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A KIBERTÉRBEN ÉLŐ COCA-COLA GENERÁCIÓ ESETÉBEN TAPASZTALT TÚLSÚLY ÉS SZEMKÁROSODÁS GYAKORISÁGA
1. ALAPFOGALMAK ISMERTETÉSE

1.1. Túlsúly
Egyes vélekedések szerint az egészséges ember normális testsúlya annyi kilogrammnak vehető általában, ahány centiméterrel magasabb 1 méternél. Ezt az állítást viszont többen helytelennek vélték, s szerintük az ideális testsúly értékét úgy kaphatjuk meg, ha a magasságunkból 110 centimétert vonunk ki. A lényeg viszont mindenképpen az, hogy ha valakinek a testsúlya nagymértékben eltér az átlag értéktől, az elhízottnak tekinthető.

A kövérség nem csupán esztétikai kérdés, hanem potenciális népbetegség a XXI. században. Hiszen az elhízottság állapota állandóan magában hordozza a betegség lehetőségét és ezzel együtt csökkentheti az átlagéletkort is. 

Az elhízott embereknél a súlyfelesleg megterheli a támasztórendszert, a csontokat, az izületeket és az izmokat, ami pedig mozgásszervi és izületi problémákhoz, megbetegedésekhez vezethet. A túlsúlyos embereknél egészségügyi szempontból a legnagyobb veszélyben mégis a szív- és érrendszer van. A tudományos magyarázata ennek a problémának a következő: a belső szerveken, az izomzaton, a bőrön kívül a szívnek el kell látnia vérrel a felhalmozódott zsírszövetet is. Ami annyit jelent, hogy minél több zsírszövet gyülemlik fel szervezetünkben, szívünk annál nagyobb megterhelésnek van kitéve, mivel neki az egész szervezet számára biztosítania kell a megfelelő vérellátást. 
Az elhízási hajlam örökletes. Kutatások bizonyítják, hogy ha mindkét szülő túlsúlyos a gyerekek 73%-a, ha csak az egyik szülő 45%-a, ha pedig egyik szülő sem, akkor mindössze 9%-a elhízott. Az alábbi adatok rámutatnak arra, hogy az ún. genetikai átörökítés is nagyban befolyásolja az utódok túlsúlyát. Valamint az apáról fiúra szálló táplálkozási szokások, az életmód is hajlamossá tehetnek az elhízásra. A túlsúly oka tehát a fokozott étvágy, amelyet nagymértékű kalóriabevitel követ; az ezzel járó csökkent mozgásigény, a szöveti zsírraktárak fokozott halmozási készsége (ami az agyfüggelékek hormontermelésével állhat összefüggésben), valamint a szervezet túl takarékos anyagcseréje is kihatással van rá. Ez a magyarázat arra, hogy az elhízott emberek sok esetben lényegesen kevesebbet esznek mint sovány társaik, és mégis meghíznak vagy kövérek maradnak, valamint nem is mozognak kevesebbet, ami annyit jelent, hogy több kalóriát használnak el. E furcsa jelenségeket statisztikai és biokémiai vizsgálatokkal tisztázták.

Azonban a legtöbb esetben mégis az elhízás oka abban kereshető, hogy az emberek egyszerűen többet esznek, mint amennyi kalóriára szükségük lenne. 

Sok esetben tapasztalhatjuk magunkon is, hogy végső elkeseredésünkben, idegességünkben a táplálkozás garatcsiklandozó örömeihez fordulunk vigasztalás gyanánt, holott ez hosszú távon nem megoldás egyetlen problémára sem.

 
Bármilyen eredetű legyen is az elhízás, érdemes mindent elkövetni annak érdekében, hogy ezt az állapotot megszüntessük, visszanyerjük ideális testsúlyunkat és azt meg is tartsuk. Azonban ez mind elkerülhető, ha már gyerekkorban ésszerű táplálkozási szokásokat, bő fehérje-, mérsékeltebb szénhidrát- és zsírfogyasztást honosítunk meg a családi étrendben, hiszen így csökken az elhízás esélye. Tudjuk azt, hogy a karcsúság ellenségei a tésztafélék, a cukrászsütemények, a zsír és a cukor.

