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0SSZEFOGLALO

Bevezetés

A Nemzeti Egységes Tanuldi Fittségi Teszt (NETFIT®) a magyar koznevelési rendszer kotelezé és egységes
fittségmeérési mddszere a 2014/2015. tanévtél kezdédben. Ebben a dokumentumban a bevezetést kovetd 4.
tanév mérési eredmeényeit elemeztik, amely a 2018. januar 9. és junius 1. kozotti mérési idészakban va-
l6sult meg.

A kutatasi jelentésben a korabbi tanévekkel azonos mddszertannal elemeztik és dolgoztuk fel az
eredmeényeket, igy biztositva az 0sszehasonlithatésagot.

A kutatasi jelentést 4 f6 céllal készitettik: (1) attekintjlik az orszdgos mérés el6zményeit, korilménye-
it és hatterét, (2) tajékoztatast nydjtunk a magyarorszagi koznevelési intézményekben tanuld 5-12.
évfolyamos diakok fittségi allapotardl, (3) 6sszehasonlithatésagot biztositunk a bevezetés tanévében
(2014/2015.) megvaldsult mérések eredményeivel, (4) tovabbi alapadatokat szolgaltatunk a kdvetkezd
években megvalosuld mérésekkel torténd 6sszehasonlitdsokhoz, a valtozasok idésoros kovetéséhez.

Modszerek

A NETFIT® egészségkozpontu fittségi tesztjei segitségével jellemezni tudjuk az egyén altalanos fizi-
kai allapotat, konkrétabban testosszetételét, aerob és vazizomzati fittségét, valamint hajlékonysa-
gat. A tesztrendszer az alabbi méréseket tartalmazza: testtomegindex (BMI), testzsirszazalék-mé-
rés (TZS%), 20 vagy 15 méteres alloképességi ingafutas teszt (AIT), itemezett hasizom teszt (UHT),
torzsemelés teszt (TET), kézi szoritderd mérése (KSZ), litemezett fekvétamasz teszt (UFT), helybél
tavolugras teszt (HTU) és hajlékonysagi teszt (HT). A tesztek felmérését — jogszabaly alapjan — az
érintett osztalyok testnevelést tanitd pedagdgusa végezte iskolai koridlmények kozott, a testneve-
ésérak keretein bellil. A mérési adatokat a NETFIT® informatikai rendszerébe toltotték fel az Okta-
tasi Hivatal MAZON rendszerébdl generalt mérési azonositok segitségével.

Osszesen 2710 db koznevelési intézmény 3703 db feladatellatasi hellyel tett eleget adatkiildési ko-
telezettségének, amelybd6l 644 524 tanuld (328 063 fill és 316 461 lany) esetében kerilt sor mérési
eredmeény rogzitésére is, amely az 0sszes NETFIT® rendszerben [évé didk 89,4%-a. Ez a tanuldi ét-
szam képezte a nyers adatbazis alapjat, amelybdl tobblépcsds adattisztitasi folyamat eredménye-
képpen alakult ki az eredmények bemutatasat szolgald 10-18 éves, b—12. évfolyamos tanuldi minta
(teszttél fliggéen N = 404 177 — 440 887). A fittségi eredményeket individualis szinten a decimalis
életkorokat és a nemet figyelembe véve, a sztenderdtablazatok alapjan kategorizaltuk (egészségzoé-
na, fejlesztés szlikséges zdna vagy fokozott fejlesztés szlikséges zdna). Ezt kovetden az adatok leird
statisztikai feldolgozasat évfolyamonként, nemenként, iskolafokonként és 0sszesitetten is elvégez-
tik. Az orszagos adatok mellett osszesitettiik a regionalis és megyei eredményeket is. Végil spe-
cialisan kialakitott intézményi szint mutatészamot kalkuldltunk (Intézményi Fittségi Index), amely
megmutatja, hogy atlagosan hany fittségi tesztben teljesitettek az egészségzdnaban egy adott in-
tézmény tanuldi (a lehetséges értékek 0 és 8 kozott lehetnek).



Eredmények

Az egészségzonat elérd tanuldk relativ gyakorisaga jelentds variabilitdst mutat nemenként, évfo-
lyamonként és tesztenként egyarant. Testosszetétel és taplaltsagi profil: BMI [74,3-69,1% (fiuk);
80,3-72,3% (lanyok)] TZS% [71,5-66,1% (fiuk); 70,9-59,3% (lanyok)]. Aerob fittségi (alloképessé-
gi) profil: AIT [72,5-50,0% (fiuk); 67,3-33,6% (lanyok)]. Vazizomzat fittségi profil: UHT [94,7-90,0%
(fiuk); 96,6-90,5% (lanyok)] TET [59,5-39,8% (fiuk); 67,7-48,1% (lanyok)] KSZ [91,5-67,5% (fiuk);
98,2-76,9% (lanyok)] UFT [74,5-66,3% (fiuk); 76,0-69.4% (lanyok)] HTU [74,2-67 4% (fidk); 79,9-
76,6% (lanyok)]. Hajlékonysagi profil: [76,1-59,6% (filk); 69,3-51,9% (lanyok)]. A felsé tagozatos és
kozépiskolas 0sszehasonlitdsban megallapithatd, hogy a filk esetében kilenc fittségi paraméterbél
hatban a kozépiskolasok keriiltek nagyobb sz4zalékban egészségzénaba (BMI, TZS%, UHT, TET, KSZ,
HT), a lanyok esetében négyben (BMI, UHT, TET, UFT) a kozépiskoldsok voltak nagyobb aranyban
egészségzonaban, mig 6tben (TZS%, AIT, KSZ, HTU, HT) a felsd tagozatosok.

A teljes mintat figyelembe véve megallapithatjuk, hogy a legkedvezdbb egészségzdna-aranyok az
Utemezett hasizomtesztben (92,1%) és a kézi szoritéerdé mérésében (88,4%) lathatdk, mig a legked-
vezOtlenebbek a torzsemelés tesztben (52,6%) és az alloképességi ingafutds tesztben (61,1%).

A zonaosszesitett eredmények szerint mindossze a fiuk 1,4%-a és a lanyok 0,9%-a érte el legfeljebb
egy tesztben az egészségzdnat. A legalabb hét tesztben az egészségzénaban teljesiték aranya a filk-
nal 38,7%, a lanyok esetében pedig 40,7% volt. A regionalis és megyei szintl eredmények szerint, a
gazdasdgilag legfejlettebbnek tekintheté Kozép-Magyarorszag régidban tanuld iskolasok tekinthetdk
a legfittebbeknek. Az Intézményi Fittség Index értékei 1,88 és 7,74 kozott szérddnak (5,69 + 0,73).

Kovetkeztetések, ajanlasok

Az eddigi merési id6szakok soran a legkritikusabbnak itélt ingafutas teszt eredményei kedvezd ira-
nyu valtozast mutatnak az egészségzdonaba kerilési aranyok tekintetében, bar kevésbé hangsulyos
a valtozas, mint a masodik mérési idészak alkalmaval. Osszességében a lanyok kozel 5 szazalék-
ponttal, mig a fiuk kozel 2 szazalékponttal nagyobb aranyban érték el az egészseghez szikseges
minimalis fittségi értékeket az elsé mérési idészakhoz képest. Az aerob fittségi allapot fejlesztésé-
nek tovabbra is fokozott figyelmet kell kapnia a jovébeli testnevelésérak hosszu tavu tervezésekor.
Tovabbi hangsulyos fejlesztési feladat a gerinc és torzs stabilitasat biztosité izmok rendszeres, cél-
zott erdsitése és nyujtasa a gerincvédelmi szempontok figyelembevételével. A tanuldk tobb, mint
egy negyedét (26,4%-4at) érintd tulsuly vagy elhizas Ujfent megerdsiti a népegészségligyi szintd, cél-
zott intervencidk sziikségességét. Ezeknek a beavatkozasoknak prioritasként kell kezelnilk a rend-
szeres testmozgas és testedzés népszerlsitését (amelynek elsédleges szintere a mindennapos is-
kolai testnevelés kell, hogy legyen), tovabba az egészséges és tudatosan szabalyozott taplalkozasi
szokasok kialakitasat.

Az els6é mérési eredményekhez hasonldéan Kozép-Magyarorszagon és Budapesten a legjobbak a
fittségi eredmények, mig Eszak-Magyarorszagon a legkedvezdtlenebbek. Példaként emlithetd a je-
lentds megyei és regionalis kulonbségekre, hogy Jasz-Nagykun-Szolnok megyében 2-szer akkora
az elhizott tanuldk ardnya, mint Budapesten.



Rendszeres szeminariumok, eléadasok és mihelymunkak segitségével szikséges a NETFIT® to-
vabbi népszerlsitése az iskolakban és a pedagdgusok korében, amely kapcsan el kell érni, hogy
minél tobb intézmény hasznalja (helyesen!) a mérési protokollt és a rendszer altal kinalt fittségi
adatokat a testnevelés- és sportoktatas szerves részeként. A szUulok és a diakok korében népszerU-
sitési kampany indokolt, amelynek eredmeényeképpen tobben regisztralnak a NETFIT® informatikai
rendszerébe, s ezen keresztil informaciot kapnak a sajat, illetve gyermekik egészségkozpontu fitt-
segi allapotarol.

Azon tanuldk szamara, akik elmaradnak az NETFIT® egészségsztenderdjeinek hatarértékeitél, ter-
vezett fejlesztés, segitségnyujtas szlkséges. Osztaly-, illetve intézményi szinten pedig, ha magas a
fejlesztési zona(k)ban teljesité tanuldk szama, célzott, atfogd beavatkozas javasolt.

A pedagogus szintjén érdemes atgondolni, hogy mely fittségi profil esetében sziikséges hangsu-
lyosabb fejlesztd hatast elérni az adott tanulécsoport/osztaly esetében, 6sszehasonlitani a tanuldi
adatokat a korabbi eredményekkel. Az iskola szintjén pedig a teljes egészségfejlesztési program
modositasa, a testnevelés-oktatds szinvonaldnak emelése és a mozgasos tevékenységek lehetdsé-
geinek kiterjesztése lehetnek a tervezett beavatkozas célzott iranyai. Ehhez 6sztonzé tdmogatasok,
palyadzatok sziikségesek a célcsoport részére.

A nemzetkozi tapasztalatok alapjan a jovében javasolt egy olyan adatbazis kialakitdsa, amely a fitt-
ségi allapot és a tanuldk szociookondmiai, tanulmanyi eredményességi és pszichoszocialis hattere
kozotti 0sszefliggések elemzését teszi lehetdvé.
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Felsé tagozat Il Kozépiskola



1. BEVEZETES

A 2015/2016. tanévben befejez6dott a mindennapos testnevelés felmend rendszer( bevezetése,
ami azt jelenti, hogy annak minden iskolafokon és minden évfolyamon meg kell valdsulnia.

A Magyar Didksport Szovetség (tovabbiakban MDSZ) a TAMOP 3.1.13-12-2013-0001 kédjeld kiemelt
projekt’ keretén belll kidolgozta a T.E.S.I. 2020 - Testnevelés az Egészségfejlesztésben Stratégiai
Intézkedések — elnevezésl szakpolitikai stratégiat, amelyet a Kormany 1376/2016. (VII. 21.) Korm.
hatarozatdval elfogadott. A T.E.S.I. 2020 stratégiai célrendszere a minéségi testnevelés feltételeinek
megteremtését kivanja megalapozni a magyar iskolarendszerben. Ennek keretében minden ma-
gyar iskolas tanuld szamara lehetéség nyilik az egészségtudatos, jovdorientalt életvezetési kompe-
tencia kialakitasara.

