6):2413-21.

Burke LM, Cox GR, Culmmings NK, Desbrow B. (2001) Guidelines for daily
carbohydrate intake: do athletes achieve them? Sports Med, 31(4):267-99.

Burke LM, Kiens B, Ivy JL. (2004) Carbohydrates and fat for training and
recovery. J Sports Sci, 22(1):15-30.

Burke LM, Slater G, Broad EM, Haukka J, Modulon S, Hopkins WG. (2003)
Eating patterns and meal frequency of elite Australian athletes. Int J Sport Nutr
Exerc Metab, 13(4):521-38.

Burke LM. The IOC consensus on sports nutrition 2003: new guidelines for
nutrition for athletes. Int J Sport Nutr Exerc Metab. 2003;13(4):549-52.

Bussau VA, Fairchild TJ, Rao A, Steele P, Fournier PA. (2002) Carbohydrate
loading in human muscle: an improved 1 day protocol. Eur J Appl Physiol,
87(3):290-5.

Callister R, Callister RJ, Staron RS, Fleck SJ, Tesch P, Dudley GA. (1991)
Physiological characteristics of elite judo athletes. Int J Sports Med, 12(2):196-
203.

Campbell B, Kreider RB, Ziegenfuss T, La Bounty P, Roberts M, Burke D,
Landis J, Lopez H, Antonio J. (2007) International Society of Sports Nutrition
Position Stand: Protein and Exercise. J Int Soc Sports Nutr, 4(1):8.

Carr AC, Frei B. (1999) Toward a new recommended dietary allowance for
vitamin C based on antioxidant and health effects in humans. Am J Clin Nutr,
69(6):1086-107.

Christensen E and Hansen O. (1939) Repiratorischer Quotient und O,-Aufnahme.
Skand Arch Physiol, 81: 180-189.

Cole CR, Salvaterra GF, Davis JE Jr, Borja ME, Powell LM, Dubbs EC, Bordi
PL. (2005) Evaluation of dietary practices of National Collegiate Athletic
Association Division I football players. J Strength Cond Res, 19(3):490-4.

Coyle EF, Coggan AR, Hemmert MK, Ivy JL. (1986) Musce glycogen utilization
during prolonged strenuous exercise when fed carbohydrate. J Appl Physiol,
61:165-172.

Coyle EF, Jeukendrup AE, Oseto MC, Hodgkinson BJ, Zderic TW. (2001) Low-
fat diet alters intramuscular substrates and reduces lipolysis and fat oxidation

during exercise. Am J Physiol Endocrinol Metab, 280(3):E391-8.

97



41.

42.

43.
44.

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.
53.

54.

55.

56.

Cupisti A, D’Alessandro C, Castrogiovanni S, Barale A, Morelli E. (2000)
Nutrition survey of elite thytmic gymnasts. ] Med Phys Fitness, 40(4):350-5.
Cupisti A, D’Alessandro C, Castrogiovanni S, Barale A, Morelli E. (2002)
Nutrition knowledge and dietary composition in Italian adolescent female
athletes and non-athletes. Int J Sport Nutr Exerc Metab, 12(2):207-19.

Czeizel E. (2003) Sport és genetika. Magyar Sporttudomanyi Szemle, 1:15-21.
de Wijn JF, Leusink J, Post GB. (1979) Diet, body composition and physical
condition of champion rowers during periods of training and out of training. Bibl
Nutr Dieta, (27):143-8.

Donath R, Schiiler KP. A sportoldk taplalkozasa. pp. 3-11. 1974, Sport, Budapest
Duplus E, Glorian M, Forest C. (2000) Fatty acid regulation of gene
transcription. J Biol Chem, 275(40):30749-52.

Ekblom B and Williams C (eds). (1994) Final consensus statement: foods,
nutrition and soccer performance. J Sports Sci, 12:S53.

Falus A. Génjeink: sors vagy valoszinliség — ,,Az Ossejtig vagyok minden 6s”.
http://www.mindentudas.hu/falus/20030609falus1.html

Farajian P, Kavouras SA, Yannakoulia M, Sidossis LS. (2004) Dietary intake and
nutritional practices of elite Greek aquatic athletes. Int J Sport Nutr Exerc Metab,
14(5):574-85.

Felder JM, Burke LM, Lowdon BJ, Cameron-Smith D, Collier GR. (1998)
Nutritional practices of elite female surfers during training and competition. Int J
Sport Nutr, 8(1):36-48.

Fony6 A. A bels6 tapanyagforgalom hormonalis szabalyozasa; A taplalékfelvétel
és az energiaraktarak szabalyozasa. In: Az orvosi élettan tankdnyve (szerk.
Fonyo6 A) pp. 295-341. 2004, Medicina, Budapest

Frenkl R. Sportélettan, 1995, Magyar Testnevelési Egyetem, Budapest

Fudge BW, Westerterp KR, Kiplamai FK, Onywera VO, Boit MK, Kayser B,
Pitsiladis YP. (2006) Evidence of negative energy balance using doubly labelled
water in elite Kenyan endurance runners prior to competition. Br J Nutr,
95(1):59-66.

Gabel KA, Aldous A, Edgington C. (1995) Dietary intake of two elite male
cyclists during 10-day, 2,050-mile ride. Int J Sport Nutr, 5(1):56-61.

Gabor A, Uvacsek M. A terhelés alatti hdszabalyozas vizsgalata a menstruacios
ciklus fliggvényében. 2000, Diplomadolgozat, SE-TSK (nem publikalt)
Grandjean AC, Ruud JS. (1994) Nutrition for cyclists. Clin Sports Med,
13(1):235-47.

98



57.

58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

Grandjean AC. (1989) Macronutrient intake of US athletes compared with the
general population and recommendations made for athletes. Am J Clin Nutr,
49(5):1070-6.

Greiwe JS, Kwon G, McDaniel ML, Semenkovich CF. (2001) Leucine and
insulin activate p70 S6 kinase through different pathways in human skeletal
muscle. Am J Physiol Endocrinol Metab, 281(3):E466-71.

Gropper SS, Sorrels LM, Blessing D. (2003) Copper status of collegiate female
athletes involved in different sports. Int J Sport Nutr Exerc Metab, 13(3):343-57.
Grubich V. A sportoldk taplalkozasa. pp. 7-62. 1980, Medicina, Budapest
Hackney AC, McCracken-Compton MA, Ainsworth B. (1994) Substrate
responses to submaximal exercise in the midfollicular and midluteal phases of
the menstrual cycle. Int J Sport Nutr, 4(3):299-308.

Hargreaves M, Cameron-Smith D. (2002) Exercise, diet, and skeletal muscle
gene expression. Med Sci Sports Exerc, 34(9):1505-8.

Hargreaves M, Hawley JA, Jeukendrup AE. (2004) Pre-exercise carbohydrate
and fat ingestion: effects on metabolism and performance. J Sports Sci, 22:31-8.
Hawley JA, Dennis SC, Noakes TD. Carbohydrate, fluid and electrolyte
requirements during prolonged exercise. In Sports nutrition: Minerals and
electrolytes (ed. Kies CV & JA) pp.235-65. 1995, CRC Press, Boca Raton,U.S.A.
Hawley JA, Jeukendrup AE, Brouns F. Fat metabolism during exercise. In
Nutrition in sport (ed. Maughan RJ) pp. 184-192. 2000; Blackwell Science Ltd,
UK.