Vidékünk étrendjében túl sok a szénhidrát, mindenekelőtt a kenyér fogyasztása, valamint csökkenteni kellene a főétkezések számába menő főtt tésztafélék mennyiségét is. Mindezen felsoroltak mellett a másik leggyakoribb oka az elhízásnak a mértéktelen cukorfogyasztás, különösen akkor, ha a cukrot étkezési szünetekben cukrászsütemények, csokoládé és más nyalánkság formájában fogyasztjuk. Fontos lenne mindezek helyett étrendünkbe bevezetni a főzelékek, a friss gyümölcsök, zöldségfélék fogyasztását is.

A több órás iskolai helytelen egyhelyben ülés sem tekinthető természetes állapotnak, ezért sok esetben testtartási hibákhoz, a gerinc-, a mellkas- és a vállizomzat tónuscsökkenéséhez vezet. Ezért lenne fontos az iskolákban a mindennapi testnevelés beiktatása; vagyis, hogy a tanulók minden nap részt vehessenek valamilyen mozgással járó tevékenységben. A mozgáshiány következményei közül a legfontosabb a testsúlynövekedés és az összes elhízással járó szövődmény. A számítógépet kényszerből vagy önként sokat használó gyerekek mozgásigényét nem szabad háttérbe szorítani. Különösen fontos ez az eleve súlyproblémákkal küzdő gyerekek esetében. Itt meg kell említeni, hogy nagyon fontos a gyereket időben a helyes testtartásra szoktatni. Ülve, állva egyaránt húzza ki magát és ezért szóljunk rá bátran!

Mindemellett fontosnak tartjuk azt is, hogy a gyereket különböző módszerekkel mozgásra serkentsük. Ilyen mozgásra való buzdítás lehet a közös családi kirándulás, az iskoláig gyalog megtett út, a tánc, a kocogás, az úszás, a természetjárás és az egyéb nem edzéshez kötött mozgásformák. Rendszeres testmozgásnak minősül az, ha a gyerek az ilyen jellegű tevékenységeit legalább heti három alkalommal elvégzi és időközben odafigyel a helyes táplálkozásra is.

1.2. Szemkárosodás
A diákok az iskolában számítástechnikát tanulnak, otthon játszanak, internetet használnak, néha több órát is a gép előtt töltenek. A tanulásban, a munkában nyújtott nagy előnyök mellett megvan ennek az árnyoldala is. A számítógép–használat a szem működését is kedvezőtlenül befolyásolja. Egyrészt a túl közeli képernyő fárasztó munkára kényszeríti a szemlencsét és izmait, ami az éleslátást rontja. Ebből az következik, hogy nemcsak a monitor elhelyezésének a magassága, hanem a távolság is lényeges. Másrészt a képernyő vibrálása, amely szabad szemmel ugyan nem érzékelhető, szintén bántja a látószervünket. Ez azonban könnyen kiküszöbölhető és jól ellensúlyozható háttérvilágítással. Továbbá fontos követelmények a képernyő csökkentett sugárzásszintje, a 20 fokos látószög alatti elhelyezése, a fényforrásoktól, fényvisszaverő felületektől való mentesség. 

A monitorgyártás folyamatosan fejlődik és egyre újabb készülék-típusok kerülnek a piacra, így a vásárlónak fontolóra kellene venni, hogy milyen márkájú képernyőt választ, hiszen a drágább, jó minőségű monitorok rendelkeznek a legmodernebb szűrőberendezésekkel. 

Az emberek a számítógépes munka során hosszú ideig, szinte mozdulatlanul egy helyben ülnek, így nem változik a szem és a képernyő közötti távolság. Ez a folyamat csökkenti a szemfolyadék mennyiségét, és ez a fő oka annak, hogy kiszárad a szem. Ha a szem mindig fáradt vagy száraz, akkor a látás élessége csökken. A szemnek megfelelő időtartamú pihenésre van szüksége, ami annyit jelent, hogy 1-2 órás munka után 10-15 percnyi szünetet kell beiktatni, amennyiben a következő tüneteket észleljük: szemégés, szemfáradtság, kötőhártya–vörösség, szárazságérzet, betűk összefolyása, fejfájás, szemhéjszéli bőr vörössége vagy gyulladása, szúró érzés vagy könnyezés.