A stratégiaban megfogalmazott intézkedések kozvetlen célja volt, hogy olyan monitoringrendsze-
rek alakuljanak ki a magyar iskolarendszerben, illetve az ahhoz kapcsolédo szolgaltatasok kereté-
ben, amelyek képesek a tanuldk egészségfejlesztésével 6sszefliggd informaciokat rendszerezni a
hatékony beavatkozasok megvaldsitdsa érdekében. Az intézkedés kozvetett célja volt, hogy meg-
teremtse a jogi alapot a hazai koznevelési rendszerben a tanuldk egészségkozpontu fittségi allapo-
tanak nyomon kovetésére alkalmas, egységes mérési rendszer kidolgozasahoz és bevezetéséhez.
Ennek megfeleléen az MDSZ a nemzetkozileg is elismert, amerikai Cooper Intézettel kozos kuta-
to-fejlesztd tevékenyseg keretében kialakitotta a 21. szazad kovetelményeihez igazodo, diagnosz-
tikus jellegl és oktatdsi céld, online pedagdgiai értékel6 és visszajelentd eszkozt, a Nemzeti Egy-
séges Tanuldi Fittségi Tesztet, vagyis a NETFIT®-et (Csanyi és mtsai., 2015). A 2014/2015. tanévben
- az évenkénti egységes fizikai felmérés rendszereként — minden magyar koznevelési intézményben
b. évfolyamtdl felfelé kotelezd a NETFIT® mérése és értékelése.

Az orszagos mérésekkel, igy a fizikai allapot mérésével kapcsolatos f6 szabalyokat a nemzeti kozne-
velésrél sz6lo 2011. évi CXC. torvény 80. §-a tartalmazza? Az Nkt. értelmében az oktatasért felelés

miniszter gondoskodik az orszagos mérési feladatok ellatasa korében a nevelési-oktatasi intéz-
meényekben folyd pedagogiai tevékenységek mérésérdl, értékelésérdl, tovabba a tanuldk fizikai al-
lapotanak mérésérdl. A 2017/2018. tanév rendjérdél szold 14/2017. (VI.14.) EMMI rendelet 11. § (7)
bekezdése alapjan a 2017/2018. tanévben orszagos mérés, értékelés keretében gondoskodni kellett
a tanulok fizikai allapotanak és edzettségének vizsgalatarol. A vizsgalatot az iskoldknak — a feln6t-
toktatas és az 1-4. évfolyamon tanuldk kivételével — a nappali rendszer( iskolai oktatasban részt
vevo tanuldk esetében 2018. januar 9. és 2018. aprilis 27. kozott kellett megszervezniiik azokon
az évfolyamokon, ahol testnevelés tantargy tanitasa folyik. A nevelési-oktatdsi intézmények muko-
désérdl és a koznevelési intézmények névhasznalatarol szold 20/2012. (VI 31.) EMMI rendelet 2014.

oktéber 27-i mddositasa tehat nevesitette® a NETFIT®-et mint az orszagosan egységesen kotelezd
fittségmeérési rendszert, és eléirta a mérési adatok rogzitését a NETFIT® informatikai rendszerébe.
A mérés eredményeit az érintett nevelés-oktatasi intézmények 2018. junius 1-jéig toltotték fel a
NETFIT® informatikai rendszerébe.

' Tovabbiinformacio elérheté az alabbi honlapon: http://www.mdsz.hu/tesi/
2 http://net.jogtar.hu/jr/gen/hjegy doc.cgi?docid=A1100190.TV
3 http://www.kozlonyok.hu/nkonline/MKPDF/hiteles/MK14145.pdf




Az adatfeltoltés az Oktatasi Hivatal kozponti rendszerébdl generalt mérési azonositdk segitségével,
azonositasra alkalmatlan maédon és a jogszabalyi eléirdsoknak megfeleléen tortént. A tanuldi ered-
meényeket az iskola testnevelést tanitd pedagdgusainak kellett feltoltenie az erre szolgalé informa-
tikai rendszerbe (https://sso.mdsz.hu/cas/login).

A NETFIT® alkalmas a tanuldk és szlleik, tovabba a pedagdgusok, iskola-egészséglgyi szolgaltatok,
valamint az oktataslgyi, az egészséglgyi és a sportiranyitas informacidkkal torténé ellatasara a
gyermekek, tanuldk fizikai fittsége kapcsan annak érdekében, hogy megvaldsithaték legyenek az
adekvat individualis, intézményi vagy teriileti szintl (akar orszagos) beavatkozasok.

A kotelez6 intézmeényi adatszolgaltatas eredményeképpen felépild adatbazis segitségével — a peda-
gbgiai célokon tul — kozvetlen és célzott beavatkozasi (intervencids) lehetéségek nyilnak az oktatas-,
az egészség- és a sportpolitika szamara az iskolai testnevelést és sportot, egészségfejlesztést érin-
té fejlesztések céliranyos tervezésére és megvaldsitasara.

A NETFIT® online adatkezeld rendszere (https://sso.mdsz.hu/cas/login) megteremti a lehetéséget
a mérések soran keletkezett tanuldi adatok feltoltésére és biztonsagos, statisztikai célu kezelésére.

Az egyéni és csoportos értékel6lapok eldallitasa segitségével a pedagdgiai visszajelzés lehetdségé-
nek megteremtése minden tanuld, pedagdgus, iskola, valamint szilé szamara biztositott. A komplex
értékeld funkcid a NETFIT® informatikai rendszerének pedagdgiai szemponthél legfontosabb tartal-
mi eleme (1. szamu melléklet).

A NETFIT® a fizikai fittségi allapotot nemhez és életkorhoz igazodo kilsé kritériumertékekhez,
ugynevezett egészségsztenderdekhez viszonyitja. A NETFIT® ennek megfeleléen kritériumorien-
talt tesztrendszernek tekinthetd, szemben a korabbi normaorientalt, percentilistablan vagy pont-
rendszereken alapuld tesztekkel. Az egészségsztenderdek olyan teljesitményminimum-értekeket
jelentenek, amelyeket teljesitve a tanuld Ugynevezett ,egészségzédndba” kerll, s ezzel hosszu tavon
valoszinlbben lesz védett az Glé életmaoddal, fizikai inaktivitassal osszefliggd megbetegedések ri-
zikdfaktoraival szemben. Az egészségsztenderdeknél gyengébb teljesitmények — fittségi profiltol
fuggben — tovabbi két zonaba, ,fejlesztés sziikséges” és ,fokozott fejlesztés sziikséges” zondkba
kertlhetnek. A NETFIT® fittségi sztenderdek elmélete és magyarazatai elérheték hazai (Karsai és
mtsai., 2013) és nemzetkdzi (Csanyi és mtsai., 2015; Laurson és mtsai., 2015a; Welk és mtsai., 2015;
Saint-Maurice és mtsai., 2015) tudomanyos szakfolyodiratokban, konferenciakotetekben (Csanyi és
mtsai., 2014a; Vowell és mtsai., 2015) és doktori disszertacioban (Kaj, 2017) egyarant.

A NETFIT®-et alkoté antropometriai jellemzék és motoros tesztek az egészségi allapot szempont-
jabol kritikus fittségi osszetevéket mérik és értékelik. A testosszetétel, az aerob fittség és a va-
zizomzat fittsége ilyen 0sszetevék (IOM, 2012) (2. tablazat). Az egyes tesztekkel szemben tdmasztott
mérésmetodikai kovetelményeket a NETFIT® kézikonyv (Kaj és mtsai., 2014) és oktatéfilm (Csanyi és
mtsai., 2014b) egyarant tartalmazza.
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2. A KUTATASI JELENTES CELJAI

A kutatasi jelentés célja, hogy

1.
2.

attekintést nyljtson az orszagos mérés elézményeirdl, koridlményeirdl és hatterérdl,
tajékoztasson a magyarorszagi koznevelési intézményekben tanuld 5-12. évfolyamos diakok
orszagos szintl fittségi allapotardl a 2017/2018. tanévben;

0sszehasonlitast nydjtson a bevezetés tanévében (2014/2015. tanév) megvaldsult mérések
eredmeényeivel;

valamint adatokat szolgaltasson az ezt kovet6 években megvaldsuld mérésekkel torténd osz-
szehasonlitdsokhoz, a valtozasok idésoros kovetéséhez.

Jelen kutatasi jelentésben bemutatott eredmények tobb szempontbdl is eltérnek a NETFIT® publikus
feluletén lathatd eredményektél.

Egyrészt a jelentésben publikalt eredményeket évfolyamszinten mutatjuk be. (Természetesen
a tanuloi eredmények individualis szinten az életkori egészségsztenderdekhez viszonyitottak —
errél részletesebben a ,Mddszerek” fejezetben irunk.)

Masrészt a statisztikai eredmények mar egy tudomanyos szempontrendszer alapjan szlrt és
tisztitott adatbazison alapulnak.

Ezek az adatok tekinthetdk a negyedik mérési idészak hivatalos eredménykozlésének.
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3. ANETFIT® RENDSZER ALKALMAZASANAK HATEKONYSAGAT
BIZTOSITO ORSZAGOS HATOKORU INTEZKEDESEK

A pedagdgusok felkészitése

Az MDSZ az elsé mérési idészakot (2014/2015. tanév) megelézéen egy orszagos hatékord, 30 6ras,
akkreditalt pedagogus-tovabbképzési programot inditott el 2014 februarjaban. A tovabbképzés
egyik vezetd tematikajat a fittségi dllapotméréssel és fejlesztéssel 0sszefliggd ismeretek, a NETFIT®
pedagdgiai és mérésmetodikai alkalmazasa, valamint az informatikai rendszer hasznalataval kap-
csolatos jartassag megszerzése adta. A képzéssorozatban 0sszesen 7998 pedagdgus szerezte meg
tanusitvanyat, akiket 377 képzési alkalmon, 162 képzési helyszinen oktattunk.

A NETFIT® kézikonyv, a segédanyagok és a folyamatosan frissitett rendszerfelhasznalasi Utmutatok
az MDSZ honlapjan (www.mdsz.hu/netfit) barki szamara ingyenesen elérhetéek voltak a mérési
idészak folyaman.

A mérésekhez dsszeallitott egységes eszkozcsomagok és kiszallitasuk

Figyelembe véve a mérési rendszer egységes metodikajat és az ehhez szlikséges egységes me-
réeszkozok meglétének sziikségességét, az MDSZ az elsd mérési idészakot megelézéen 0sszesen
3834 intézmeényi telephelyre szallitotta ki a NETFIT® eszkozcsomagokat. Az elsd mérési idészak ta-
pasztalatai alapjan egyértelmien szlikségessé valt tovabbi eszkozcsomagok kiszallitasa a nagyobb
létszamU intézmények szamara. igy a 2015/2016. tanévet megelézéen Ujabb eszkdzcsomagok ki-
szallitdsara keriilt sor (ezuttal a NETFIT® mérésben érintett tanuldi létszam alapjan sulyozva a 200
tanulénként tovabbi 1 csomag” elve alapjan), ami tovabbi 3800 NETFIT® eszkozcsomag kiszallitasat
jelentette az intézmények szamara. Ezen tulmenden az esetleges hianypoétlas, eszkozmeghibaso-
das esetére tovabbi 172 csomag elhelyezése tortént meg a tankerdleteknél.

NETFIT® online adatkezeld rendszer tovabbfejlesztése

A 2015/2016. tanévben megvaldsuld, elsé NETFIT® mérési idészak sikeres lebonyolitasat kovetéen
a felhasznaldi visszajelzések maximalis figyelembevételével korvonalazddtak a NETFIT® informa-
tikai rendszerének kovetkezé mérési idészakra torténd tovabbfejlesztését érintd legfontosabb ira-
nyok. Az aldbbi rendszerfejlesztési csoportok hatdrozhatdak meg:

1. Adatbaziskezeld szerver cseréje
Az MDSZ altal Uzemeltetett és fejlesztett online feliletek korabban MsSql adatbazis-kezeld szer-
vert hasznaltak. A Projekt keretén belll szamos informatikai jellegl fejlesztés valt szlikségessé,
amely indokolta egy koltséghatékonyabb és dinamikusabb adatbazis-kezeld szerverre valo atal-
last. A rendszerek zavartalan mikodéset a Magyar Didksport Szovetseg folyamatos monitoring

tevékenysége mellett, dinamikus szerverhoszting-szolgaltatas igénybevételével valdsitja meg.