Hawley JA, Schabort EJ, Noakes TD, Dennis SC. (1997) Carbohydrate-loading
and exercise performance. An update. Sports Med, 24(2):73-81.

Herrmann M, Obeid R, Scharhag J, Kindermann W, Herrmann W. (2005)
Altered vitamin B12 status in recreational endurance athletes. Int J Sport Nutr
Exerc Metab, 15(4):433-41.

Hespel P, Op’t Eijnde, Van Leemputte M. (2001) Oral creatine supplementation
facilitates the rehabilitation of diffuse athrophy and alters the expression of
muscle myogenic factors in humans. J Physiol, 536(2):625-33.

Hickner RC, Fisher JS, Hansen PA, Racette SB, Mier CM, Turner MJ, Holloszy
JO. (1997) Muscle glycogen accumulation after endurance exercise in trained
and untrained individuals. J Appl Physiol, 83(3):897-903.

Hill RJ, Davies PS. (2002) Energy intake and energy expenditure in elite
lightweight female rowers. Med Sci Sports Exerc, 34(11):1823-9.

99



71.

72.

73.

74.

75.

76.
77.

78.

79.

80.

81.

82.

83.

84.

Hill RJ, Davies PS. (2001) The validity of self reported energy intake as
determined using doubly labelled water technique. Br J Nutr, 85(4):415-30.
Hodgdon JA, Friedl KE, Beckett MB, Westphal KA, Shippe RL. (1996) Use of
bioelectrical impedance analysis measurements as predictors of physical
performance. Am J Clin Nutr, 64(3):463-8.

Horswill CA, Miller JE, Scott JR, Smith CM, Welk G, Van Handel P. (1992)
Anaerobic and aerobic power in arms and legs of elite senior wrestlers. Int J
Sports Med, 13(8):558-61.

Houmard JA, O’Neill DS, Zheng D, Hickey MS, Dohm GL. (1999) Impact of
hypeinsulinemia on myosin heavy chain gene regulation. J Appl Physiol,
86(6):1828-32.

Johansson L, Solvoll K, Bjerneboe GA et al. (1998) Under- and overreporting of
energy intake related to weight status and lifestyle in nationwide sample. Am J
Clin Nutr, 68(2):266-74.

Jokl E. Physiology of exercise. 1964, Charles C Thomas Pub Ltd, Springfield, IL
Jonnalagadda SS, Bernadot D, Nelson M. (1998) Energy and nutrient intakes of
the United States National Women’s Artistic Gymnastic Team. Int J Sport Nutr,
8(4):331-44.

Jonnalagadda SS, Bernardot D, Dill MN. (2000) Assessment of under-reporting
of energy intake by elite female gymnasts. Int J Sport Nutr, 10(3):315-25.

Kang J, Robertson RJ, Denys BG, DaSilva SG, Visich P, Suminski RR, Utter
AC, Goss FL, Metz KF. (1995) Effect of carbohydrate ingestion subsequent to
carbohydrate supercompensation on endurance performance. Int J Sport Nutr,
5(4):329-43.

Kaput J, Rodriguez RL. (2004) Nutritional genomics: the next frrontier in the
postgenomic era. Physiol Genomics, 16(2):166-77.

Katch FI & VL, McArdle WD, Freeman JA. Exercise nutrition: from antiquity to
the twentieth century and beyond. In Nutrition in exercise and sport (ed. Ira
Wolinsky) pp. 1-49, 1998, CRC Press LLC, Boca Raton, U.S.A.

Kertész 1. Az 6kori Oliimpiai jatékok torténete. pp. 106-107. 1996, Nemzeti
Tankonyvkiado, Kalocsa

Kim SH, Keen CL. (1999) Patterns of vitamin/mineral supplement usage by
adolescent attending athletic high schools in Korea. Int J Sport Nutr, 9(4):391-
405.

KSH. Elelmiszermérlegek, 2004, Budapest

100



85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

95.

96.

97.

98.

Kujala UM, Kaprio J, Taimela S, Sarna S. (1994) Prevalence of diabetes,
hypertension, and ischemic heart disease in former elite athletes. Metabolism,
43(10):1255-60.

Leblanc JCh, Le Gall F, Grandjean V, Verger P. (2002) Nutritional intake of
French soccer players at the clairefontaine training center. Int J Sport Nutr Exerc
Metab, 13(3):268-80.

Leydon MA, Wall C. (2002) New Zeland jockeys’ dietary habits and their
potential impact on health. Int J Sport Nutr Exerc Metab, 12(2):220-37.
Livingstone MBE, Prentice AM, Strain JJ et al. (1990) Accuracy of weighted
dietary records in studies of diet and health. BMJ, 300(6726):708-12.

Lof M, Hannestad U, Forsum E. (2003) Comparison of commonly used
procedures, including the doubly labelled water technique, in the estimation of
total energy expenditure of women with special reference to the significance of
body fatness. Br J Nutr, 90(5):961-8.

Londeree BR. (1986) The use of laboratory test results with long distance
runners. Sports Med, 3(3):201-13.

Manore MM. (2002) Dietary recommendation and athletic menstrual
dysfunction. Sports Med, 32(14):887-901.

Margaritis I, Tessier F, Richard MJ, Marconnet P. (1997) No evidence of
oxidative stress after a triathlon race in highly trained competitors. Int J Sports
Med, 18(3):186-90.

Martos E. (2000) A taplalkozas és a fizikai teljesitoképesség Osszefliggése.
Magyar Sporttudomanyi Szemle, Kiilonszam

Martos E. (2002) Sporttaplalkozas vagy néptaplalkozas. Magyar Sporttudomanyi
Szemle, 2:11-13.

Maughan RJ, Burke LM, Coyle EF. Food, nutrition and sports performance II.
The International Olympic Comittee Consensus on Sports Nutrition. 2004, MPG
Books Ltd. U.K. (a)

Maughan RJ, Greenhaff Pl, Leiper JB, Ball D, Lambert CP, Gleeson M. (1997)
Diet composition and the performance of high-intensity exercise. J Sports Sci,
15:265-75.

Maughan RJ, Horton ES (eds). (1995) Final consensus statement: current issues
in nutrition in athletics. J Sports Sci, 13:S1.

Maughan RJ, King DS, Lea T. (2004) Dietary supplements. J Sports Sci,
22(1):95-113. (b)

101



99.

100.

101.

102.

103.

104.

105.

106.

107.

108.

109.

110.

111.

112.

113.

114.

Maughan RJ. (1997) Energy and macronutrient intakes of professional football
(soccer) players. Br J Sports Med, 31(1):45-7.

Maughan RJ. (2002) The athlete’s diet: nutritional goals and dietary strategies.
Proc Nutr Soc, 61(1):87-96.