A számítógép és hasonló készülékek képernyőivel dolgozni nagyfokú koncentrációt igényel. Általában 50 cm-ről vagy kevesebbről nézzük a monitort, ekkor több különböző izmot használunk a közelre fókuszáláshoz, ami óriási megerőltetést jelent látószervünk számára. A két szemben összesen 12 izom található, amelyek a szemgolyók összefelé, jobbra-balra, föl-le, forgatásáért és egy pontra koncentrálásáért, valamint egyirányú mozgásáért felelősek. Ügyeljünk tehát arra, hogy a monitor mindig a szemtől 45-60 centiméterre legyen! 

2. A KUTATÁS PROBLÉMÁJA

A Coca-cola generáció, a csipszek, a gyorséttermek térhódítása, a mozgásszegény, rohanó életvitel, a rohanva elfogyasztott falatok, mind-mind hozzájárulnak a gyerekkori túlsúly kialakulásához. Egyre gyakrabban hallunk az „erőtlen’’ gyerekekről. Ők azok, akik elszokván a hagyományos játékoktól, szabadidejüket a játszótér helyett a számítógép előtt görnyedve ütik el. Éppen ezért nem meglepő az a tény, hogy azok akik 6-7 éves koruk elmúltával is túlsúlytól szenvednek, nagy valószínűséggel válnak szívbeteg felnőttekké. 
A másik jelentkező probléma a szemkárosodás, amelyet a számítógép előtt eltöltött idő mennyiségének a korlátozásával tudnánk elkerülni. Persze a technika fejlődésével, az LCD monitorok megjelenésével csökkent a képernyő szemre káros sugarainak kibocsátása, sőt mára már léteznek kifejezetten számítógép használathoz megszerkesztett védőszemüvegek is, de ezek főleg vidékünkön még nem váltak mindenki számára elérhetővé, sokan nem is tudnak létezésükről. 

A korábban felvetett, a felnőtt lakosságot is jelentősen érintő probléma a túlsúly. Ennek megoldása már közel sem ilyen egyszerű és kézzel fogható eszközökkel megvalósítható feladat. Hiszen ahhoz, hogy megoldást találjunk a problémát a gyökerénél kell megragadnunk. A legnagyobb teher és felelősség ebben a feladatban elsősorban az édesanyákra hárul. Az ő feladatuk lenne ugyanis, hogy a mindennapi bevásárlás során ne csak a termékek árát, hanem azok kalória-, zsír-, fehérje-, és szénhidrát-tartalmát is figyelembe vegyék. Elvégre is az a környezet, amelyben a gyereket az első hatások érik, és amely első ízben kísérli meg az egyén nevelését a család. Éppen ezért kulcsfontosságú szerepet tulajdonítunk a család intézményének, valamint a későbbiekben a pedagógus munkájának a helyes étrend kialakításában. 

Pontos ismereteink vannak azonban arról is, hogy az elhízást okozhatja még: a családi hajlam, egyik vagy mindkét szülő részéről, valamint a hormonális változások.

Fontos tudni, hogy a pubertás kor beköszöntével (lányok 10-12 éves, fiúk 11-14 éves) a gyerekek egy részének nagyobb esélye van az esetleges súlygyarapodásra, melynek során zsírpárnák alakulnak ki rajtuk és esetlenebbekké válnak. Az elhízás egyéb kiváltó okai lehetnek még az idegrendszert érintő betegségek, mint amilyen az agyvelőgyulladás is. 
Fontosnak tartjuk bemutatni azt, hogy életkoronként súly és magasság tekintetében, mely átlagértékek az ajánlottak. 