2. Kozos bejelentkezd felilet (Un. Single Sign-on rendszer) fejlesztése
A Projekt keretein belll létrejové online platformok jogosultsagkezelésének vizsgalata érdekeé-
ben kerdlt sor a Single sign-on (tovabbiakban: SSO) rendszer fejlesztésére. A fejlesztés kiemelt
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fontossaggal bir a rendszerek felhasznaldébarat mikodése, tovabba az egyszerl Uzemeltetés
szempontjabodl. A kilonbozé informatikai rendszerekbe — a megfelelé adatkezelési hozzajarulas
és viszontazonositas utan — a felhasznalé ugyanazzal a felhasznaldonév-jelszd parossal tud be-
lépni. A felhasznalo jogosultsagat minden esetben a hasznalni kivant alkalmazas vizsgalja.

3. ANETFIT® sajatos nevelésiigényl (SNI) és gydgytestnevelésre utalt gyermekekre torténé adap-
tacidjaval kapcsolatos fejlesztés
A NETFIT® orszagosan egységes, kotelezéen alkalmazando, egészsegkozpontu fittsegmeresi
tesztrendszer a magyar iskolarendszerben. A Kormany 2016 nyaran elfogadta a T.E.S.I. 2020
Stratégiat, melynek 2.2.2. pontja szerint ki kell dolgozni a tanulasban akadalyozott vagy vala-
mely fogyatékossaggal eld tanuldk egészsegkozpontu fizikai fittsegét merd tesztrendszert is a
NETFIT® bazisan. A fenti feladat koordinacidjaval a Kormany — az EFOP-3.2.8-16-2016-00001
jeld kiemelt projekt keretein belil — a Magyar Diaksport Szovetséget bizta meg.
szervi (latasi, hallasi), értelmi vagy beszédfogyatékossaggal, autizmus spektrum zavarral vagy
egyéb pszichés fejlédési zavarral (sulyos tanuldsi, figyelem- vagy magatartasszabalyozasi za-
varral) kiizdé fiatalok, tovdbbda a halmozottan fogyatékos tanuldk. Az Oktatasi Hivatal 2016-0s
adatai alapjan hazankban a NETFIT® mérésben érintett, fels6 tagozatos és kozépiskolas, nappali
képzésben tanulo sajatos nevelésiigényl gyermekek szama 52 552 fé.
A fejlesztés célja, hogy a jovében az ¢ fittségi allapotuk is mérhetéveé, nyomon kovethetévé val-
jon, az eredmények pedig vildgos képet adjanak nemcsak az érintett gyerekek szamara, hanem
szileik, és a pedagégusaik részére is. A 2018/2019. tanévtdl a rendszer mar tudja kezelni az Uj
funkciokat.
A NETFIT® informatikai rendszer fejlesztésének célja volt, hogy a kutatds eredményeként meg-
hatarozott fejlesztési iranyok Ugy épiljenek be a korabban hasznalt rendszerbe, hogy az SNI-s
tanuldkkal nem foglalkozd, NETFIT® mérésben érintett pedagégusok munkajat az nagy mérték-
ben ne valtoztassa meg.

Folyamatos szakmai tamogatas

Az MDSZ folyamatos szakmai tamogatast nyujtott az érdeklédo iskolak, szuldk, tanuldk és pedagd-
gusok szamara a rendszerrel kapcsolatban.

2016/2017. tanév mérési id6szakatdl kezd6dben a telefonos Ugyfélszolgalat mikodéséért a Call-
Comm Zrt. megbizott operatorai felelnek, akik elézetesen egy kétnapos képzésen vettek részt az
MDSZ szervezésében. A megbizott vallalat munkatarsai heti riportokkal tajékoztattak az MDSZ
felel6s munkatarsait az Ugyfélszolgalati mdkodésrél elére meghatarozott indikatorok alapjan.
A NETFIT® Ugyfélszolgalat operatorai — a kordbbi mérési idészakhoz hasonléan — tovabbra is ingye-
nesen hivhatd zold szamon (+36 80/402-402), illetve elektronikus levél formajaban a netfit@mdsz.
hu e-mail cimen voltak elérhetéek munkanapokon 8 6ratél 17 éraig.

A mérésiidészak sordn az MDSZ, az Oktatasi Hivatal és az EMMI Kéznevelésért Felelds Allamtitkar-
sdga szamos tajékoztatd és figyelemfelhivd levelet kildott ki az intézmények szamara a méréssel
kapcsolatos feladatokra vonatkozoéan, valamint a rendszerben megvaldsult fejlesztésekkel 6ssze-
fuggésben.
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4. ANETFIT® 2017/2018. TANEV ORSZAGOS MERESEVEL KAPCSOLATOS
LEGFONTOSABB, A RENDSZERBEN TAROLT INTEZMENYI ES TANULOI
ADATAI

A jogszabalyban rogzitett mérési és adatrogzitési idészakon tul (2018. junius 1.) az informatikai
rendszer lehetéséget kinalt az adatfeltoltésre egészen 2018. junius 15-ig. Ez id6szak alatt 6sszesen
2710 koznevelési intézmény 3703 feladatellatasi hellyel tett eleget a KIR rendszerb6l a NETFIT®
informatikai adatbazisaba torténd, fittségmeérésben érintett tanuldi adatkuldési kotelezettségének.
Mindez osszesen 720 850 tanuld személyes adatat jelenti. A NETFIT® rendszerbe importalt mérési
azonositok 96,3%-anak (694 266 tanuld) osztalyba vald besoroldsa megtortént a NETFIT® admi-
nisztratorok és/vagy a testnevelé pedagdgusok altal. Ebbél 0sszesen 644 524 tanulo esetében ke-
rilt sor mérési eredmeény rogzitésére is, amely az 0sszes NETFIT® rendszerben [évé didk 89,4%-a
(1. tablazat).

1. tablazat: A NETFIT® informatikai rendszerében rogzitett tanulok szama

Leapoe® 00006 Osszesen

Egyedi mérési azonositéval rendelkezé

Rogzitett mérési eredménnyel rendelkezé
tanulék szama 316 461 328 063

A tanuléi mérési eredmények feltoltése érdekében a mérési idészak végére osszesen 19 410 f6
pedagogus regisztralt a rendszerben.

A NETFIT® informatikai rendszere lehetdséget kinal arra, hogy a tanulék és szileik/gondvisel6ik is
regisztraljanak, és megtekintsék a jogosultsagaiknak megfeleld adatokat és értékeld lapokat. 2018.
julius 9-ig sziiléként (gondviseléként) 4775-en, didkként 20 124-en regisztraltak a mérési eredmé-
nyek és a személyes értékeldlapok megtekintéséhez, illetve adataik kezeléséhez.
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2.dbra: A NETFIT® rendszerben regisztralt felhasznadldk szama a 2014/2015., a 2015/2016.,a 2016/2017. és a 2017/2018. tanév
mérési idészakaban (f6)

A NETFIT® orszagos fittségmérés és az adatszolgaltatas koriilményei

A jogszabalyi eldirdsok meghataroztak a mérések idébeli lehetdségeit. A jogszabaly alapjan 21 hét
allt a pedagogusok rendelkezésére a mérések lebonyolitasara. A visszajelzéseik és a rendszer-
ben tarolt adatfeltoltési jellemzdk alapjan megallapithatd, hogy a méréseket a pedagdégusok dontd
tobbsége, tobb héten keresztll bonyolitotta le. A projekt jelleg(, egy héten bellli mérés nem volt
jellemzo.

Marcius végeéig jelentés mennyiségl mérési azonositd érkezett, amely jelzi, hogy az iskolak nagy
része idében elkezdte a méréssel kapcsolatos adminisztracids feladatok megvalésitasat.

A tanuléi mérési azonositok kildéseben tapasztalhaté tendencia megfigyelheté a mérési azonosi-
tok osztalyba soroldsanal is. Az intézményvezetd altal kijelolt NETFIT® adminisztratorok és/vagy a
testneveld pedagdgusok a meghatarozott mérési idészak viszonylag korai szakaszaban elvégezték
ezen feladatukat. Osszesen 720 850 db mérési azonosité keriilt atkiildésre a NETFIT® rendszerbe.
(3. dbra). Az atklldott azonositoknak a 96,3%-a lett osztalyba sorolva NETFIT® adminisztrator vagy
a rendszerbe regisztralt pedagogus altal.
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3. dbra: Intézményi adatszolgaltatdsi és osztalyba sorolasi statisztika a 2017/2018. tanévben kétheti bontasban

Arendszer 2018. junius 1b-i lezarasaig 645 916 tanulénal rogzitettek a pedagdgusok minimum 1 db
mérési eredményt (az 6sszes vart adat 96%-at jelenti).

Az el6z6 részben ismertetett adatszolgaltatasi tendencidk viszonylagos egységességet mutatnak.
A 4. dbra a mérési idészakban rogzitett tanuldi mérési rekordok (fittségi eredmények) mennyiségét
mutatja. A mérési eredmények rogzitésének idéeloszlasa nagymeértékl hasonlésagot mutat a ko-
rabbi mérési idészakban tapasztaltakkal, a legtobb fittségi eredményt majus hénapban (a jogsza-
balyban meghatarozott adatfeltoltési idészakban) rogzitették a pedagdgusok.

700 000
600 000
500 000
400 000
300 000

200 000

100 000

4. abra: Mérési eredménnyel rendelkezd tanulok szama a 2017/2018. tanévben heti bontdsban
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5. MODSZER

5.1. Az adattisztitas folyamata és a tisztitott mintanagysag

Az informatikai rendszerben tarolt nyers adatbazisbdl tobblépcsds adattisztitasi folyamaton keresz-

tll képeztink olyan adatbazist, amely a tudomanyos igényl statisztikai elemzések alapjaul szolgalt.

Az adattisztitas soran elsé lépésben kinyertik és kodoltuk a nyers adatbazist.

Masodik l[épésben kisz(rtik azokat az eseteket, ahol nem tortént adatrogzités, illetve kizartuk az
esetlegesen elé6forduld extrém értékeket.

A harmadik lépésben kizartuk az elemzésbdl a 10,00 évesnél fiatalabb és a 19,00 évesnél nem
fiatalabb tanuldkat, majd életkori csoportokba soroltuk éket*.

A kutatasi jelentés eredményeit évfolyamonként (5-12. évf.) kozoljik, ezért a kovetkezo 1épés az
5. évfolyam alatti és a 12. évfolyam folotti iskolai osztalyok kizardsa volt az elemzésbdl.

Az évfolyamonkénti adatkozléshez sziikséges volt, hogy biztositsuk az évfolyamonkénti minimalis
tanuldi létszamot (15 f6) és a kiegyensulyozott nemi aranyt (lany-fid), amelyet 0,5 és 2,0 értékek
koz6tt fogadtunk el. igy 6sszesen 9383 db évfolyamegységet kaptunk 2307 intézménybdl.

Végul valtozonként ellendriztlik az adatbazist.

A végso, tisztitott adatbazis elemszama a statisztikai elemzések céljatol figgden tesztenként eltér
(2. tabldzat). Kivételt képez négy teszt (UHT, TET, UFT, HT), amelyeket egyiitt kezeltiink, ezért az elem-

szamok az esetlikben megegyeznek.

Azon tanuldk eredményeibdl, akiknek minden motoros teszteredménye és a testtomegindexe is ren-
delkezésre allt, Ugynevezett zonaosszesitett adatbazist alakitottunk ki. A zonadsszesitett adatbazis
alapjan torténd elemzésbe szakértdi dontés alapjan a testzsirszazalék-értékeket nem vettik figye-
lembe, igy csak a testtomegindexet vontuk be a statisztikai analizisbe.