Mertz W, Tsui JC, Judd JT et al. (1991) What are people really eating? The
relation between energy intake derived from estimated diet records and intake
determined to maintain body weight. Am J Clin Nutr, 54(2):291-5.

Moffat R, Katch VL, Freedson P, Lindeman J. (1980) Body composition of
synchronized swimmers. Can J Appl Sport Sci, 5(3):153-5.

Moffatt RJ. (1984) Dietary status of elite female high school gymnasts:
inadequacy of vitamin and mineral intake. J] Am Diet Assoc, 84(11):1361-3.
Mohacsi J, Mészaros J. (1986) Body built and relative fat content in qualified
soccer players. Magyar Sportorvosi Szemle, 27:287-90.

Mullins VA, Houtkopper LB, Howell WH, Going SB, Brown CH. (2001)
Nutritional status of U.S. elite female heptathletes during training. Int J Sport
Nutr Exerc Metab, 11(3):299-314.

Nicholas CW, Green PA, Hawkins RD, Williams C. (1997) Carbohydrate intake
and recovery of intermittent running capacity. Int J Sport Nutr, 7(4):251-60.
Nielsen FH, Lukaski AC. (2006) Update on the relationship between magnesium
and exercise. Magness Res, 19(3):180-9.

Niinimaa V, Dyon M, Shephard RJ. (1978) Performance and efficiency of
intercollegiate cross-country skiers. Med Sci Sports, 10(2):91-3.

O’Kane JW, Teitz CC, Fontana SM, Lind BK. (2002) Prevalence of obesity in
adult population of former college rowers. ] Am Board Fam Pract, 15(6):451-6.
Onywera VO, Kiplamai FK, Boit MK, Pitsiladis YP. (2004) Food and
macronutrient intake of elite kenyan distance runners. Int J Sports Nutr Exerc
Metab, 14(6):709-19.

Op’t Eijnde B, Urso B, Richter A, Greenhaff PL, Hespel P. (2001) Effect of oral
creatine supplementation on human muscle GLUT4 protein content after
immobilization. Diabetes, 50(1):18-23.

Paschoal VC, Amancio OM. (2004) Nutritional status of Brazilian elite
swimmers. Int J Sports Nutr Exerc Metab, 14(1):81-94.

Perko M. (2000) Taking one for the team — coaches, athletes and dietary
supplements. Am J Health Stud, 16:99-106.

Peterkin BB, Rizek RL. (1984) National nutrition monitoring system. Fam Econ
Rev, 4:15-9.

102



115.

116.

117.
118.

119.

120.

121.

122.

123.

124.

125.

126.

127.

128.

Pitsiladis YP, Maughan RJ. (1999) The effects of exercise and diet manipulation
on the capacity to perform prolonged exercise in the heat and in the cold in
trained humans. J Physiol, 15,517(Pt3):919-30.

Pucsok J, Téglassy Gy. Sportolok taplalkozasa. In: Sportorvosi ismeretek 13,
1996, OSEI, (Interpress) Budapest

Rodler I (szerk.). Uj tapanyagtablazat. 2005, Medicina Budapest

Rodler I, Biré L, Greiner E, Zajkas G, Szorad I, Varga A, Domonkos A, Agoston
H, Balazs A, Mozsary E, Vitrai J, Hermann D, Boros J, Németh R, Kéki Zs.
(2005) Taplalkozasi vizsgalat Magyarorszagon 2003-2004. Orvosi Hetilap,
146(34):1781-9.

Rokitzki L, Hinkel S, Klemp C, Cufi D, Keul J. (1994) Dietary, serum and urine
ascorbic acid status in male athletes. Int J Sports Med, 15(7):435-40.

Ronsen O, Sundgot-Borgen J, Maehlum S. (1999) Supplement use and
nutritional habit sin Norwegian elite athletes. Scand J Med Sci Sports, 9(1):28-
35.

Rousseau AS, Hininger I, Palazetti S, Faure H, Roussel AM, Margaritis 1. (2004)
Antioxidant vitamin status in high exposure to oxidative stress in competitive
athletes. Br J Nutr, 92(3):461-8.

Ruud JS, Grandjean AC. Nutritional concerns of female athletes in Nutrition in
exercise and sport (ed. Wolinsky I) pp.431-49. 1998, CRC Press, Boca Raton,
U.S.A.

Saris WHM, van Erp-Baart MA, Brouns F, Westerterp KR, ten Hoor F. (1989)
Study on food intake and energy expenditure during extreme sustained exercise:
the Tour de France. Int J Sports Med, 10(1):26-31.

Schoeller DA. (1990) How accurate is self-reported dictary energy intake? Nutr
Rev, 48(10):373-9.

Schrauwen P, Hoppeler H, Billeter R, Bakker AHF, Pendergast DR. (2001) Fiber
type dependent upregulation of human skeletal muscle UPC2 and UPC3 mRNA
expression by high-fat diet. Int J Obes, 25(4):449-56.

Sears B. (2000) The Zone Diet and athletic performance. Sports Med, 29(4):289-
94.

Sherman WM, Brodowicz G, Wright DA, Allen WK, Simonsen J, Dernbach A.
(1989) Effects of 4 h preexercise carbohydrate feedings on cycling performance.
Med Sci Sports Exerc, 21(5):598-604.

Short SH, Short WR. (1983) Four year study of university athletes’ dietary
intake. ] Am Diet Ass, 82(6):632-45.

103



129.

130.

131.

132.

133.

134.
135.

136.

137.

138.

139.

140.

141.

142.

143.

144.

Sipos A. Taplalék-kiegésziték a sportban. 2000, ISM, Budapest

Slater GJ, Rice AJ, Mujika I, Hahn AG, Sharpe K, Jenkins DG. (2005) Physique
traits of lightweight rowers and their relationship to competitive success. Br J
Sports Med, 39(10):736-41.

Sleivert GG, Rowlands DS. (1996) Physical and physiological factors associated
with success in the triathlon. Sports Med, 22(1):8-18.

Sobal J, Marquart LF. (1994) Vitamin/mineral supplement use among athletes: a
review of the literature. Int J Sport Nutr, 4(4):320-34.

Spriet LL, Gibala MJ. (2004) Nutritional strategies to influence adaptations to
training. J Sports Sci, 22(1):127-41.

Spriet LL. (1995) Caffeine and performance. Int J Sport Nutr, 5:5S84-99.

Steel JE. (1970) A nutritional study of Australian Olympic athletes. Med J Aust,
2:119-23.

Steen SN, Mayer K, Brownell KD, Wadden TA. (1995) Dietary intake of female
collegiate heavyweight rowers. Int J Sport Nutr, 5(3):225-31.

Sundgot-Borgen J, Berglund B, Torstveit MK. (2003) Nutritional supplements in
Norwegian elite athletes-impact of international ranking and advisors. Med Sci
Sports Exerc, 13(2):138-44.

Sundgot-Borgen J. (1994) Risk and trigger factors for the development of eating
disorders in female elite athletes. Med Sci Sports Exerc, 26(4):414-9.