	FIÚK
	ÉLETKOR
	LÁNYOK

	Súly (kg)
	Magasság (cm)
	
	Súly (kg)
	Magasság (cm)

	21,90
	117,5
	6
	21,10
	115,9

	24,54
	124,1
	7
	23,68
	122,3

	27,26
	130,0
	8
	26,35
	128,0

	29,94
	135,5
	9
	28,94
	132,0

	32,60
	140,3
	10
	31,90
	138,6

	35,20
	144,2
	11
	35,74
	144,7


1. táblázat : Életkor szerinti ideális testtömeg és testmagasság
A nevelést és a helyes táplálkozásra való szoktatást tehát már a születés után el kell kezdeni. Annál is inkább, hiszen a különböző reklámok, amelyekkel a gyerekek nap mint nap (pl. internetezés közben) találkoznak, mind-mind arra buzdítanak, hogy az, amit eszünk elsősorban finom legyen, és szó sem esik annak energiatartalmáról, az egyéb káros hatásokról, adalékanyagokról nem is beszélve. Az ilyen jellegű nevelés tehát több szempontból is jó és hasznos, úgy a gyerek, mint pedig a család, illetve a környezete számára.
3. A KUTATÁS TÁRGYA
Egyre több kutatás és hír támasztja alá azt a városi legendát, hogy már a 4-7 éves gyerekek is napi 5-6 órát képesek számítógépes játékokkal foglalkozni. Éppen ezért tartjuk kiemelten fontosnak azt, hogy foglalkozzunk ezzel a témával. Ugyanis a XXI. század a mozgásszegény életmód százada, ahol minden eddiginél több nassolnivaló áll a gyerekek rendelkezésére, arról nem is beszélve, hogy egyre kevesebben vannak azok, akik üdítő helyett vizet fogyasztanának szomjúságuk csillapítására. Mindehhez társult a fokozott számítógép használat.  A kettő együtt pedig nemhogy káros, hanem akár halálos is lehet.
 Tudván, hogy minél jobban ismerjük ellenségünket, annál kevésbé van okunk félni tőle, bízunk abban, hogy egy átfogó kutatás rámutat a helyzet súlyosságára. Egy furcsa példával élve érdemes megfigyelnünk, hogy a spártai nevelésben is előtérbe helyezték a fizikai erőnlét megőrzését és fejlesztését, mindemellett pedig alig kaptak enni az ott tanuló diákok. Mégis többségükből kiváló harcos lett.

A kutatás során pedig, leendő pedagógusokként nem a kiváló harcosok nevelését tűztük ki célul, hanem a probléma feltárását és lehetőség szerinti megelőzését.  
4. HIPOTÉZIS

Véleményünk szerint a gyerekkori túlsúly és a szemkárosodás kialakulása nagyban összefügg a mozgásszegény életmóddal, valamint egyenesen arányos a számítógép előtt eltöltött idő mennyiségével.

5. FELMÉRÉS MÓDJA

Munkánkban a kérdőíves felmérés módját alkalmaztuk. Figyelembe véve a megkérdezett tanulók életkorát, ezt a módszert találtuk legmegfelelőbbnek. Hatékonyság szempontjából pedig azt tartottuk fontosnak, hogy minél több településre eljuttassuk a kérdőíveket (Vajdaság szerte 13 település 20 iskolájában válaszoltak a feltett kérdésekre a tanulók, ez összesen 1000 diákot jelent: Szabadkán, Királyhalmán, Horgoson, Felsőhegyen, Zentán, Gunarason, Dreán, Adán, Moholon, Péterrévén, Óbecsén, Nagybecskereken és Tordán). Minden iskolában, generációnként 10 diák adatait dolgoztuk fel. 
6. ÉSZREVÉTELEK

A kapott eredmények azon túl, hogy alátámasztották a hipotézisünket, rámutattak a városi és a falusi életmódból adódó különbségekre. Azt tapasztaltuk a felmérés során, hogy a városi gyerekek több időt és több alkalommal ülnek le a számítógép elé, míg a falusi környezetben élő társaik látványosan kevesebb alkalommal jutnak számítógép közelbe, valamint sok esetben nem is rendelkeznek ezzel az eszközzel. A két csoport között különbség jelentkezik továbbá a nassolást illetően is, ugyanis azt tapasztaltuk, hogy a városi környezetben élők körében nagyobb teret hódítottak a csipszek, és egyéb rágcsálnivalók; míg a falun élő gyerekeknél inkább a főétkezésekből származnak a felesleges kalóriák. 