A fenti folyamat kovetkezmeényeképpen a tisztitott adatbazisban N =382 718 6 olyan tanul¢ talalha-
td, akinek legalabb 8 teszteredménye rendelkezésre allt, kozte a testtomegindex-értékkel.

4

Az életkori csoportba sorolds a NETFIT® kézikonyvben leirtaknak megfeleléen tortént. A korcsoportok az adott
decimalis életkor els6é napjatol az utolsé napjaig terjedt, vagyis példaul 12 évesnek tekintettlk, aki 12,00-12,99
éves volt. Mivel a NETFIT® egészségsztenderdjei korcsoporti és nemenkénti bontdsban allnak rendelkezésre,
ezért ez alapjan végeztiik el az egészségsztenderdekhez viszonyitott kategoéridkba sorolast.
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2. tablazat: A tisztitott adatbdzis mintanagysdga az 5-12. évfolyamokon — tesztenként és legalabb 8 teszteredményt

figyelembe véve

TESZTEK/MERESEK TIPUSA

06000 Osszesen

N
s [ wm
e [ v
e
E R
i R
i [ v
e
el R

Jelen kutatasi jelentésben az eredményeket évfolyamszinten kozoljik és nem életkori csoporton-
ként. Az iskolai szintl felméréseknél ugyanis ez az eljaras altalanosan elfogadott a szakirodalom-
ban (pl. Bai és mtsai., 2015).
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A 3. tablazat a tisztitott, legaldbb 8 mérési adattal (kozte a BMI-vel) rendelkez6 minta elemszamait
és decimalis életkori atlagait tartalmazza évfolyamonkénti és nemenkénti bontasban.

3. tdbldzat: A tisztitott, legaldbb 8 teszteredménnyel rendelkezé minta elemszamai évfolyamonkénti és nemenkénti bontdsban — az
egyes évfolyamok és az dsszesitett decimadlis életkori atlagok

Q@@Q@Q 06000 Osszesen Decimalis életkor

EVFOLYAM (4tlag + SD)

Osszesen 191 724 100 190 994 100 ] 382718 100 15,27 + 0,51

A statisztikai feldolgozashoz sziikséges volt az egyes tanuldi eredményeket attol fliggéen besorolni,
hogy azok az egészségzénaba, a fejlesztés szlkséges zonaba vagy a fokozott fejlesztés szliksé-
ges zonaba tartoztak. (A zonahatdrokat nemenként és életkoronként a NETFIT® kézikonyv alapjan
a 2. szamu melléklet tartalmazza.) Megjegyezzlik, hogy fokozott fejlesztés szlikséges zdnat csak a
testtomegindex, a testzsirszazalék-mérés és az alléképességi ingafutas teszt esetében tartalmaz a
tesztbattéria. A tobbi teszt esetében a fejlesztés sziikséges zénaba vagy az egészségzdénaba kerdl-
hettek az eredmeények.

A testtomegindex-értékek esetében a Cole és Lobstein (2012) altal publikalt nemzetkozi BMI-torés-
pontokat (/OTF)® hasznalja a NETFIT®, amely lehetévé teszi a kdzvetlen nemzetkozi 6sszehasonlitdst
is. A testtomegindex-eredmények esetében a NETFIT® zonak az alabbi IOTF kategdriaknak felelnek
meg. Fokozott fejlesztés sziikséges zona — elhizott; fejlesztés sziikséges zona — tulsuly, egészségzo-
na — normal testtomeg és sovanysdg. A rendszer elkiloniti a normalnal alacsonyabb BMI-értékeket,
amelyet ,sovany”-nak jelol, de az eredmény megitélése szempontjabdél — mas tudomanyos kozlemé-
nyek modszere alapjan (pl. Bass és mtsai., 2013) azt az egészségzonan belil kezeli.

® |OTF = International Obesity Task Force (Nemzetkozi Elhizdsellenes Munkacsoport)
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5.2. A statisztikai analizis

Mivel a kutatasi jelentés célja a NETFIT® mérés legfontosabb, orszagos szintli eredményeinek kozlé-
se, ezért az egyik legegyszerlbb, leird statisztikai elemzési megoldast valasztottuk, amely jellemzd
a kritériumorientalt fittségi teszteredmények publikaldsakor (Mota és mtsai., 2006; Powell és mtsai.,
2009; Welk és mtsai., 2010; Welk és mtsai., 2015).

El8szor az egészségzonaba és fejlesztési zonakba kerdlt tanuldi eredmények évfolyamonkénti, ne-
menkénti, iskolafokonkénti (felsé tagozat, kozépiskola) és 0sszesitett relativ gyakorisagat hataroz-
tuk meg az egyes tesztek esetében kilon-kilon. Az elézé mérési idészakok eredményeivel torténd
osszehasonlitas céljabol a zénaeloszlasokat jelzd abrakon a 2014/2015. és a 2017/2018. tanév mé-
rési idészakanak eredményeit is bemutatjuk. A fittségi zonakba kerilés aranyait iskolafokonként,
megyei és regionalis bontasban szamoltuk.

Ezt kovetden ugyancsak évfolyamonként és nemenként szamoltuk ki azokat a szazalekértekeket,
amelyek a 0 vagy 1, illetve a 7 vagy 8 tesztben egészségzénat elérd tanuldk ardnyat mutatja. Ezzel
az eljarassal Ugynevezett zonadsszesitett eredményeket kaptunk.

Létrehoztunk egy intézményi szintd NETFIT® teljesitménymutatot, amelyet Intézményi Fittsé-
gi Indexnek (IFI) neveztlink el. Az index azt mutatja, hogy atlagosan hany tesztben teljesitet-
tek egészségzdndban egy adott intézmény (megegyezé OM-azonosité alapjan) tanuldi. A le-
hetséges értékek 0 és 8 kozottiek lehetnek, mivel a maximalis kilenc tesztbél nyolcat vettlink
figyelembe®t. Intézményenként a nyolc tesztet figyelembe véve minden tanuld esetében egyé-
nileg hataroztuk meg az egészségzéna teljesitését, majd az dsszes tanuld figyelembevételével
dtlagoltuk az eredményeket. Igy kaptuk meg az intézményeket jellemzé fittségi indexeket.
Az indexekbdl orszagosan Osszesitett alapstatisztikai mérészamokat hatdroztunk meg (atlag,
szoras, minimum, maximum), végll kiszamoltuk azon intézmények relativ gyakorisagat, ahol a ta-
nuldk atlagosan legfeljebb négy tesztben (0-4,99 kozotti érték), illetve legaldbb hat tesztben (6,00—
8,00 kozotti érték) teljesitettek az egészségzonaban.

Az adatok statisztikai elemzéséhez IBM SPSS 25.0 (IBM, Armonk, NY, USA) statisztikai programcso-
magot hasznaltunk.

5.3. Limitalé tényez6k

A tudomanyos elemzés részeként ki kell térnink a kutatast limitald tényezdkre.

e Avizsgalat és a korabbi mérési eredményekkel torténd osszehasonlitas keresztmetszeti értéke-
léseken alapul. A testzsirszazalék-értékek toréspontjai a FITNESSGRAM® tesztrendszer (Cooper
Intézet) altal is alkalmazott hatarértékek voltak (Laurson és mtsai., 2011), amelyeket a Cooper
Intézet munkatarsai kaliperes bérredémérések alapjan hataroztak meg. A NETFIT® mérések soran
a testzsirszazalék-értékeket az OMRON BF511-es készllék biztositotta bioimpedancia-mérés
segitségével. A relativ testzsirtartalom meghatarozasanak modszertani kilonbsége limitalé té-
nyezé.

e A NETFIT® mérdeszkozok esetében limitald tényezdként tekintink azok mennyiségi kor-
lataira. Amennyiben a mérések sordan nem allt rendelkezésre elegendé mérdéeszkoz, vagy

¢ A koradbbiakban mar leirtuk, hogy a testzsirszdzalék nem szerepel a nyolc teszt kozott.
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meghibdsodas, rongalas esetében az tonkrement, az Utemezett hasizomteszthez hasz-
nalt mérdécsik és a hajlékonysdgi teszthez hasznalt mérddoboz a méretek alapjan alter-
nativ modon is elkészithetd volt. Bizonyos esetekben a mérések ilyen, sztenderdnek nem
tekintheté mérdeszkozokkel is torténhettek. Ezek eléfordulasanak pontos szamarél nincs infor-
macionk.

Limitald tényezéként tekintlink az akkreditalt pedagdgus-tovabbképzéseken részt nem vevd pe-
dagogusok tesztekkel kapcsolatos specifikus tudasszintjére, amely bizonyos esetekben mérési
pontatlansagot eredményezhetett. Ennek oka, hogy a NETFIT® tesztjei kozUl tobb nem tekinthetd
hagyomanyosnak a magyar iskolarendszerben. Ettél flggetlenil azt feltételezziik, hogy a test-
nevelés szakkollegiummal, illetve mlveltségterileti képesitéssel rendelkezé tanitok és a test-
nevel6 tanarok elfogadhatd hibahataron beldl végezték a méréséket. Ezt a feltételezést erdsiti
Martin és mtsai. (2010) publikacidja, akik az amerikai Texas allamban lezajlott kotelezé iskolai
tesztelés gyakorlati aspektusait vizsgaltak, és azt talaltak, hogy a pedagogusok altali mérések
elfogadhatdk.

Bar az eredmények rogzitését az informatikai rendszer csak az élettanilag lehetséges
értéktartomanyon belll engedélyezi, ettél figgetlenll a pedagdgusok altal torténhettek adat-
beviteli hibdk, amelyeket a mintanagysag figyelembevételével nem tekintlink meghatarozdnak.
Végul, de nem utolsdsorban limitald tényezdéként tekintlink a jogszabalyban rogzitett mérési idé-
intervallum nagysagara. A mérésre lehetéséget kinald 21 hétben (kozel 6t hdnap) zajlé bioldgiai
fejlédés kovetkeztében onmagdban a mérések idépontja is befolydsolhatta a mérési eredmé-
nyeket annak ellenére, hogy marcius elejéig csak az ossztanuldi létszam 3%-anak mérési ered-
ményét rogzitették a pedagdgusok.
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6. EREDMENYEK

A 2017/2018.tanévi NETFIT® orszagos fittségmeérés eredményeit tobbféle megkozelités mentén ko-
z0ljuk. Az elsé alfejezetben (6.7.) a tanuldi eredményeket profilonkénti rendszerezésben tesztenként
és nemenként mutatjuk be, 0sszehasonlitast nyujtva a 2014/2015. tanév mérési eredményeivel is.
A konnyebb attekinthetéség érdekében diagrammokat is alkalmazunk, ahol a figgéleges tengely
0-tol 100-ig skalazottan a relativ gyakorisagot, mig a vizszintes tengely az évfolyamokat mutatja.
Az oszlopok kiilonb0z6 szinei a zonakat jelzik, illetve a vizsgalt gyermekek szazalékos megoszlasat
ezen kategoriak alapjan. A 6.2. alfejezetben orszagos szint(, iskolafokonként és nemenként elkilo-
nitett egészségzona-teljesitési aranyokat kozlink. A harmadik alfejezetben a tanuléi eredményeket
mar annak fuggvényében elemeztik, hogy a teljesithet6é 8 tesztb6l mennyiben teljesitettek egész-
ségzonaban (zonaosszesiték, 6.3. alfejezet). Ez esetben a két alapadatot dsszevontan a legfeljebb
egy (0, 1), valamint a legaldbb hét (7, 8) tesztben az egészségzdnaban teljesiték relativ gyakorisdga
adja. A regionalis és megyei szintl eredmények utan (6.4.) az Intézményi Fittségi Index eredményeit
kozoljuk (6.5.).