Szabd SA, Tolnay P. Bevezetés a korszerl sporttaplalkozasba. 2001, Fair Play
Sport BT, Budapest

Tanaka JA, Tanaka H, Landis W. (1995) An assesment of carbohydrate intake in
collegiate distance runners. Int J Sport Nutr, 5(3):206-14.

Tarnopolsky MA, Atkinson SA, Phillips SM, MacDougall JD. (1995)
Carbohydrate loading and metabolism during exercise in men and women. J Appl
Physiol, 78(4):1360-8.

Tarnopolsky MA, Zawada C, Richmond LB, Carter S, Shearer J, Graham T,
Phillips SM. (2001) Gender differences in carbohydrate loading are related to
energy intake. J Appl Physiol, 91(1):225-30.

Telford RD, Catchpole EA, Deakin V, hahn AG, Plank AW. (1992) The effect of
7 to 8 months of vitamin/mineral supplementation on athletic performance. Int J
Sport Nutr, 2(2):135-53.

The American Society for Clinical Nutrition. (1996) Bioelectrical impedance
analysis in body composition measurement: National Institutes of Health

Technology Assessment Conference Statement. Am J Clin Nutr, 64:5245-532S

104



145.

146.

147.

148.

149.

150.

151.

152.

153.

154.

155.

156.

157.

Thompson RI, Margetts BM. (1993) Comparison of a food frequency
questionnaire with a 10-day weighed record in cigarette smokers. Int J
Epidemiol, 22(5):824-33.

Tiidus PM, Pushkarenko J, Houston ME. (1996) Lack of antioxidant adaptation
to short-term aerobic training in human muscle. Am J Physiol, 271(4Pt2):R832-
6.

Tipton KD, Wolfe RR. (2004) Protein and amino acids for athletes. J Sports Sci,
22:65-79.

Toft U, Kristoffersen LH, Lau C, Borch-Johnsen K, Jorgensen T. (2007) The
Dietary Quality Score: validation and association with cardiovascular risk
factors: the Inter99 study. Eur J Clin Nutr, 61(2):270-8.

Trabulsi J and Schoeller DA. (2001) Evaluation of dietary assessment against
doubly labeled water, a biomarker of habitual energy intake. Am J Phys:
Endocrinology and Metabolism, 281(5):E891-9.

van Erp-Baart AM, Saris WH, Binkhorst RA, Vos JA, Elvers JW. (1989)
Nationwide survey on nutritional habits in elite athletes. Part I. Energy,
carbohydrate, protein and fat intake. Part II. Mineral and vitamin intake. Int J
Sports Med, 10(1):3-10.

Vander LB, Franklin BA, Wrisley D, Scherf J, Kogler AA, Rubenfire M. (1984)
Physiological profile of national-class National Collegiate Athletic Association
fencers. JAMA, 252(4):500-3.

Vaulont S, Vasseur-Cognet M, Kahn A. (2000) Glucose regulation of gene
transcription. J Biol Chem, 275(41):31555-8.

Verkleij-Hagoort AC, de Vries JH, Stegers MP, Lindemans J, Ursem NT,
Steegers-Theunissen RP. (2007) Validation of the assessment of folate and
vitamin B12 intake in women of reproductive age: the method of triads. Eur J
Clin Nutr, 61(5):610-5.

Volpe SL. Micronutrient requirements for athletes. (2007) Clin Sports Med,
26(1):119-30.

Walker JL, Heigenhauser GJ, Hultman E, Spiret LL. (2000) Dietary
carbohydrate, muscle glycogen content and endurance performance in well-
trained women. J Appl Physiol, 88:2151-8.

Watts PB, Martin DT, Durtschi S. (1993) Anthropometric profiles of elite male
and female competitive sport rock climbers. J Sports Sci, 11(2):113-7.

Williams C and Devline JT. Foods, Nutrition and Sports Performance: An
International Scientific Consensus. 1992 E&FN Spon, Page Bros, U.K.

105



158.

159.

160.

161.

Woteki CE, Briefel R, Hitchcock D, Ezzati T, Maurer K. (1990) Selection of
nutrition status indicators for field surveys: the NHANES III design. J Nutr,
120(11):1440-5.

Ziegler PJ, Jonnalagadda SS, Nelson JA, Lawrence C, Baciak B. (2002)
Contribution of meals and snacks to nutrient intake of male and female elite
figure skaters during peak competitive season. J] Am Diet Ass, 21(2):114-9.
Ziegler PJ, Nelson JA, Barratt-Fornell A, Fiveash L, Drewnowski A. (2001)
Energy and macronutrient intakes of elite figure skaters. J Am Diet Ass,
101(3):319-25.

Ziegler PJ, Nelson JA, Jonnalagadda SS. (1999) Nutritional and physiological
status of U.S. national figure skaters. Int J Sport Nutr, 9(4):345-60.

106



10. PUBLIKACIOK JEGYZEKE

Elsészerzos kozlemények:

l. Gabor A, Martos E. (2004) Téplalék-kiegészités az élsportban. Magyar
Sporttudomanyi Szemle, 2-3:34-37.

2. Gabor A, Kovacs VA, Fajcsak Zs, Martos E. (2005) Body composition analysis of
elite gymnasts using bioelectrical impedance method. Sportorvosi Szemle, 2:89-99.

3. Gabor A, Kovacs VA, Fajcsik Zs, Martos E. (2007) From guidelines to practice —
Nutritional habits of Hungarian elite athletes compaired with tha data from the 3™
National Dietary Survey. Acta Alimentaria, kozlésre elfogadva: 2007.11.28.
(IF:0,253)

Tarsszerzos kozlemények:

1. Kovéacs VA, Fajcsdk Zs, Gébor A, Martos E. (2006) Metabolikus szindroma
kezelésének lehetdségei tulsulyos gyermekeknél. Sportorvosi Szemle, 4:205-15.

2. Fajcsak Zs, Gabor A, Kovacs VA, Martos E. (2007) The effects of 6-week low
glyemic load diet based on low glycemic index foods in overweight/obese children
— Pilot study. J Am Coll Nutr, 26(6):1-10. (IF: 2,452)

3. Fajcsak Zs, Kovacs VA, Gabor A, Szamosi T, Martos E. (2007) Twelve week low-
glycemic load diet based on reduced body weight, fat mass and hunger in
overweight/obese children. Acta Alimentaria, kozlésre elfogadva: 2007.12.05.
(IF:0,253)

Idezheto eloadasok:

1. Gabor A, Martos E: Principles of Sports Nutrition — Are they present in the diet of
the Hungarian Olimpic Team? First International Congress on Nutrition & Athletic
Performance, Edmonton, Alberta, Canada, 2001. Abstr., Can J Appl Physiol, 26:
S254, 2001.

2. Gabor A, Martos E. Principles of sports nutrition. 4™ Symposium ,,Medicina
Sportiva”, Zakopane, Poland, 2002. Abstr. Medicina Sportiva, 1(6):36. E48, 2002.

3. Gabor A, Martos E: Nutritional survey of young male gymnasts. XXVIL. FIMS
World Congress of Sports Medicine, Budapest, Hungary, 2002. Abstract Book:172.
A-348,2002.

107



10.

11.

