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Magyarország 

• Felnőtt lakosság 36%-a tulsúlyos(BMI>27) 

• Felnőtt lakosság 27%-a elhizott (BMI>30) 

• Felnőtt lakosság 22%-a „szükség diéta”-zik 

 

• A testsúlyproblémások aránya: 

             több mint 80% !!! 





DIAGNOSZTIKA 

 

Obezitologiai Alapszabályok 

 

1. Határozzuk meg az elhízás mértékét 

Felnőtteknél a testtömeg index (BMI) egy alkalmas mérőszám. 

(TSKG/TM2) 

Gyermekekben a testmagassághoz viszonyított relatív testsúly meg 

van adva a növekedési táblázatban vagy az életkorral módosított 

BMI-görbék alkalmasak a felmérésre. 

Kezelés akkor javallt, ha a BMI meghaladja a 30 kg/m-t2.Minél 

kifejezettebb az elhízás, annál hatékonyabb beavatkozásra van 

szükség. 

 

2.Ismerjük fel a centrális elhízást 

A testsúlycsökkentés mérlegelendő, még enyhe elhízás esetén 

is("túlsúly" BMI 25-30)ha a derék körfogat meghaladja a 102cm-t 

férfiakban és a 88 cm-t nőkben vagy ha a derék/csípő arány 

meghaladja az 1,0-et férfiakban és a 0,90-et nőkben. 



Diagnosztika 

 
3. Zsírmennyiség  meghatározás CT ill. MR  vizsgálattal 

 

(  cost/benefit ???  ) 

 

4. Testösszetétel meghatározás  BIA műszerrel  

(PREMIUM !!!) 





Obezitológiai ajánlások 

Magyar Elhízástudományi Társaság 

(Útmutato 2011 ) 

• Kettős ajánlás. 

-  1. low-calorie – low-fat 

-  2. low-calorie – low-carb, high-protein 

 

 



MOMOT ajánlás 

• 1200-1500 kcal/nap 

• Szénhidrát <45%, alacsony GI ételekből 

• Fehérje >25%, főleg növényi fehérje 

(vese!) 

• Zsír <30% 

• Rost >30 g / nap 

• Célkitűzés: 10% fogyás / fél év 

 (nem a BMI <25 kg/m2 a  célérték !!!) 

 











FIZIKAI   AKTIVITÁS   SZEREPE   A  KARDlOVASZKULÁRIS 

BETEGSÉGEK  MEGELŐZÉSÉBEN   
(Konszenzus ajánlás 2014 november) 

 

. Ajánlott mozgásforma: dinamikus, aerob jellegű  

(pl. séta,gyaloglás, úszás, kerékpározás esetleg labdajátékok) 

  

. Intenzitás:  

-mérsékelt (4-7 kcal/min,3-6 MET) = 5.2 km/h sebességű séta,  

-mérsékelten erős (>7 kcal/min; 6> MET-) =8 km/h kocogás 

-az életkorból számított  maximális szívfrekvencia (22O-életkor) ó0-8O% a, 

fokozatosan növelve 

 

Gyakoriság és időtartam: heti 5-7x 30-60 perc ( heti 15-30 MET-óra ) 

Edzettségi és klinikai állapottól függően aIkalmazható magasabb intenzitás és 

hosszabb időtartam,ez fokozza a kedvező élettani hatást 

 

Orvossal történő konzultáció, illetve terheléses EKG ajánlott:  

-magasabb intenzitású sportolásnál  

-40 év felett (férfiak), 50 év felett (nők) 



I.   Egészségkultúra  

 

        Egészség     =    Divatosság 

 

- Nem „divat” az egészség 

- Táplálkozási-diétás klubok hiánya 

- Fitness termek- erőnléti edzések 

 



II. Gazdaságpolitikai szempontok 

         

            Egészség      =     érték 

 

-összefüggés a munkavállalással 

-összefüggés a táppénzzel 

-összefüggés a rokkantositással 

-összefüggés az „ingyenes” orvosi ellátás 
igényével (nem szükséges tennie semmit) 

 



III. Tömegtájékoztatás 

• A táplálkozási tanácsokat nyújtó 

intézményes formák  

- Háziorvos ? 

- Kórház ? 

- Dietetikus ? 





III. Tömegtájékoztatás 

• A táplálkozási tanácsokat nyújtó 

intézményes formák  

               teljes hiánya  ! 

Ki végezze a tanácsadást? 

- Háziorvos ? 

- Kórház ? 

- Dietetikus ? 



IV.  Gazdasági  környezet 

• A  jó minőségű  szolgáltatás 

Magyarországon nehezebben megfizethető 

   HATALMAS   A   VERSENY !!!  

- Fitness centrumok 

- Magánrendelések 

- Táplálékiegészitők 
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Miért a Premium Health Concept ? 

• Ad I. : 

- „divatot „ teremthet 

-  táplálkozási-diétás „klub”-ot hoz létre 

-  a programban,kezdetben nem feltétel a 

tréning 



Miért a Premium Health Concept ? 

• Ad II. : 

- Értékké teszi-teheti az egészséget 

- Befektetés – „hozam” aránya  kedvező 

 



Miért a Premium Health Concept ? 

• Ad III. : 

- „Kihasználja” a táplálkozási tájékoztatási 

intézmények  hiányát 

- Komplex  szolgáltatás 

(mérés,tanácsadás,mozgásth.,életmód) 

 



Miért a Premium Health Concept ? 

• Ad IV. : 

- Értéket ad versenyképes áron !!! 

- Befektetés – „hozam” aránya  kedvező 

- Diagnosztika (BIA)+    tanácsadás  + 
táplálékkiegészitő + ellenőrzés = 

BIZTONSÁGOS ÉS MINŐSÉGI TERÁPIA !!! 

 





Premium Nagykanizsa 

• 10  év 

• 865 páciens jelentkezett- 689 kezdte el a 

programot 

• 141 fő idő előtt abbahagyta 

• 548 fő elégedetten befejezte 

• 22 fő jelenleg is folytatja 



Premium Nagykanizsa 

• 46 hónap 

• Népszerüség okai:  

       - diétás klubok hiánya 

       - táplálkozási tanácsadások hiánya 

       - orvosi kontroll !!! 

       - nincs magára hagyva a diétázó egyén 

 





Premium Nagykanizsa 

• 120 hónap 

• Nehézségek : 

       - reklám- promociós korlátok 

       - egyéb tápl.kiegésztők 

       - az ár elfogadtatása 

       - a páciens megtartása 

        

















„Ha állapotod a javulás útjára 

lépett, akkor valószinüleg 

megbetegedett az orvosod…” 



Köszönöm a  figyelmet ! 