6.1. Tesztenkénti eredmények profilonkénti elrendezésben
6.1.1. Testosszetétel és taplaltsagi profil

A testtomegindex- (BMI-) eredmények

A fitk és lanyok értékeinek szazalékos zonamegoszlasat az 5. és 6. dbra mutatja. Mivel a NETFIT®
rendszer a sovany taplaltsagi kategoriat az egészségzdnahoz sorolja, ezért a zénan belili sovany
tanuldi aranyokat zardjellel jeloltik.
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. Fokozott fejlesztés sziikséges Fejlesztés sziikséges . Egészségzoéna . Egészségzéna (sovany) 2017/2018. tanév
. Fokozott fejlesztés sziikséges Fejlesztés sziikséges Egészségzona . Egészségzdna (sovany) 2014/2015. tanév

5. abra: A fiuk BMI-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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6. abra: A lanyok BMI-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A testtomegindex-eredmeények alapjan elmondhatd, hogy az egészségzdénaba kerilt fidk relativ gya-
korisdga 74,3% (9. évf.) és 69,1% (5. és 6. évf.) kozott varidl. A lanyok esetében ez 80,3% (12. évf) és
72,4% (5. évf.) kozé esik. Az egészségligyi szempontbdl fokozott fejlesztés sziikséges zénaba az 7.
évfolyamos fitk (10,8%) és az 5. évfolyamos lanyok (8,2%) kozil tartoztak a legtobben. A 2014/2015.
tanév eredményeihez képest negativ tendencia figyelheté meg az egészségzdna-aranyok tekinteté-
ben. Mindegyik évfolyam esetében csokkenés mutatkozik az optimalis testtomegértékek aranyaban (a
fitknal atlagosan 2,7 szazalékponttal, a lanyoknal 1,9 szazalékponttal kisebb az egészségzdna-arany).

Testzsirszazalék-eredmények

A fidk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 7. és 8. dbra mutatja.
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7. dbra: A fiuk testzsirszdzalék-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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8. abra: A lanyok testzsirszazalék-értékeinek zonabesorolasa évfolyamonként

A testzsirszazalék-eredmenyekbdl latszik, hogy az egészségzonaba kerdlt fidk relativ gyakorisaga
71,5% (7. évf) és 66,1% (5. évf) kozott alakul. A lanyok esetében ezek az értékek 70,9% (6. évf) és
59,3% (12. évf.) kozott taldlhatok. Az egészségligyi szempontbdl fokozott fejlesztés sziikséges zonaba
a 9. évfolyamos fitk (6,3%) és a 12. évfolyamos lanyok (15,4%) kozll tartoztak a legtobben. A 6. évfo-
lyamtél folyamatosan né a fokozott fejlesztés szikséges zonaba esé lanyok aranya. A 2014/2015. tan-
év eredményeihez képest az egészségzdonaba kerilék aranya a filknal atlagosan 2,3 szazalékponttal
csokkent, mig a lanyoknal hasonld értékeket vett fel 0,1 szazalékpontos kiilonbséggel.

6.1.2. Aerob fittségi (dlloképességi) profil

Alléképességi ingafutds teszt (20 vagy alternativaként 15 méteres tavon)

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zonamegoszlasat a 9. és 10. abra mutatja.
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9. dbra: A fiuk aerobkapacitds-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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10. dbra: A lanyok aerobkapacitds-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

Az alloképességi futasteljesitményekbdl szamolt aerobkapacitds-értékek alapjan az egészségzo-
naba kerult fiuk relativ gyakorisaga 72,5% (5. évf.) és 50,0% (12. évf) kozotti. A lanyok esetében
ez 67,3% (5. évf) és mindossze 33,6% (12. évf.). Az egészségligyi szempontbdl fokozott fejlesztés
sziikséges zonaba a 12. évfolyamos fitk (33,0%) és a 12. évfolyamos lanyok (43,8%) kozul tartoz-
tak a legtobben. A magasabb iskolafokon mindkét nem esetén jelentésen nétt a fokozott fejlesztés
szikséges zonaba tartozo tanuldk aranya. Az évfolyamok kozotti ardnybeli eltérések a fitknal vala-
mivel tobb, mint haromszoros, a lanyoknal pedig négy és félszeres kilonbséget mutatnak az 6todik
évfolyamos ardnyokhoz képest. Az elsé mérési idészak eredményeihez viszonyitva azonban a fiuk
esetében az b. és 6. évfolyamot kivéve, lanyoknal pedig az 5. évfolyam kivételével mindegyik évfolya-
mon csokkent a fokozott fejlesztés szlikséges zénaba kerult tanuldk ardanya. A legnagyobb mértéki
csOkkenés a 12. évfolyamos fiiknal (3,8 szazalékpont), és a 12. évfolyamos lanyoknal (5,9 szazalék-
pont) volt. Az egészségzona-aranyokban a legnagyobb kiilonbség az elsé mérési idészakhoz képest
a 8. évfolyamos lanyoknal volt, akik 8,1 szazalékponttal nagyobb aranyban keriltek az egészségzoé-
naba az alloképességi tesztben. A pozitiv valtozas az egészségzona-aranyok tekintetében a lanyok
esetében az 5. évfolyamot, valamint a filk esetében az 5. és 6. évfolyamat kivéve mindkét nem
mindegyik évfolyaman megfigyelheté.
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6.1.3. Vazizomzat fittségi profil

Utemezett hasizom teszt

A fidk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 11. és 12. dbra mutatja.
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11. dbra: A fiuk litemezett hasizom teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként
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2017/2018. tanév
2014/2015. tanév

12. abra: A lanyok litemezett hasizom teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A hasizomzat erdalloképességét vizsgald teszt eredményei szerint az egészségzdnaba kerult fiuk
relativ gyakorisaga 94,7% (12. évf.) és 90,0% (5. évf.) kozott alakul. A lanyok esetében ez 96,6% (12.
évf) és 90,5% (5. évf.). Az egészségzona-arany értékei az elsé mérési idészak kedvezd eredményei-

hez képest is 4,3 szazalékpontos javulast mutatnak.
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Torzsemelés teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 13. és 14. dbra mutatja.
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13. dbra: A fiuk térzsemelés teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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14. dbra: A lanyok torzsemelés teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A torzsfeszité izomzat erejét vizsgald teszt eredményei szerint az egészségzénaba kerdlt fiuk re-
lativ gyakorisdga 59,5% (12. évf.) és 39,8% (5. évf.) kozotti. A lanyok esetében ez 67,7% (12. évf) és
48,1% (5. évf.). Az egészségzdna-aranyok minden évfolyamon kozel azonos értéket vettek fel, mint a
2014/2015. tanév mérési idészak alkalmaval, 0,6 szazalékpontos kilonbséggel.
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Kézi szoritéeré mérése

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zonamegoszlasat a 75. és 16. dbra mutatja.
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15. dbra: A fiuk kézi szoritoeré mérésének zonabesoroldsa évfolyamonként
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16. dbra: A lanyok kézi szoritderd mérésének zénabesoroldsa évfolyamonként

A kéz szoritderejét vizsgald teszt eredmeényei szerint az egészségzonaba kerult fiuk relativ gyako-
risdga 91,5% (8. évf.) és 67,5% (5. évf.) kozott alakul. A lanyok esetében ez 98,2% (8. évf.) és 76,9%
(12. évf). Az els6 mérési idészak eredményeihez képest a zénaaranyok a fitknal 2,5 szazalékpontos
csokkenést mutatnak, mig a ldnyok esetében 1 szazalékpontos eltéréssel hasonld értékeket vettek
fel.
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Utemezett fekvétamasz teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szdzalékos zdnamegoszlasat a 17. és 18. dbra mutatja.
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17. dbra: A fiuk litemezett fekvétdmasz teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként
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18. dbra: A lanyok ltemezett fekvétamasz teszt értékeinek zonabesorolasa évfolyamonként

A hangsulyosan a vallov izomerejének alloképességét vizsgald teszt eredményei szerint az egész-
ségzonaba kerult fiuk relativ gyakorisdga az 5. évfolyamon a legnagyobb (74,5%) és a 9. évfolyamon
a legkisebb (66,3%). A lanyok esetében a 12. évfolyamon a legnagyobb (76,0%), mig az 5. évfolyamon
a legkisebb (69,4%). Az egészségzona-aranyok a fiuknal atlagosan 2 szazalékponttal, mig a lanyok-
nal 7 szazalékponttal jobbak a 2014/2015. tanévben rogzitett azonos évfolyamu tarsak eredménye-
ihez képest.
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Helybdl tavolugrds teszt

A fidk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 19. és 20. dbra mutatja.
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19. abra: A fiuk helybdl tavolugras teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként
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20. dbra: A lanyok helybdl tavolugrds teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A |ab robbanékonyerejét vizsgalo teszt eredményei szerint az egészségzénaba kerilt fiuk relativ
gyakorisaga az b. évfolyamon a legnagyobb (74,2%) és a 12. évfolyamon a legkisebb (67,4%). A 1&-
nyok esetében a 7. évfolyamon a legnagyobb (79,9%), mig az 5. évfolyamon a legkisebb (76,6%). Az
2014/2015. tanév eredményeihez képest az egészségzéna-aranyok a lanyok esetében b szazalék-
ponttal jobbak, mig a fiuknal 1,2 szazalékpontos javulas figyelheté meg.
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6.1.4. Hajlékonysagi profil

Hajlékonysdgi teszt

A filk és lanyok értékeinek szadzalékos zénamegoszlasat a 21. és 22. dbra mutatja.
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21. dbra: A fiuk hajlékonysdgi teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként
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22. dbra: A lanyok hajlékonysdgi teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A csip6izileti mozgasterjedelmet vizsgald tesztben az egészségzénaba kerdlt fiuk relativ gyakori-
saga a 12. évfolyamon a legnagyobb (76,1%) és az 6. évfolyamon a legkisebb (59,6%). A lanyok ese-
tében a 7. évfolyamon a legnagyobb (69,3%), mig a 9. évfolyamon a legkisebb (51,9%). A 2014/2015.
tanév eredményeihez képest az egészségzdéna-aranyok fiuknal 1,1 szdzalékpontos csokkenést, mig
a lanyoknal 1,8 szazalékpontos novekedést mutatnak.
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6.2. Osszesitett teszteredmények iskolafokonként és a teljes mintara

A 4. tablazatban Osszesitettik az 5-8. évfolyamos (felsé tagozat) és a 9-12. évfolyamos (kozép-
iskolas) tanulok egészségzonaba kerllési aranyait szazalékban kifejezve. Megallapithatd, hogy a
filk esetében kilenc fittségi paraméterbdél hatban a kozépiskoldsok kerlltek nagyobb szazalékban
egészségzénaba (BMI, TZS%, UHT, TET, KSZ, HT). A legnagyobb kiilonbség az alléképességi ingafutas
tesztben volt, ahol 12,9 szazalékponttal kevesebb fil teljesitett egészségzdnaban a kozépiskolaban,
mint a fels6 tagozatban.

4. tablazat: Az egészségzdnaba kerlilt fiuk és lanyok relativ gyakorisaga — felsd tagozatos, kbzépiskolds és a teljes mintan dsszesi-
tett értékek (%)

Teszt/meérés e o Q @ e@ee@@ Rers Valtozas a 2014/2015. tanév
N . eredményeihez képest
Fels6 tagozat ~ Kozépiskola Osszes Felsé tagozat ~ Kozépiskola Osszes
_------- 122
_------- 1as
_------- 160

Kézi szoritéeré mérése - - - 88,4 121

A lanyok esetében a kilenc fittségi 6sszetevébél négyben (BMI, UHT, TET, UFT) a kézépiskoldsok vol-
tak nagyobb ardnyban egészségzénaban, mig otben (TZS%, AIT, KSZ, HTU, HT) a felsé tagozatosok.
Ahogy a fiuknal, ugy a lanyoknalis kiemelhetd az alloképességben mutatott jelentés aranycsokkenés
(20,1 szazalékpont) a két iskolafok kozott a kozépiskolasok kedvezétlenebb értékével. A 2014/2015.
tanév Osszesitett egészségzona-aranyaihoz képest az eltérések +6,0 és -0,1 szazalékpont kozott
mozognak. A legnagyobb mértéki javulas a térzsemelés tesztben (+6,0 szdzalékpont) volt tapasz-
talhatd, amely a legkritkusabb teszt (legkisebb egészségzdna-teljesitési arannyal) minden eddigi
mérési idészakban, illetve az litemezett hasizom tesztben (+4,5 szazalékpont).