Gébor A. Az aktiv életmodd taplalkozasi vonatkozéasai. XXVI. OTDK, Testnevelési
¢s sporttudomanyi szekcid, Gyor, 2003. Absztr. 98. NYME ATFK, 2003.

Kovacs VA, Gabor A, Martos E. Sportagi eredményesség és testalkat osszefiiggése
a tornasport nemzetkdzi élvonalaban. Magyar Sportorvos Kongresszus, 2004.
Sportorvosi Szemle, 2004/1:63.

Bir6 L, Martos E, Sz6ts G, Gabor A. Sporttaplalkozas szakértdi szoftver fejlesztése.
Magyar Sportorvos Kongresszus, 2004. Absztr. Sportorvosi Szemle, 2004/1:26.
Kovacs VA, Fajcsék Zs, Gabor A, Martos E. Exercise or exercise-induced weight
loss improves insulin sensitivity in obese children? Obesity reviews, 6(1):69. P380,
2005.

Martos E, Gabor A, Fajcsak Zs, Kovacs VA. Taplalkozas és sportteljesitmény.
Orszagos Sporttudomanyi Kongresszus, 2005. Magyar Sporttudomanyi Szemle,
2005/3:34.

Kovacs VA, Fajcsak Zs, Gabor A, Martos E. 15 hetes edzésprogram hatasa az
inzulin érzékenységre elhizott gyerekeknél. 4013 Pilot study. Metabolizmus,
4(39:46-51. 2006.

Fajcsak Zs, Kovacs VA, Gabor A, Szamosi T, Martos E. The effects of 12 week
low glicemic load diet based on low glicemic index food in overweight/obese
children. Int J Obes, 31(1):S112,T3:P0O.27. 2007.

Kovacs VA, Fajcsék Zs, Gabor A, Martos E. Exercise or exercise-induced weight
loss improves insulin sensitivity in obese children? Int J Obes,

31(1):S113,T3:P0O.29. 2007.

Referatumok:

1.

Gabor A. A Bo6-vitamin-kiegészités hatdsa a tdpanyagokra, katekolaminokra, és
aminosavakra a terhelés alatt, férfiaknal (Virk RS, Dunton NJ, Joung JC,. Leklem
JE. (1999) Effect of Vitamin B-6 supplementation on fuels, cathecolamines, and
aminoacids during exercise in men. Med Sci Sports Exerc, 31(3):400-408,
Sportorvosi Szemle, 2000/4, 257-259.

Géabor A. Esszencialis és nem esszencialis antioxidansok taplalkozési forrasai és
biologiai elérhetdsége (Decker EA, Clarkson PM. Dietary sources and
bioavailability of essential and nonessential antioxidants. Handbook of Oxidants
and Antioxidants in Exercise (2000) pp.323-352.) — Sportorvosi Szemle, 2002/2,
122-127.

108



11. KOSZONETNYILVANITAS

Mindenekelétt szeretnék koszonetet mondani témavezetémnek, Dr. Martos Evdnak, aki
korabban az OSEI (Orszagos Sportegészségiigyi Intézet) foigazgatd helyettes foorvosa
volt, jelenleg az OETI (Orszagos Elelmiszerbiztonsagi és Taplalkozastudomanyi Intézet)
foigazgatd foorvosa. Martos doktorndben emberileg és szakmailag is kivald embert
ismerhettem meg, O tanitott meg a tudomanyos kutatds alapjaira, ezen kiviil a
kutatomunkéhoz lehetdvé tette szamomra a Sportkérhdz kutato-, ill. szervezési osztalyan
kialakitott infrastruktira hasznalatat. Tovabba tdmogatta rangos szakmai konferencidkon
valo részvételemet, lehetdséget nyujtott az oktatatomunkaban vald részvételre, valamint
szakmai foérumokon torténd prezenticiokra. Elismert kutatd 1évén, kimagasld szakmai
tudasaval, kitind humoraval és nem utolsé sorban tandremberhez illd szigoraval allt
mellettem ¢és jarult hozza szakmai ismereteim folyamatos bdviilés¢hez a Ph.D.
tanulmanyok alatt. Mindezekért kiilon koszonet illeti.

K6szonom, a mukacsoportunkban dolgoz6 Ph.D. hallgatoknak, Dr. Kovdacs Viktorianak és
Fajesdk Zsuzsanak a kozos publikéciok elkészitésében nyujtott segitségiiket.

Koszonettel tartozom tovabba Kern Edimek és Sziics Ritanak a SESZMO
(Sportegészségiigyi Szervezési €s Modszertani Osztaly) kivalo munkatarsainak az
adminisztrativ €s szervezési ligyekben tanusitott kitartdé egylittmikodését ¢€s az
eldadasanyagok szerkesztésében nyujtott segitségét.

Koszondm a Semmelweis Egyetem Doktori Iskolajanak az anyagi tamogatast, amely
kiilfoldi konferencia részvételemet biztositotta.

Ko6szonom tanaraimnak, mindenek elott, prof. Dr. Frenkl Robertmek, prof. Dr. Mészaros
Janosnak és prof. Dr. Pavlik Gabornak hogy a Ph.D. tanulmanyok alatt segitettek szakmai
ismereteim elmélyitésében.

Koszondom Dr. Zajkas Gabornak és Dr. Biro Lajosnak, az OETI munkatarsainak, a
lakossagi taplalkozasi vizsgalatok elemzésében, valamint a téplalkozas-elemzd
sportspecifikus software kifejlesztésében valo egyiittmiikodését.

Ko6szondm Hadsz Péternek az eldadasanyagok, poszterek szerkesztését, grafikai és
technikai kivitelezését, valamint a statisztikai adatelemzésben nytjtott segitségét.
Ko6szonom Jenei Mdarianak, az OSEI konyvtarosanak a szakirodalmi anyagok biztositasat.
Végiil, de nem utols6 sorban, kdszondm csalddomnak a megértést és segitséget, amely

nélkil nem késziilhetett volna el ez a munka.

109



12. MELLEKLET

1. szama melléklet — Taplalkozasi kérdoiv (6 oldal)

Tisztelt versenyzo!

Jelen kérd6iv segitségével az On taplalkozasi szokasait (tapanyag és asvanyi anyag
bevitelét) szeretnénk tudomanyos igénnyel felmérni és elemezni. Ha pontosan tolti ki, akkor
a szamitogépes kiértékelés utan fény derilhet arra, mit és hogyan csinal rosszul az
étkezésben (mibd6l eszik tul sokat, mi hianyzik az étrendjébdl, j6 idGpontban van-e a reggeli,
féétkezés stb). Ezek az un. diétahibdk a legmagasabb szintli edzésmunka mellett is
ronthatjak a teljesitményt. A helytelen taplalkozas felderitése érdekében kérjuk, hogy két
tetszéleges hétk6znapon, egy vasarnap, valamint ha egy versenynap is volt idékdzben,
akkor azon a napon is pontosan irja fel az utmutatd szerint, hogy mikor, mennyit és mit
evett, ivott, mikor volt edzés vagy mérkdzés.

Kulon tintesse fel, ha valamely taplalék-kiegészitét, illetve vitaminkészitményt fogyasztott,
szintén a mennyiségek megjelolésével.