Ezen kívül lényeges eltérés tapasztalható a családok nevelési módszereit illetően is. Ugyanis, azokban a családokban, ahol fokozott figyelem irányul a gyerek mindennapi tevékenységeire, ott megfigyelhető az is, hogy bizonyos értelemben a számítógépezéssel eltölthető idő mennyisége is korlátozva van. Ezzel szemben akadnak olyan családok is, ahol nem számít, hogy a gyerek éppen hol van, és ott mit csinál. Így annak sem tulajdonítanak nagy jelentőséget, ha egész nap a számítógép előtt ül.

A fentiekben elmondottaktól eltekintve is találkoztunk olyan diákokkal, akik fokozott veszélynek vannak kitéve. Ők azok, akik társaiknál lényegesen több időt fordítanak a számítógépezésre, ilyen jellegű tevékenységük közepette rendszeresen nassolnak, sporttevékenységekben nem vesznek részt és ennek eredményeként az elhízott kategóriába sorolandók. 
Felmérésünkből fontosnak tartottuk, hogy kiemeljük azokat a személyeket, akiknél a túlsúly problémája kóros mértékeket ölt, ezeket az adatokat a továbbiakban táblázatos formában közöltük, illetve diagramokat készítettünk az ideális és a kóros túlsúly eltérésének összehasonlítására.  
7. KIEMELT SZEMÉLYEK A CSOPORTOKBÓL:
1. osztály

	Testömeg/ideális testtömeg
	Testmagasság/ideális testmagasság
	Számítógép előtt eltöltött idő
	Nassolás
	Sporttevékenység

	37 kg/24 kg
	130 cm/123 cm
	2h
	Igen
	Nem

	39 kg/24 kg
	134 cm/123 cm
	4h
	Igen
	Nem

	42 kg/24 kg
	130 cm/123 cm
	5h
	Igen
	Nem

	45 kg/24 kg
	139 cm/123 cm
	3h
	Igen
	Nem

	57 kg/24 kg
	139 cm/123 cm
	1h
	Igen
	Nem


2. táblázat: Az átlagostól jelentős eltérést mutató személyek az 1. osztályban
2. osztály

	Testömeg/ideális testtömeg
	Testmagasság/ideális testmagasság
	Számítógép előtt eltöltött idő
	Nassolás
	Sporttevékenység

	40 kg/27 kg
	132 cm/129 cm
	3h
	Igen
	Nem

	48 kg/27 kg
	145 cm/129 cm
	3h
	Igen
	Nem

	50kg/27 kg
	143 cm/129 cm
	4h
	Igen
	Nem

	55 kg/27 kg
	135 cm/129 cm
	2h
	Igen
	Nem

	55 kg/27 kg
	142 cm/129 cm
	2h
	Igen
	Nem


3. táblázat: Az átlagostól jelentős eltérést mutató személyek az 2. osztályban

3. osztály

	Testömeg/ideális testtömeg
	Testmagasság/ideális testmagasság
	Számítógép előtt eltöltött idő
	Nassolás
	Sporttevékenység

	38 kg/29 kg
	130 cm/133 cm
	3h
	Igen
	Nem

	45 kg/29 kg
	142 cm/133 cm
	3h
	Igen
	Nem

	45 kg/29 kg
	143 cm/133 cm
	3h
	Igen
	Nem

	50 kg/29 kg
	130 cm/133 cm
	8h
	Igen
	Nem

	61 kg/29 kg
	158 cm/133 cm
	4h
	Igen
	Nem


4. táblázat: Az átlagostól jelentős eltérést mutató személyek az 3. osztályban
4. osztály 
	Testömeg/ideális testtömeg
	Testmagasság/ideális testmagasság
	Számítógép előtt eltöltött idő
	Nassolás
	Sporttevékenység

	47 kg/32 kg
	138 cm/139 cm
	4h
	Igen
	Nem

	57 kg/32 kg
	153 cm/139 cm
	4h
	Igen
	Nem

	60 kg/32 kg
	145 cm/139 cm
	6h
	Igen
	Nem

	64 kg/32 kg
	150 cm/139 cm
	3h
	Igen
	Nem

	76 kg/32 kg
	148 cm/139 cm
	4h
	Igen
	Nem


5. táblázat: Az átlagostól jelentős eltérést mutató személyek az 4. osztályban
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8. EREDMÉNYEK FELDOLGOZÁSA ÉS BEMUTATÁSA
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Túlsúly:
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Szemkárosodás:





Számítógép előtt eltöltött idő (órákban kifejezve):








A fenti diagramokon bemutatott eredmények megkérdőjelezhetetlenül alátámasztják az általunk felállított hipotézist. Hiszen látható, hogy az életkorok előrehaladtával fokozatosan növekszik a számítógépezéssel töltött idő mennyisége, amiből az következik, hogy egyidejűleg csökken a testmozgásra jutó időtartam, és ez a testtömeg kóros megnövekedéséhez vezet. Ugyanakkor ez nem állítható teljes bizonyossággal a szemkárosodás ügyében, hiszen a tartós szemkárosodás kialakulása egy lassabb és hosszabb ideig tartó folyamat következménye.
9. VÉGSZÓ
Az összesített eredmények alapján bebizonyosodott, hogy a fentiekben megfogalmazott probléma nem tekinthető globális jellegűnek, de elmondhatjuk, hogy egyénenként vizsgálva a kapott eredményeket, sok esetben beigazolódott a felállított hipotézis. Mindez kiderül a bemutatott diagramokból, valamint az is, hogy az életkor előrehaladtával, a számítógép előtt eltöltött idő hossza egyenesen arányosan növekszik. Mindennek hatására felmerült bennünk az a gondolat, hogy vajon a fokozott számítógép-használat milyen hatással lehet a gyermekek lelki és verbális képességeinek fejlődésére. Vajon igaz-e az a feltételezés, hogy a világ, amelyben élünk lassan, de biztosan a teljes antiszocializáció felé halad?  
Végezetül fontosnak tartjuk mégegyszer hangsúlyozni azt, hogy miként óvhatják meg a szülők és a pedagógusok egy kis odafigyeléssel a védtelen nebulókat a XXI. század egyik legnagyobb veszélyétől, a túlsúlytól: 
· Ügyeljünk, hogy a gyerek mozgásigénye ne szoruljon háttérbe!

· Biztosítsuk a megfelelő számítógép használati pozíció kialakítását!

· Végül pedig a szemet is óvjuk a monitor káros hatásaitól!

Ha mindezeknek a feltételeknek eleget teszünk, akkor minden bizonnyal végleg leszámolhatunk ezzel a népbetegséggel, amelyért nem feltétlenül a genetika hibáztatható. Elvégre ezt a harcot mindenkinek önmagáért kell megvívnia.
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1. diagram: Az átlagos testsúlyhoz viszonyított eltérés az 1. osztályban





2. diagram: Az átlagos testsúlyhoz viszonyított eltérés az 2. osztályban





3. diagram: Az átlagos testsúlyhoz viszonyított eltérés az 3. osztályban





4. diagram: Az átlagos testsúlyhoz viszonyított eltérés az 4. osztályban





5. diagram: A normál és a túlsúly aránya az 1. osztályban





6. diagram: A normál és a túlsúly aránya az 2. osztályban











7. diagram: A normál és a túlsúly aránya az 3. osztályban








8. diagram: A normál és a túlsúly aránya az 4. osztályban








9. diagram: A normál és a túlsúly aránya, összesített eredmény








11. diagram: A szemüvegesek és a jó látásúak aránya az 2. osztályban 








10. diagram: A szemüvegesek és a jó látásúak aránya az 1. osztályban 








12. diagram: A szemüvegesek és a jó látásúak aránya az 3. osztályban 








13. diagram: A szemüvegesek és a jó látásúak aránya az 4. osztályban 








14. diagram: A szemüvegesek és a jó látásúak aránya, összesített eredmény








15. diagram: A számítógépezéssel töltött idő 1. osztályban








16. diagram: A számítógépezéssel töltött idő 2. osztályban








17. diagram: A számítógépezéssel töltött idő 3. osztályban








18. diagram: A számítógépezéssel töltött idő 4. osztályban








19. diagram: A számítógépezéssel töltött idő, összesített eredmény
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