A teljes mintat figyelembe véve megaéllapithatjuk, hogy a legkedvez6bb egészségzdna-aranyok az
Utemezett hasizomtesztben (92,1%) és a kézi szoritéeré mérésben (88,4%) lathatok, mig a legked-
vezOtlenebbek a torzsemelés tesztben (52,6%) és az alloképességi ingafutds tesztben (61,1%), ha-
sonldéan a 2014/2015. tanév mérési eredményeihez.
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6.3. Zénaosszesitett eredmények

A kovetkezékben azt mutatjuk be, hogy mennyi a 0-1, illetve a 7-8 tesztben egészségzdénaban telje-
sit6 tanulok relativ gyakorisaga az egyes évfolyamokon. A 23. dbran latszik, hogy nagyon kevés olyan
tanuld van, aki legfeljebb egy tesztben tudott csak egészségzonaban teljesiteni. A fiuk atlagosan
1,4%-ara, a lanyoknak pedig 0,9%-ara volt ez jellemzé.
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23. abra: A legfeljebb egy tesztben egészségzonaban teljesiték relativ gyakorisaga nemenként és évfolyamonként (zonadsszesités)
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A minta 39,7%-a érte el az egészségzonat legalabb 7 fittségi tesztben, a fidknak atlagosan 38,7%-a,
a lanyoknak pedig 40,7%-a mondhatja magdaénak ezt a teljesitményt (24. dbra).
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24. abra: A legalabb hét tesztben egészségzdnaban teljesiték relativ gyakorisaga nemenként és évfolyamonként (zénadsszesités)
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6.4. Regionadlis és megyei szintli eredmények

Az eredmények kozlésekor fontosnak tartjuk megjeleniteni a regionalis, illetve megyei szintl 0ssze-
sitett eredményeket, amelyeket az b. tablazatban mutatunk be. A tesztek kozll kiemeljlk a testto-
megindexet és az alloképességi ingafutas teszt eredményeit, mivel az egészség szempontjabol ez
a két legmeghatarozoébb fittségi komponens. Megyei bontasban a testtomegindex esetében Buda-
pesten kertltek a legkevesebben (6,0%) az elhizott kategdridba, mig Jdsz-Nagykun-Szolnok (JNSZ)
megyében a legtobben (11,5%). Az egészségzdnat elérék kozé Jasz-Nagykun-Szolnok megyébdl
kerlltek be a legkisebb (69,3%), mig Budapesten a legnagyobb aranyban (77,9%).

Az aerob fittségi teljesitményben a fokozott fejlesztés szlkséges zonaba kerlltek aranya Nég-
rad megyei tanuldk esetében a legkedvezétlenebb (25,6%), mig Gyér-Moson-Sopron megyében a
legkedvezbbb (15,5%). Az egészségzdna hatarértékét elérd tanuldk szazalékos aranyaban a Bor-
sod-Abauj-Zemplén megyei didkok 53,9%-kal a leggyengébb, mig a Gyér-Moson-Sopron megyeiek
a legkedvezdébb (69,0%) aranyokat érték el.

A 9 teszt figyelmbevételével a Kozép-Magyarorszag régié atlagos egészségzdnaarany-értéke a leg-
magasabb (74,5%), mig a legkedvezétlenebb atlagos egészségzdna-teljesitési arany Eszak-Magyar-
orszagon tapasztalhato (69,3%).
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5. tablazat: A regiondlis és megyei szintl fittségi eredmények iskolafokonkénti és tesztenkénti elrendezésben
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INGAFUTAS TESZT HASIZOMTESZT TESZT RO MERESE e e TESZT
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6.5. Az Intézményi Fittségi Index orszagos értékei

Az adattisztitasi folyamatot kovetéen 6sszesen 2224 intézmény maradt, ahol legaldbb egy évfolyam
(min. 15 f6) 8 fittségi teszteredményének rogzitése megtortént a mérési idészak folyaman. Az in-
tézmeényeket jellemzd, specialisan kialakitott Intézményi Fittség Index értékei 1,88 és 7,74 kozott
szdérodnak (25. dbra). Az orszagos atlagérték 5,69 + 0,73. Az index azt mutatja, hogy atlagosan hany
tesztben teljesitettek egészségzdndban egy adott intézmény (megegyezé OM-azonositd alapjan) ta-
nuldi. Az 5,00 pont alatt teljesitd intézmények aranya 14,84%, ami 330 intézményt jelent. A legalabb
6,00 pontot elérd intézmények ardnya 34,98% (778 intézmény). Ebbél kovetkezéen 5,00 és 5,99 ko-
z0tt teljesitett 50,18% (1116 intézmény).

2014/2015, TANEV
2015/2016. TANEV
2016/2017. TANEV
2017/2018. TANEV

21,85%
14,30%
15,82%
14,84%

24,69%
52,81%
50,07%
50,18%

23,45%
32,89%
36,12%
34,98%

0

2017/2018. TANEV
2016/2017. TANEV
2015/2016. TANEV

2014/2015. TANEV

25. dbra: Az Intézményi Fittségi Index orszagosan dsszesitett értékei
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7. MEGBESZELES

A 2017/2018. tanévben negyedik alkalommal tortént meg a tanuldk egészségkozpontu fittségi al-
lapotanak felmérése egységes maédszertan mentén minden magyar koznevelési intézményben.
Kritériumorientalt tesztrendszer lévén az évenkénti eredmények osszehasonlitdsa nem a fittségi
tesztekben elért atlagértékek, hanem az egészségkozpontu fittségzonakba torténé kategorizalas
alapjan valésult meg.

A testosszetétel és taplaltsagi profil két, méréssel megallapitott 0sszetevdje a testtomegindex és a
testzsirszazalék voltak. Mindkét fittségi komponens erds prediktora a metabolikus szindrémanak,
illetve rizikéfaktorai megjelenésének (Going és mtsai., 2011; Sardinha és mtsai, 2016; Williams és
mtsai., 1992).

Jelen mintaban a vizsgalt 5-12. évfolyamos (10-18 éves) tanulok 25,8%-a (filk 28,2%-a és a lanyok
23,3%-a) kerdlt a tulsulyos (fejlesztés sziikséges) vagy elhizott (fokozott fejlesztés sziikséges) katego-
ridkba. Osszehasonlitva az adatokat a 2014/2015. tanév eredményeivel ez azt jelenti, hogy atlagosan
1,6 szazalékponttal nétt a magas BMI-vel rendelkezék aranya (Csanyi és mtsai., 2016). Az értékek
kedvezétlen iranyu alakulasa az intervenciés lépések fokuszat az optimalis testtomeg elérésének
fokozott sziukségességére kell, hogy helyezze, hiszen korabbi vizsgalatunk mutatja, hogy 4—6-szor
nagyobb eséllyel jelentkezik a metabolikus szindréma azon fiataloknal, akik a tulsulyos vagy elhizott
kategoridkba keriltek a normal testtomegindexU (egészségzdonat elérd) tarsaikhoz képest. Ugyanez
az esélyhanyados az elhizott tanuldéknal megkozelitéleg 8—17-szer nagyobb, ha a normal vagy tul-
sulyos tanuldkkal hasonlitjuk 6ssze (Laurson és mtsai., 2015b).

Atestzsirszazalék-értékek alapjan a teljes minta 67,75%-a kerllt egészségzonaba (filk 69,9%; lanyok
65,6%). A 2014/2015. tanév eredményeihez viszonyitva az egészségzdna-arany értékeinek eltérései
1,6 szazalékponttal csokkentek. Itt fontos megjegyezni, hogy mig a fiuk esetében a TZS%- és BMI-ér-
ték alapjan az egészségzona-arany kozel azonos (1,9 szdzalékpont eltérés), addig a lanyok esetében
a TZS%-érték alapjan 11 szazalékponttal tobb tanuld kerdlt a tulsulyos/elhizott kategériaba, amely a
BMI-érték hasznalatanak jol ismert limitald tényezG6ibdl fakad (nem mutatja, hogy a testtomeg hany
szazaléka a zsir és mennyi az izomtomeq).

Az aerob teljesitéképességet becsld, alloképességi ingafutas teszt soran az egészségzénaban tel-
jesiték aranya a teljes mintaban 57,1% volt (fiuk 62%; lanyok 52,2%), amely 0,5 szdzalékponttal
kevesebb, mint a 2014/2015. tanév mérési eredményei alapjan kapott aranyszam (57,6%). Az 5.
évfolyam kivételével mindegyik évfolyamon csokkent a fokozott fejlesztés sziikséges zonaba kerult
tanuldk aranya, legnagyobb mértékben a 12. évfolyamos tanuldk esetén (fitknal 3,8 szazalékpontos,
lanyoknal 5,9 szazalékpontos kiilonbség). A legnagyobb pozitiv valtozas a 5. évfolyamos lanyoknal
mutathato ki, akik 8,1 szazalékponttal nagyobb aranyban érték el az egészségzonat az alléképes-
segi tesztben, mint az els6 méresi idészak alkalmaval. A pozitiv valtozas az egészségzona-aranyok
tekintetében az b. évfolyam kivételével mindkét nem mindegyik évfolyaman megfigyelhetd, azonban
az egészségsztenderdet elérd tanuldk szama tovabbra is jelentés mértékben csokken az egymast
kovetd évfolyamoknal. Mig az 5. évfolyamos fil tanulok 72,5%, illetve a lanyok 67,3%-a teljesitett
egézségzdonadban, addig a 12. évfolyamon a fitk fele (50%), a lanyoknak mintegy harmada (33,6%)
tudott csak ebbe a kategoriaba kerulni.
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A NETFIT® altal alkalmazott aerobkapacitas-értékre vonatkozd egészségsztenderd 2013 ota all
rendelkezésre, ezért az ehhez viszonyitott teljesitési aranyok nemzetkozi 0sszehasonlithatésaga
korlatozott. Egy tobb mint 232 ezer tanulét érinté amerikai kutatds teljesitési aranyaihoz képest a
12. évfolyamosok kozott 12,4 szazaléekponttal tobb fiu és 7,46 szazalékponttal tobb lany érte el az
egészségzonat (Bai és mtsai., 2015). Megjegyezzik, hogy az amerikai kozépiskoldsoknak mindosz-
sze 35,2%-a jar rendszeresen (legaldbb heti 1 alkalommal) testnevelésérara (Kann és mtsai., 2014).
Tomkinson és mtsai. (2015) 50 orszag 10-17 éves fiataljainak 20 méteres alléképességi ingafutas
értékei alapjan (koztik a NETFIT®-et megalapozé reprezentativ vizsgalatunk adatait is felhasznalva)
végzett metaelemzést a fiatalok aerob fittségi szintjének alakuldsardl. Atlagosan a fitk 67%-a, a
lanyok b4%-a éri el az egészségzonat, es 10 éves kortél évrol evre 8-10%-kal csokken atlagosan az
egészséghez sziukséges minimum fittségi értéket elérék ardnya. Mintankban ez a korcsoportfliggd
csokkenés lényegesen kedvezdébb szintl (fiiknal 3%, lanyoknal 5%), azonban a negativ tendencia
tovabbra is felhivja a figyelmet a célzott beavatkozas szlkségességére a fejlesztés érdekében. Po-
zitivum azonban, hogy az el6z6 mérési idészakhoz képest az évfolyamok kozti egészségzdna-arany
csokkenésének mértéke mérséklédni latszik.