Kérjuk, hogy a megfelelé6 alahuzasaval jeldlje meg, hétkdznap, vasarnap, vagy esetleg
versenynap irta a taplalkozasat, valamint azt is, hogy az adott napon milyen volt az edzés
intenzitasa.

Minél pontosabb az étkezési napl6 vezetése, annal korrektebb tanacsot tudunk adni abban,
hogy étkezésével ne rontsa el azt, amit kemény, faradsagos munkaval ért el.

Kérjiik, nyomtatott betiivel toltse ki az alabbi rovatokat:

Név SpPortag:....coceeieeee e,
Szuletési datum: Legjobb eredmény:..........ccceueee.
Testmagassag: Testtdmeg:.....ccccovvvveveececee e,
Testzsir % SUlYCSOPOIt:....eoiiieieiieeeee e
Heti edzésmennyiség (6raban): Edzésintenzitas altalaban:

igen er@s erés kOzepes konnyed

(a megfelelé alahltzandd)

Hol fogyasztja el az alabbi étkezéseket? (a megfelel6 alahuzando)

REGGELIT.............. otthon.................. bufében .................. menzan ......... étteremben
EBEDET ................. otthon.................. bufében .................. menzan ......... étteremben
VACSORAT ............ otthon.................. bufében ................... menzan ......... étteremben
TiZORAIT / UZSONNAT.......coovvevnn, otthonrdl .................. bufébdl

Mivel f6znek otthon? .. olgjjal .................. zsirral ....ccoveevveen, margarinnal ... egyéb:

Orszagos Sportegészséglgyi Intézet
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Kitoltési minta (utmutato)

Név: Kiss Istvan.

Kitoltési datum: 1997. szept. 2.

6: 50 ¢bresztd

7 ora tejeskaveé
cukor
magvas zsemle
margarin (Delma light)
méz

10:00 banan

11:00 edzés

13:30 csirkehusleves (otthoni)
rakott burgonya

uborkasalata (12 %-os tejfollel)
gytimolcslé (cukrozott, rostos)

16:00 alma
L-Carnitine

17:30 edzés: Isostar

20:00 pulykasonka

paradicsom

kenyér (fehér)

sajt (Trappista)

Cola light

csokoladé (Sport szelet)
Centrum

Aminosav complex (Universal)

A kitoltés napja: hétkdznap........... vasarnap........... versenynap (a megfeleld aléhuzando)
Edzésido aznap: 2 ora

Edzésintenzitas: igen eros............ erds........... kozepes........... konnyed

a megfelel6 alahuzando)

IDOPONT| AZ ELFOGYASZTOTT ETEL MENNYISEGE

2 dl (1,5%-os tejbol)
2 kk (kavéskanal )

1 db

vékonyan kenve
vastagon kenve

2 kozepes db

1 nagy tanyér
1 adag
1 adag
0,5liter

3 db kicsi
2 caps

3dl

7 szelet

4 kozepes db

4 szelet

5 kdzepesen vastag szelet
5dl

2 db

1 tabl.

30g
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Taplalkozasi felmérdlap

Név:
Kitoltési datum:
A kitoltés napja: hétkéznap .......... vasarnap............. versenynap
Edzésidé aznap: (a megfeleld alahizando)
Edzésintenzitas: igen erés............. erés......oovevenne. kGzepes.............. konnyed
(a megfelel6 alahtizandd)
IDOPONT AZ ELFOGYASZTOTT ETEL MENNYISEGE
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Taplalkozasi felmérdlap

Név:
Kitoltési datum: hétkoznap .......... vasarnap............. versenynap
A kitoltés napja: (a megfeleld alahuzando)
Edzésidé aznap: igen erfs............. eréS......coveriunn. kozepes.............. konnyed
Edzésintenzitas: (a megfelel6 alahtizandd)
IDOPONT AZ ELFOGYASZTOTT ETEL MENNYISEGE
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Taplalkozasi felmérdlap

Név:
Kitoltési datum: hétkoznap .......... vasarnap............. versenynap
A kitoltés napja: (a megfeleld alahuzando)
Edzésidé aznap: igen erfs............. eréS......coveriunn. kozepes.............. konnyed
Edzésintenzitas: (a megfelel6 alahtizandd)
IDOPONT AZ ELFOGYASZTOTT ETEL MENNYISEGE
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Taplalkozasi felmérdélap melléklet

Sportaganak megfelel6en tudatosan taplalkozik? ......... [o]=1 4 IOPPRRR nem  néhaigen

Miért veszi igénybe a taplalkozasi tanacsadast?
testsulycsokkentés......... testsulyndvelés .......... taplalék-kiegészitdk célzott alkalmazasa

On szerint van 6sszefliggés a taplalkozas és a sportagi eredményesség kdz6tt? van......nincs nem

Van problémaja a testsulyaval? Ha igen, akkor .............. tul sok................. tul keves egyeb
Naponta hanyszor érzi ugy, hogy éhes és mikor?........... reggel .....cccoeennn. edzés utan .....esténkent
Naponta hanyszor van széklete és mikor? ..................... reggel .....cccoeennns edzeés el6tt .....edzés utan

Szlikségesnek tartja taplalék-kiegésziték alkalmazasat?
igen... néha igen ....nem
Szed valamilyen készitményt?
csak vitamint............ tobbfélét.............. semmit...........ceee.e. csak alkalmanként

Ha nem szed semmit, akkor miért nem?
nem hiszek benne ...nincs ra pénzem .nem ismerem Oket... egyéb

Ha igen, ki finanszirozza?
sajat magam............ SZpoNnzor............. SZUIBK ....c.veveeien egyeb

Milyen kiegészit6ket fogyaszt? (név, gyartd cég: pl. Supercomplat formula: Ultimate Nutrition)

Milyen rendszerességgel fogyaszt taplalék-kiegészitbket? ................... naponta............... hetente
Kinek (kiknek) a javaslatara szedi?.orvos .................. edzb.....cccveneenen. tarsak ................. egyéb
On szerint elég, amit SZed? ............ covoveeerveeeieeeenne, [o]=1 U nem nem tudom

Ha nem elég, akkor miért nem?

On szerint melyik (melyek) a legjobb készitmény(ek)?