A vazizomzat fittségi profil tesztjei koziil az litemezett hasizom teszt (UHT) és a térzsemelés teszt
(TET) a magasabb évfolyamokon fokozatosan kedvezébb egészségzdna-teljesitési aranyt mutatott.
Az értékek 90,0%-96,6% (5-12. évf.; UHT) és 39,8%-67,7% (5-12. évf.; TET) kozott voltak. Az liteme-
zett hasizom tesztben az atlagos teljesitési arany mindkét nemet figyelembe véve 92,8% volt, ahol a
két nem kozel azonos szazalékot ért el (92,2% fid; 93,4% lany). Hasonldéan a 2014/2015. tanév ered-
ményeihez, az 0sszes teszt kozul ebben érték el a tanuldk legnagyobb aranyban az egészségzénat,
ugyanakkor a korabbi eredményekhez képest is 4,3%-0s javulast mutatnak a zénaaranyok.

A torzsemelés tesztben az egészségzdna teljesitési arany 54,9% volt (50,6% fiu; 59,2% lany), amely
a legkedvezétlenebb egészségzdna-arany a NETFIT® teszteredmények kozott. Az egészségzona-ara-
nyok a lanyok esetében az 5. évfolyam kivételével minden évfolyamon javuld tendenciat, mig a fiuk
esetében kozel azonos vagy kisebb értéket vettek fel, mint a 2014/2015. tanév mérési idészakaban.
Az 5. évfolyamos fill tanuldk esetében latszik a legnagyobb kedvezétlen iranyu valtozas (3,6 szazalék-
ponttal kisebb az egészségsztenderdeket elérék aranya). A Bai és mtsai. (2015) altal publikalt amerikai
adatokkal 0sszevetve megallapithatd, hogy mig az Utemezett hasizom tesztben a magyar eredmé-
nyek kedvezébbek (atlagosan 14,6 szazalékponttal), addig a torzsemelés tesztben jelentésen gyen-
gébbek voltak (atlagosan 24,7 szazalékponttal). A portugal fiatalok ugyanakkor 11,6 szazalékponttal
gyengébb eredményt értek el az Utemezett hasizom tesztben (Santos és mtsai., 2014).

A kézi szoritéeré mérése esetén a NETFIT® egészségzona-értékeit a teljes minta 88,2%-a teljesitet-
te (fiuk: 84,9%, lanyok: 91,4%), amely érték viszonylag magas a tobbi teszthez viszonyitva, az elsé
mérési idészak eredményeihez képest a filk esetében atlagosan 2,5 szazalékpontos, mig a lanyok
esetében atlagosan 1 szazelékpontos csokkenést tapasztaltunk.

Az Utemezett fekvétamasz teszt (UFT) atlageredménye 71,7% lett, a fiuk (69,9%) és lanyok (73,4%)
kozel azonos egészségzona-teljesitési aranyaval, ami a lanyok esetében 7 szazalékponttal, a fiuk
esetében pedig 2 szdzalékponttal kedvezébb, mint az elsé6 mérési idészak eredményei (Csanyi és
mtsai., 2016). Atlagban 13,3 szazalékpontos eldny lathatd a fiuk és 15,5 szazalékpontos a lanyok
esetében a portugal mintaval valé osszehasonlitasban (Santos és mtsai., 2014). Az amerikai ada-
tokkal vald 0sszevetésben is kedvezébb egészségzona-aranyok mutatkoznak mintankban, fidknal
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nagyobb kilonbséget lathattunk a kozépiskolasok, mig lanyoknal a felsd tagozatosok esetében
(Bai és mtsai., 2015).

A helybdl tavolugras tesztben (HTU) 75,0%-0s egészségzdna-teljesitési aranyt mutattak a tanuldk.
A 2014/2015. tanév eredményeihez képest a lanyok atlagosan 5 szazalékponttal jobban teljesitet-
tek, mig a fiuk atlagosan 1,2 szazalékponttal tobben érték el az egészségzonat.

A hajlékonysagi teszt esetében az atlagos egészségzona teljesitési aranya 64,0% volt, amelyben a
fiuk kozel 10 szdzalékpontos elényt mutatnak a lanyokkal szemben (68,3% vs. 59,7%). A 2014/2015.
tanév eredményeihez képest az egészségzona-aranyok csupan + 1-2 szdzalékpontos kilonbséget
mutatnak ebben a tesztben.

A zonaosszesitett eredmények egyrészt azon tanuldk aranyat mutattak be, akik legfeljebb 1 tesztben
tudtak egészségzénaban teljesiteni, masrészt azokét, akik legalabb 7 tesztben érték el az egész-
ségsztenderdeket. Megallapithaté, hogy a tanuldk kb. 1,2%-a érte el az egészségzénat legfeljebb
egy tesztben, mig 39,7%-uk volt képes legalabb 7 tesztben teljesiteni az egészségzdonaba kerulés-
hez szlkséges minimumszintet. A 7-8 tesztben egészségzdndban teljesiték szazalékos ardnya a
2014/2015. tanév adataihoz képest ldnyoknal kozel 7,4 szazalékpontos, fiuknal 1,7 szazalékpontos
fejlédést mutat. A fillk esetében hat tesztben (BMI, TZS, UHT, TET, KSZ, HT) a kozépiskolasok érték el
nagyobb szazalékban az egészségzénat, mig lanyoknal ot tesztben (TZS, AIT, KSZ, HTU, HT) a felsé
tagozatosok teljesitenek jobban.

A regionalis és megyei eredmények nagyon hasonld képet mutatnak, mint a 2014/2015. tanév
eredmeényei. Az adatokban tovabbra is jelentds variabilitds lathatd. A kilenc teszt figyelembevéte-
lével a Kozép-Magyarorszag régio atlagos egészségzona aranyértéke a legmagasabb (74,53%, hét
tesztben a legmagasabb egészségzéna-arany — BMI, TZS%, TET, UHT, UFT, HTU, HT; egy tesztben a
maésodik legmagasabb ez az érték — AIT), mig a legkedvezétlenebb egészségzdna-teljesitési arany
Eszak-Magyarorszagon tapasztalhaté (69,33%). Megyei bontasban Pest megye (Budapest is bele-
foglalva — 74,61%), Komarom-Esztergom megye (73,64%) és Vas megye (73,18%) tanuldinak fitt-
ségi allapota tekinthetd a legkedvezébbnek egészségligyi szempontbdl, mig Nograd (66,94%), Sza-
bolcs-Szatmar-Bereg (68,54%) és Somogy megyében (69,39%) a legrosszabbak a fittségi értékek.
A fittségi allapot egyik jelentds befolydsold tényezdje az egyének szociookondmiai hattere (SES).
Szamos vizsgalat igazolta, hogy a kedvezébb SES-sel rendelkezd tanuloéi csoportok altaldban ked-
vez6bb fittségi mutatokkal rendelkeznek (Jiménez-Pavon és mtsai., 2010; Ortega és mtsai., 2013; Van-
dendriessche és mtsai., 2012). Arra is szamos bizonyiték all rendelkezésre, hogy az orszagon beliil
kimutathatd regionalis szint( fittségiallapot-mutatdk magasabbak a kedvezébb SES-sel rendelkezd
régiokban (Charlton és mtsai., 2014; Golle és mtsai., 2014; Cleland és mtsai., 2009, Welk, Saint-Maurice
és Csanyi, 2015), amit ezen tanév eredményei is aldtamasztanak.

Az Intézmeényi Fittségi Index értékeiben kedvez6 valtozas figyelheté meg a 2014/2015-0s tanévhez
képest. Mig az elsé mérési idészakban az intézmények 21,85%-a nem tudott atlagosan legalabb 5
tesztben egészségzonat elérni, addig ebben a tanévben mar csak az intézmények 14,84%-a tartozik
ebbe a kedvezdtlen kategdéridba. Ugyanakkor a tobb mint 6 IFI-pontértékkel rendelkezé intézmények
aranya 11,53 szazalékponttal nétt (23,45%-rol 34,98%-ra).
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8. KOVETKEZTETESEK, AJANLASOK

1.

A kutatasi jelentésben bemutatott eredmények lehetdvé teszik az adatok idésoros elemzését,
mivel a NETFIT® felmérés a 2017/2018. tanévben negyedik alkalommal valésult meg a kozne-
velési intézményekben. Az eredmények felhasznalhatdak a tovabbi fejlédési tendencidk nyomon
kovetése szempontjabdl is.

ANETFIT® mérés soran a tulsulyos (fejlesztés sziikséges zona) és az elhizott (fokozott fejlesztés
szlikséges zona) kategoridba kerdlt tanuldk a teljes minta tobb mint negyedét tették ki (26,4%).
A nagyobb relativgyakorisag-értékek a fiuknal tapasztalhatdk (28,6%). Megjegyezzik, hogy a
BMI-értékek és TZS%-értékek alapjan az egészségzona-arany kedvezétlenebbil alakult, mint az
elsé mérési idészak alkalmaval, altaldban kevesebb az egyes évfolyamokon az optimalis testto-
meggelrendelkez6k aranya évfolyamonként, bar a kilonbségek 1-2 szazalékpont korul alakulnak
csak. A minden negyedik tanulot érintd tulsuly vagy elhizas Ujfent megerdésiti a népegészsegugyi
szint{, célzott beavatkozasok szikségességét. Ezeknek a beavatkozdsoknak prioritasként kell
kezelnilk a rendszeres testmozgds és testedzés népszerlsitését (amelynek elsédleges szin-
tere a mindennapos iskolai testnevelés kell, hogy legyen), tovabba az egészséges és tudatosan
szabalyozott taplalkozasi szokasok kialakitasat. A lanyok esetében a tendencia csokkentésére
vonatkozoan javasolt olyan rendszeres, a testzsir csokkentését elésegité testedzési formakat
alkalmazni a mindennapos testnevelés és testmozgas teriletén, amelyek nagyobb mértékben
veszik figyelembe a lany tanulok érdeklédését, motivacids rendszerik jellemzéit.

Az orszagos mérés — hasonldéan a 2014/2015. tanév eredményeihez — az alléképességi ingafutas
tesztben és a torzsemelés tesztben mutatta a legkedvezétlenebb egészségzona teljesitési aranyo-
kat. A legkritikusabb ingafutas tesztben azonban kedvezd irdnyu valtozas tapasztalhaté mind a la-
nyok (4,7), mind pedig a fiuk esetében (1,6), nagyobb ardnyban érték el az egészségzonahoz tartozo
fittségi értékeket az elsé mérési idészakhoz képest. Az alloképességi ingafutas teszt az aerob fitt-
ségi allapot, mas szoéval a sziv- és keringési rendszer alléképességének indikatora. Fejlesztésének
tovabbra is fokozott figyelmet kell kapnia a jovébeli testnevelésérak hosszu tavu tervezésekor.

A torzsemelés tesztben elért eredmények a 2016/2017. tanév eredményeihez képest minimalis
javulast mutatnak (fidk 0,6; lanyok 0,7 szazalékpont). A megfigyelt minimalis, de pozitiv ten-
dencia az egészségzéna-aranyok alakulasat illetéen tovabbra is felhivja a figyelmet arra, hogy
hangsulyos fejlesztési feladat a gerinc és torzs stabilitasat biztositd izmok rendszeres, célzott
erdsitése és nyujtasa a gerincvédelmi szempontok figyelembevételével.

A kardiovaszkularis fittségi allapot — a tapasztalt javulasa mellett — az életkor elérehaladtaval to-
vabbra is romlik, ami elsésorban a rendszeres fizikai aktivitas életkorfiggd csokkenésével ma-
gyarazhaté. Kilonosen igaz ez a serdulékoru lanyok esetében, akiknél kilonosen nagymértéki a
csokkenés. A megfigyelt negativ tendencia csokkentése és megforditasa érdekében célzott méd-
szertani beavatkozasok segitségével szikséges kialakitani, megerdsiteni a tanuldk rendszeres
és megfeleld intenzitasu (kiemelten a kardiovaszkularis fittség fejlesztését célzd) testmozgas,
edzés iranti motivacig¢jat. A motivacio megteremtésének hatékony maédja tobbek kozott az egyeni
dllapotnak megfeleld terhelés kivalasztasa és valtozatos, élményszer( alkalmazasa (ld. még 2.
pont), valamint a pulzuskontroll rendszeres hasznalata a foglalkozasok soran. A beavatkozasok
eredmeényeinek nyomon kovetéséhez szikséges a fizikai aktivitasi szintek és szokasok iskolai
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szintéren kiviili, objektiv, nagymintds monitorozasa is (pl. pedométerek, accelerométerek segit-
ségével). A kedvezé viselkedésvaltozas eredménye ugyanis jellemzéen megjelenik a fittségi al-
lapot kedvezdébbé valasaban is. Az iskolai szintd, tervezett és monitorozott intervenciés, mozga-
salapu egészségprogramok kedvezd hatasa a fittségi allapotvaltozasban és az egészségi allapot
javulasaban is megmutatkozik.