115




2. szamu melléklet — Kiértékelt taplalkozasi kérdoiv étrend-kiegészité hasznalata

nélkiil és annak figyelembevételével (NutriComp Calcul pro Sport ver.2.0)

Orszagos Sportegészségiligyi Intézet
Kutatd Osztaly

SPORT-DIETETIKAI SZAKVELEMENY

Név Szliletési iddé: 74/01/17
Sportéag : birkdzés
Edzéstartam: 4.0 6ra/map Salycsoport: 80.0 kg

Testtdmeg: 82.0 kg Testmagassdg: 182.0 cm Optimilis testtdmeg: kg
Testzsir : $ BMI : 24.76 kg/m2
Szilkségleti
érték (%)
ENERGIA: 4,346 kcal (18,166 kJ) 109.1 %
- FEHERJE: 175.5 g &llati: 123.6 g névényi: 51.9 g 147.5 %
- Fehérje: 705.4 kcal
- Fehérje: 16.2 en %
- ZSiR : 180.6 g &allati: 96.7 g ndvényi: 83.9 g 128.1 %
- Zsir : 1,633.2 kcal
- Zsir : 37.6 en %
- Koleszterin: 671.7 mg 223.9 %
- Telitett zsirsav: 51.9 g telitetlen zsirsav: 53.0 g
- P/S arany : 1.02
- SZENHIDRAT: 497.9 g 89.7 %
- 2,001.1 kcal
- 46.0 en %
- Hozzdadott cukor: 124.6 g
- 500.9 kcal
- 11.5 en %
- Elelmi rost: 28.5 g 69.0 %
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- VITAMINOK

- Vizoldékony
- B1 1,447.4 pug
- B2 2,238.1 pug
- B6 ¥ 3,;911.2 g
- Bl2 £ 4.2 ug
- Pantotensav: 6.6 mg
- Folsav 184.9 ug
- & ¢ 142.8 mg

- Zsiroldékony:
- A: 477.0 pg Karotin:
- D: 2.8 ug
- E: 32.3 mg

- ASVANYI ANYAGOK ES NYOMELEMEK

- Na : 9,365.8 mg

- K : 4,910.1 mg
- Na/K: L 9L

- Ca :1,290.1 mg
- Mg 576.7 mg
- Vas : 18.3 mg
- Zn 16.9 mg
- Cu : 1.2 mg
- Krom: 148.8 ug
- P : 2,165.2 mg

Vélemény, javaslat:

2.0 mg Retinol ekv.:
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0.8 mg

103.4
124.3
177.8
210.0

82.3

92.5
238.0

80.0
56.0
269.2

468.3
140.3

161.3
164.8
152.5
169.0

85.0
124.0
349.2
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- VITAMINOK - T&plalékkiegészitdk hasznilata esetén

- Vizoldékony

- Bl
- B2
- B6

- Bl2
- Pantotensav:

- Folsav

- C

- Zsiroldékony:
977.0 pug Karotin:

- A:
- D:
- B:

6.1 ug
42.3 mg

1,947.4 pg
2,804.7 ug
4,577.8 ug
6.2 ug
9.9 mg
318.3 ug
162.8 mg

2.0 mg Retinol ekv.:

1.3 mg

139.1
155.8
208.1
310.0
124.0
159.2
271.3

130.0
122.0
352.5

- ASVANYI ANYAGOK ES NYOMELEMEK - Taplalékkiegészitdk hasznilata esetén

- Na 9,365.8 mg
- K : 4,923.4 mg
- Na/K: 1.90

- Ca 1,344.1 mg
- Mg 610.1 mg
- Vas : 24.3 mg
- Zn 21.9 mg
- Ca : 1.9 mg
- Krém: 157.1 ug
- P : 2,206.9 mg

Vélemény taplalékkiegészitdk hasznilata esetén:
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468.3
140.7

168.0
174.3
202.5
219.0
132.6
131.0
356.0
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3. szamu melléklet — NutriComp Calcul pro Sport software ver.3.0
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4. szamu melléklet — A 36. Tornasz Vilagbajnoksag, munkacsoportunk altal

osszeallitott hivatalos étrendje, a sportolok szamara legelonyosebb osszetételii ételek

megjelolésével: ©

Menu

Breakfast (for every day):
e Bread (white-, whole grain- © , rye- © , -rolls)
e Butter (butter, low fat margarin © , butter cream, Nutella, jam ©, honey ©)

e Drinks

—tea (min. 3 kinds)
—milk (low fat /1,5 %/ © , normal /2,8 %/, chocolate)

—coffee

—fruit juices (40 %, min. 2 kinds)
—100 % fruit juices with pulp ©

e Cold dishes
—boiled egg ©

—cold cutts (min. 2 kinds, chicken, turkey ©)
—mixed salads ©

—cheese ©

—yoghurt (3 kinds, 0 % © )
—muesli/flakes ©
—fresh fruits and vegetables ©

e warm dishes

— omlette

Lunch:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Dinner:
Entrée:

Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

17™ of November

beef soup, fruit soup ©

fried chicken leg in bread crumbs, fish fillet ©, pork chop, cheese
fried in bread crumbs

steamed vegetables ©, boiled potatoes with parsley ©, rice and pea
©, spaghetti, fresh salads ©

french cream cake, fruits ©, cheese ©, pudding ©

swedish mushroom salad, corn salad with apple ©, veal meat in
aspic

dumpling soup ,,Nyirség” style

grilled turkey breast ©, fried fish fillet ©, rolled pork chop stuffed
with ham and mushroom

rice with egg ©, fried potatoes, mixed vegetables ©, fresh salads ©
fruit cake ©, fruits ©, cheese ©
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Lunch:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Dinner:
Entrée:

Soup:

Main dish:

Side dish:

Dessert:

Lunch:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:
Dinner:

Entrée:
Soup:

Main dish:

Side dish:

Dessert:

Lunch:
Soup:

Main dish:

Side dish:

Dessert:

18™ of November

chicken soup with noodles ©, cream of vegetable soup

braised beef in piquant brown sauce, pork, grilled chicken leg ©,
fish fillet ©

steamed vegetables ©, fried potatoes,rice ©,spaghetti,fresh salads ©
fruit cake ©, chesnut cream cake, fruits ©, cheese ©

french salad, pork chop ,,Stephanie” style, smoked ox tongue,
,,Gundel” salad

cream of tomatoes so /soured/ ©,

fillet of pork, roasted turkey breast ©, peppery beef stew, fried tuna
fish ©, fried cauliflower ©

steamed vegetables ©, boiled potatoes with parsley ©, rice ©,
spaghetti

walnut cake, cheese cake ©, fruits ©, fruit rice ©

19" of November

beef soup with noodles, cream of mushroom soup,

grilled pork cutlet ,,Csaky” style, paprika chicken with dumplings,
fish fillet in white wine ©

boiled potatoe ©, steamed cabbage, rice with peas ©, pasta, fresh

salads ©

hazelnut punch cake ©, fruits ©, cheese ©, cottage cheese cake ©

eggsalad, fish salad ©, corn salad with apple in yoghurt ©

bouillon ,,Royal” style

stuffed chicken, pork medallion ,,Bakony” style, pork chop, tuna fish
,Orly” style in tomatoe sauce ©, Swiss layered baked potatoe
steamed vegetables ©, baked potatoe ©, rice ©, spaghetti, pasta
with cheese sauce

fruits ©, cheese ©, roast apple ©

20" of November

,,Gulyas” soup /paprika seasoned stew with boiled
potatoes/dumplings/, cream of onion soup

veal cutlet ,,Spring” Style, ,,Csikos” ragout, fried chicken ©,
mushroom fried in bread crumbs

steamed vegetables ©, potatoe made with butter ©, carrot made on
butter ©, rice ©, spaghetti, fresh salads ©

croissant, ,,Sacher” cake, fruits ©, cheese ©, roast banana ©
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Dinner:
Entrée:

Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Lunch:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Dinner:
Entrée:
Soup:

Main dish:

Side dish:

Dessert:

Lunch:
Soups:

Main dish:

Side dish:
Dessert:
Dinner:

Entrée:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

stuffed egg ,,Strasbourg” style, marinated fishsalad ©, ham roll,
chicken salad ©

cream of celery soup

french veal ragout, roasted pork chop, lassagna with vegetables ©,
roast beef with horse radish sauce,

steamed vegetables ©, fried potatoes, rice ©, pasta, salads ©,
caramel cake, cold fruitrice ©, fruits ©, cheese ©

21% of November

cauliflower soup ©, soup with liver dumplings

grilled sirloin cutlet ,,Eszterhazy” style, veal stew, fried turkey breast
stuffed with peach ©, grilled perch ©

steamed vegetables ©, potatoe croquet, rice ©, pasta, fresh salads ©,
tiramisu cake, coconut cake, fruits ©, cheese ©, cottage cheese cake

©

chicken meatball in aspic ©, salad Frankfurt style, Waldorf salad
hungarian potatoe soup

beefstew, pork chop ,,Paris” style, chicken with mushroom sauce,
fried fish ©, cheese with zucchini with pasta ©

steamed vegetables ©, pastas, rice ©, mashes potatoe, salads ©,
pearl-shaped pasta

walnut cake, fruit jelly ©, fruits ©, cheese ©

22" of November

chicken soup with noodles ©, french onion soup

fried chicken leg ©, beef with spinach sauce, veal chop ,,Mexican”
style, fried cheeses,

steamed vegetables ©, boiled potatoe and parsley ©, rice and peas
©, pasta, fresh salad ©

creamy doughnut, apple pie ©, fruits ©, cheese ©, cottage cheese

souflé ©

boiled egg stuffed with cream of anchovy, russian meat salad
chicken ragout soup ©

pepper and tomatoe stew /cassarole/ with beef chop, veal stew,
stuffed chicken ,,Godol16” style, vegetarian lassagne ©, stuffed fish
fillet ,,Orly” style ©

steamed vegetables ©, rice ©, pasta, spaghetti, fresh salads ©

cake of ,,Stephanie”, cherry pie ©, fruits ©, cheese ©,

fresh fruit salad ©
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Lunch:
Soups:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Dinner:
Entrée:
Soup:

Main dish:

Side dish:

Dessert:

Lunch:
Soups:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

Dinner:
Entrée:
Soup:

Main dish:

Side dish:
Dessert:

23" of November

veal ragout soup, cream of broccoli soup ©

beef medaillon with fried mushroom, pork chop ,,Dubarry" style,
paprika chicken, fried fish, fried cauliflower ©

steamed vegetables ©, fried potatoes, rice, © noodles, salads ©
,,Eszterhazy” cake, caramel cream, fruits ©, cheese©, rice souflé¢ ©

veal in aspic with mayonaise salad, spaghetti salad

cream of asparagus soup

hungarian pork cutlet, turkey breast ,,Paris”style, pike perch roasted
©, stuffed pepper ©

mixed vegetables ©, potatoe made on butter ©, rice ©, pasta, salads

©
fruit custard, yoghurt fruit cake ©,fruits ©, cheese ©

24"™ of November

consommé with noodles, peas soup ©

fried pork chop, veal stew, fish pie with dill sauce, roasted chicken
fillet ©, fried zucchini ©,

steamed vegetables ©, pasta, rice ©, potatoe croquet, salads ©
cake, rice pudding and raspberry sauce ©, fruits ©, cheese ©

fish salad, pullet salad ©

vegetables soup ©

veal ,,Milano” style, stuffed cabbage, fish fille in almond sauce ©,
vegetarian pasta ©

spaghetti, steamed vegetables ©, potatoe made on butter ©

swiss roll ©, "Somloi" dumpling, fruits ©, cheese ©
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5. szamu melléklet — Az InBody 3.0, BioSpace,Seoul, Korea® multifrekvencias

bioimpedancia analizator késziilék és a testosszetétel mérés kiértékelése

(=3
&g
KORPERZUSAMMENSETZUNGSA /SE
([ NAME | ALTER [GESCHLECHT| ID-NR.
~1
32 M 197004
| DATUM: 18. 11. 2002. 18:29:53 [0777} | o
> =Unit : mm
Kompartiment Messwerte | Gesamtkdrperllissigkeit {inkL.nnere Organs)|_ Kirparmasse ohne Fatt | Gewicht y
IntrazeRuidre Fidssigkeit (0 ) 30.3 43.9 o0
Extrazellulare Fiossighet(( ) 13.6 <31.7> :
i e | < 48.6> 63.2 66.9
Proteine (ka) 16.0 | < 60.5>
Knochenminerafien  (kg) 3.33
L Fettantel (-] 3.7 < 91>
Komposition Unter | Normal | R £ VSITH) e S
FP N T S TR T O T N s O O
Grdsse (em) M 168 Typ Propotional | [
Muskuldr [ H| 'V_r
Lo s BN 0% 100% 10% 120% 1530% 140% 150%
Gewicht {kg) : : 1 66.9 Unter  Normal Ober
% N [ 80 100% 110% 120% 130% 140% 150% Protens Il
” , " Erdlios O
(i oars Organe) (kg) ! ¥ 1 59.9 md | ] MO
2% a0 0% B0 100% 160% 220% 280% 0% 400% e s Bt
L
F (kg) ¥ 37 i Ertwckit Nermal Lissremicht
et B I m Z mm am Gn i ::"n B oo
Fettanted in Prozent (%) s 5.6 = =
Mann 065 070 075 080 085 080 09 100 105 Linke/Rachte Ao e Tomeaom
Fean 080 085 c-J.o 075 080 085 00 085 100 Balance des. | A™ M 1
Fettdistribution  (WHR) P -t 0.83 Krpers | 5, ‘f ]
Segmentale Fliissigkeitsverteilung ({ ) Odem-Diagnose Ziolgewicht 66.9
s Unter |  Normal | Uber Normal 0.30-0.35 =
. Wﬂ e 0.0
Rechter Arm 2 g . : W" 0.0
Unker Am : : 3.50 = [ opuote 0.0
Rump! - i L 244
Rechtes Bein ety 5 8 ANALYSEPUNKTE Normal 75-89
Linkes Bein et 5 95 100
. A
([ Patienten Kiassifikation ErAnTOrgeanin T A )
[T Aigem. Patient (7] Rehabiftation [ Arthiits Obesity Degree = 111 % 236 234 18.5 314 295
[ Krebs m[l g OM gm{u 3:331 *38:::;’ 196 195 12.5 265 251
O Schiagantall [ Hypertonie [ Diabetes melitus 5 .
i O 0 AMC = 31.8 cm(AC = 30.7cm) [ 171172 9.6233220
Dl Aoatas Otpekickie  OIF BCM = 46.3 kg 163 165 8.9 223 211
[ Gdem [ Herz-Kreistaut £k [] Pollomyeliis
Commght € 2001 Mospace Co., Lid AN rights st BRL-GER-1001-00 (2001 11 6
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