Rendszeres szeminariumok, el6éadasok és mdhelymunkak segitségével a NETFIT® tovabbi nép-
szerUsitésére van szUkség az iskolakban és a pedagdégusok korében, amely kapcsan el kell érni,
hogy minél tobb intézmény hasznalja (helyesen) a mérési protokollt és a rendszer altal kinalt
fittségi adatokat a testnevelés- és sportoktatas szerves részeként.
A diagnosztikus értékeld funkcid alkalmazasanak eléfeltétele, hogy a felmérés alatt keletkez6 ada-
tok felhasznalhatéva valjanak az intézményi egészségfejlesztési programok, azon belll az intéz-
ményi komplex testmozgdsprogramok (Csanyi, 2012) tervezése soran. Azon tanuldk szamara, akik
elmaradnak az NETFIT® egészségsztenderdjeinek hatarértékeitél (vagyis nem tudnak egészségzo-
naban teljesiteni), tervezett fejlesztés, segitségnyujtas szilkséges. Osztaly-, illetve intézményi szin-
ten pedig, ha magas a fejlesztési zona(k)ban teljesité tanuldk szama, célzott, atfogd beavatkozds
javasolt. A pedagdgus szintjén érdemes atgondolni, hogy mely fittségi profil esetében sziikséges
hangsulyosabb fejleszté hatast elérni az adott tanulécsoport/osztaly esetében. Az iskola szintjén
pedig a teljes egészségfejlesztési program modositasa, a testnevelés-oktatas szinvonalanak eme-
lése és a mozgasos tevékenységek lehetdségeinek kiterjesztése lehetnek a tervezett beavatkozas
célzott irdnyai. Ehhez 0sztonzé tdmogatasok, palyazatok szlkségesek a célcsoport részére.
A szUl6k és a diakok korében tovabbra is népszerlsitési kampany indokolt, amelynek eredmeé-
nyeképpen egyre tobben fogjadk haszndlni a NETFIT® informatikai rendszerét, s ezen keresztil
kapnak informaciot a sajat, illetve gyermekik egészségkozpontu fittségi allapotarél.

A kotelezd mérés természetesen nem csupan adatfelvételi célokat szolgal. Mivel a NETFIT®
elsédlegesen diagnosztikus pedagdgiai értékeld funkcidt tolt be, ezért a felméréseket minden
esetben oktatdsi szempontbol értelmezhetd és hasznos kornyezetben kell megvaldsitani a tesz-
telméleti szempontoknak megfelelden. A felmérések fokozott odafigyelést és gondossagot igé-
nyelnek a pedagdgus részérél, hogy a kézikonyvben rogzitett végrehajtasi és adatfelvételi mo-
dok biztosithassak a leheté legpontosabb és legmegbizhatdbb tesztelést. Ehhez a tanuldk pozitiv
hozzaallasa, felelds és céltudatos magatartasa alapfeltétel.

A korabbi, nagymintds, iskolai fittségmérési kutatdsok eredményei jelzik, hogy az intézményi
szint{ fizikai fittségi allapotban az iskola lakokornyezetének és a tanuléi szociookonémiai hat-
térnek meghatarozé szerepe van (Zhu és mtsai., 2010; Welk és mtsai., 2010; Greeneleaf és mtsai.,
2010), tovabba empirikus bizonyitékok allnak rendelkezésre arrdl, hogy egyértelmd 6sszefliggés
van a kedvezdbb iskolai szint( tanuloi fizikai fittségi allapot és:

a) az iskolai magatartasi incidensek (pl. fegyelmik, ,beirdsok”) csokkend szama kozott;

b) a kedvez6bb tanulmanyi eredmények kozott (Santana és mtsai, 2017);

c) kedvezObb pszichoszocialis allapot kozott (kedvezébb dnbizalom, dnbecslilés, sajat testtel

valo elégedettség).

A NETFIT® felmérésnek nem kozvetlen célja és feladata a fenti 0sszefliggések vizsgalata. Mind-

azonaltal a nemzetkozi tapasztalatok alapjan a jovében javasolt egy olyan adatbazis kialakitasa,

amely a fittségi allapot és a tanuldk szociookondmiai, tanulmanyi eredményességi és pszichoszo-

cialis hattere kozotti osszefliggések elemzését teszi lehetévé.
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1. MELLEKLET - EGYENI ERTEKELO LAP (minta)

netfi

_ Fokozott fejlesztés sziikséges

Fejlesztés sziikséges

TESTOSSZETETEL ES TAPLA

SAGI PROFIL

NAGY TAMAS 9873497236
Evfolyam  11. Eletkor 13,7 év
Iskola Kossuth Lajos Altalanos Iskola
Pedagogus Horvath Géza

Mérési idépont Testmagassag Testtomeg
Legutébbi  2012.10.11. 166,2 cm 54,3 kg
Jelenlegi 2013.05.19. 172,2cm 59,3 kg

Testtomegindex (BMI; kg/m2)

Legutdbbi

- 18,54
- 04,26

Jelenlegi

sovany

Testzsirszazalék (Tzs%)
Legutdbbi

Jelenlegi

sovany

AEROB FITTSEGI PROFIL

A testosszetétel értékeid (BMI és testzsirszazalék) egyarant a fokozott fejlesztés szitkséges
z6ndaba esnek. Ahhoz, hogy szamos betegség (pl. magas vérnyomas, cukorbetegség, sziv-
és érrend-szeri megbetegedések), kialakuldsanak veszélyét elkerild, a testosszetétel
értékeidet csokkenteni kell, kiilondsen akkor, ha az alloképességed sincs az egészség-
zénaban. Az egészséged hosszU tavi megbrzése és a magas testosszetétel értékeid csok-
kentése érdekében mozogj minden nap legaldbb 60-90 percet. Emellett kevesebb id6t tolts
a TV és a szamitogép el6tt! Fokozottan figyelj az egészséges taplalkozasra! Egyél naponta
tobbszor gyiimalesot, zoldséget, kerlld az Ures kaldriakat (pl. gyorséttermi ételek), a sok
zsirt és sok szénhidratot (pl. chipsek és édesség)! Cukros Uditék helyett sok vizet igyal!
Figyelj oda, hogy étkezéseid soran naponta mennyi kaldriat fogyasztasz! Ha kérdésed van
fordulj a testneveld tandrodhoz és az iskolavédénéhoz!

Alloképességi ingafutas teszt (VO,max; ml/kg/min)

reoucns [ ¢S,
e [ '

@ 15m O 20m

Az aerob kapacitas értéked az alloképességed jellemzi, amely a fejlesztés szilkséges zonaba
esik. A megfeleld szintl aerob kapacités (a szervezet oxigénfelvev képessége) elengedhetet-
len szamos betegség megelézése, illetve az egészség fenntartdsa szempontjabdl. Toreked)
arra, hogy rendszeres, mindennap legalabb 60-90 perces testmozgéssal fejleszd a fittségi
allapotod. A kitartast igényld, alloképességet fejlesztd tevékenységek (pl. gyaloglas, kocogas,
futds, kerékparozas, Uszés, sportjatékok, tanc) fontosak az egészséges fittségi allapot meg-
szerzése szempontjabol. Toreked] arra, hogy minél elébb az egészségzonaba kerilhess!

VAZIZOMZAT FITTSEGI PROFIL

Utemezett hasizom teszt (db)

Legutdbbi

N
N

Jelenlegi

©
N

Torzsemelés teszt (cm)
18,6
11,2

Legutdbbi

Jelenlegi

A torzsemelés tesztben elért eredményed az egészséges fittségi zénaba, de az itemezett
hasizom tesztben nyujtott teljesitményed a fejlesztés sziikséges zonaba esik. A hasizom
megfeleld ereje és eréalloképessége elengedhetetlenil fontos a mozgdsos tevékeny-
ségekhez - igy a kilonbozé sportokhoz, valamint a helyes testtartds kialakitdsdhoz és
fenntartasahoz. Legyen célod, hogy a rendszeresen végzett hasizomerdsité gyakorlatok
eredményeként minél eldbb az egészségzonaba keriilhess! Nagyon figyelj a helyes ki-
vitelezésre és kerild az artalmas gyakorlatokat! Ha kérdésed van fordulj a testneveld
tanarodhoz, vagy ha alkalmad adddik akkor a gyogytestneveléhoz!

Kézi szoritéeré mérése (kg)

Legutébbi 18,0

18,9

Jelenlegi

Utemezett fekvétamasz teszt (db)

—y
(3]

Legutdbbi

—_
~

Jelenlegi

Gratuldlunk! Az Utemezett fekvétamasz tesztben és a kézi szoritderé mérésekor muta-
tott teljesitményeid egyarant az egészséges fittségi zonaba esnek. A felsé test ereje és
eréalloképessége megfeleld az optimélis egészséghez. Végezz rendszeresen heti 2-3 al-
kalommal eréfejlszté gyakorlatokat az optimalis fittségi allapothoz szlikséges erészint
megtartasa és fejlesztése érdekében! Nagyon figyelj a gyakorlatok helyes kivitelezésére!

Helybél tavolugras teszt (cm)

Legutdbbi 134

178

Jelenlegi

Gratuldlunk! A helybél tavolugrés tesztben elért eredményed az egészséges fittségi zonaba
esik. A lab robbanékonyereje fontos szerepet jatszik a legtobb sportmozgas, illetve egyéb
testmozgdsok megfeleld kivitelezésében, valamint a csontegészség megtartdsaban. Végezz
rendszeresen ldbizomerésitd, ugré- és szokdelé gyakorlatokat az optimalis fittségi allapot
megtartasa, fejlesztése érdekében. Nagyon figyelj az erdsité gyakorlatok kivalasztasara,
a gyakorlatok helyes kivitelezésére, valamint az izlleti- és gerincvédelmi szempontokral!

HAJLEKONYSAGI PROFIL

Hajlékonysagi teszt (cm)

Legutébbi 13,5

18,5

Jelenlegi

MAGYAR DIAKSPORT SZOVETSEG, 2014.

Gratuldlunk! A hajlékonységi tesztben elért eredményed az egészséges fittségi zonaba esik.
A vazizomzat lazasaga, hajlékonysaga fontos szerepet jatszik a helyes testtartas kialaki-
tasaban, fenntartdsdban és a gerincproblémak megeldzésében. A rendszeresen végzett
nyUjtd hatast gyakorlatok (plstertching, joga) hozzajarulnak a sportmozgasok hatékony
végrehajtdsahoz, az izomsérllések megel6zéséhez. Ahhoz, hogy fenn tudd tartani az egész-
séges fittségi allapotot, végezz hetente 3-5 alkalommal nyujtd hatasu gyakorlatokat. Fokozot-
tan figyelj az artalmas gyakorlatok és a tulnyujtas elkertlésére! Lassu kontrollalt Gtemben

végezd a gyakorlatokat!
@ SZECHENYI TERV
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2. MELLEKLET - SZTENDERDTABLAZATOK
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ATESZT MEGISMERESE ES VEGREHAJTASA JAVASOLT.
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A SZTENDERD ALAPJAN TORTENO MINGSITES AZ ELETKORI SAJATOSSAGOK MIATT NEM JAVASOLT.

MAGYAR DIAKSPORT SZOVETSEG, 2014.
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