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A Nemzeti Egységes Tanuldi Fittségi Teszt (NETFIT®) 2024/2025. tanévi orszagos eredményei (infografika)

A NETFIT® rendszerben regisztralt felhasznalék szdma a 2014/2015. és a 2024/2025. tanévek kozotti tanévek
mérési idészakaban (fd)

Intézmeényi adatszolgaltatasi és osztalyba soroldsi statisztika a 2024/2025. tanévben kétheti bontasban
Mérési eredménnyel rendelkez6 tanuldk szama a 2024/2025. tanévben heti bontasban

Az éves NETFIT-adatbazis sztenderd adattisztitasi folyamata

A fiuk BMI-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok BMI-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A filk testzsirszazalék-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok testzsirszazalék-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A fiuk aerobkapacitds-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok aerobkapacitas-értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként

A fitk kézi szoritéerd mérésének zonabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok kézi szoritéeré mérésének zénabesoroldsa évfolyamonként

A fitk Utemezett hasizom teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok Utemezett hasizom teszt értékeinek zonabesorolasa évfolyamonként

A fitk torzsemelés teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok torzsemelés teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként

A fitk Utemezett fekvétamasz teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok Utemezett fekvétdmasz teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A fitk helybél tavolugras teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A lanyok helybdl tavolugras teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A fitk hajlékonysagi teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként

A lanyok hajlékonysagi teszt értékeinek zédnabesoroldsa évfolyamonként

Az egészségzona-elérési aranyok alakuldsa tesztenként, nemenkénti bontdsban a 2016. és 2025. kozott |.
Az egészségzdna-elérési aranyok alakuldsa tesztenként, nemenkénti bontasban a 2016. és 2025. kozott Il
A felsé tagozatos és kozépiskolads tanuldk egészségzdndba kerllési ardnyai tesztenként, nemenkénti bontasban
A legfeljebb egy tesztben egészségzénaban teljesiték relativ gyakorisdga nemenként és évfolyamonként
(zénadsszesités)

A legaldbb hét tesztben egészségzonaban teljesitok relativ gyakorisdga nemenként és évfolyamonként
(zénadsszesités)

Az orszagos atlagos Intézményi Fittségi Index (IFI) alakuldsa a 2015/2016. — 2024/2025. tanév idészakaban
Az Intézményi Fittségi Index (IFI) alapjan kategorizalt intézmények arénya a 2018/2019., a 2021/2022., a
2022/2023., 2 2023/2024. és a 2024/2025. tanév idészakaban

Az Intézményi Fittségi Index (IFI) atlagértékeinek alakuldsa (2024/2025. tanév)

.tablazat: A NETFIT® informatikai rendszerében rogzitett tanuldk szama

2.tablazat: A tisztitott adatbazis mintanagysaga az 5-12. évfolyamokon — tesztenként és legalabb 8 teszteredményt
figyelembe véve

3. tablazat: A tisztitott, legalabb 8 teszteredménnyel rendelkez6 minta elemszamai évfolyamonkénti és nemenkénti
bontdsban - az egyes évfolyamok és az 0sszesitett decimalis életkori atlagok

4. tablazat: Az egészségzdndba ker(lt fiuk és ldnyok relativ gyakorisadga — a felsé tagozatos, a kozépiskolds és
a teljes mintan Gsszesitett értékek (%)

b. tablazat: A regiondlis és varmegyei szintU fittségi eredmények iskolafokonkénti és tesztenkénti elrendezéshen

6. tdblazat: Az Intézményi Fittségi Index (IFI) orszdgosan Gsszesitett értékei

7. tabldzat: Az Intézményi Fittségi Index (IFI) atlagértékeinek alakuldsa régidonkénti bontdsban a 2015/2016 —
2023/2025. tanév idészakaban

8. tablazat: Az Intézményi Fittségi Index (IFI) atlagértékeinek alakuldsa varmegyénkénti bontasban a
2015/2016 — 2024/2025. tanév idészakaban

BMI = Testtdmegindex UFT = Utemezett fekvétamasz teszt

TZS% = Testzsirszazalék KSZ = Kézi szoritberd mérése

AIT = Alldképességi ingafutds teszt HTU = Helybdl tavolugras teszt

UHT = Utemezett hasizom teszt HT = Hajlekonysagi teszt

TET = Torzsemelés teszt
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Bevezetés

ANemzeti Egységes Tanuléi Fittségi Teszt (NETFIT®) a magyar kdznevelési rendszer kotelezé és egységes
fittsegmeéresi modszere a 2014/2015. tanévtél kezdddden. Ebben a dokumentumban a bevezetést kovetd
tizenegyedik tanév mérési idészakanak eredmeényeit elemeztik, amely 2025. januar 9. és junius 20.
kozott valosult meg.

A kutatasijelentésben a korabbi tanévekkel azonos mddszertannal elemeztik és dolgoztuk fel a méreési
eredményeket, igy biztositva az 0sszehasonlithatdsagot.

A kutatasi jelentést 4 f6 céllal készitettik: (1) attekintjiik az orszagos mérés elézményeit, korilményeit
és hatterét, (2) tajékoztatdst nydjtunk a magyarorszagi koznevelési intézményekben tanuld 5-12.
évfolyamos didkok fittségi allapotardl, (3) 0sszehasonlitast nydjtunk az el6z6 tanév mérésiidészakanak
eredményeivel, (4) tovabbi alapadatokat szolgaltatunk a kdvetkezé években megvaldsuld mérésekkel
torténd osszehasonlitasokhoz, 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 aldbbi 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), itemezett 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 2764 db koznevelési intézmény 3744 db feladatellatasi hellyel tett eleget adatkiildési ko-
telezettségének, amelybdl 664.457 tanuld (338.875 fil és 325.582 lany) esetében kerilt sor mérési
eredmény rogzitésére is, amely az 0sszes NETFIT® rendszerben lévé didak 90,9%-a. Ez a tanuldi lét-
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 = 408.686 — 453.836). A fittségi eredményeket individudlis szinten a decimalis
életkorokat és a nemet figyelembe véve, a sztenderdtdbldzatok alapjan kategorizaltuk (egészség-
zona, fejlesztés szikséges zdna vagy fokozott fejlesztés sziikséges zona). Ezt kovetéen az ada-
tok leird statisztikai feldolgozasat évfolyamonként, nemenként, iskolafokonként és osszesitetten is
elvégeztik. Az orszagos adatok mellett 0sszesitettik a regionalis és varmegyei eredményeket is.
Végil specialisan kialakitott intézményi szintl mutatészamot kalkulaltunk (Intézményi Fittségi In-
dex), amely megmutatja, hogy atlagosan hany fittségi tesztben teljesitettek az egészségzonaban egy
adott intézmény tanuldi (a lehetséges értékek 0 és 8 kozott lehetnek).



Eredmények

Az egészségzdénat elérd tanuldk relativ gyakorisaga jelentds variabilitdst mutat nemenként, évfo-
lyamonként és tesztenként egyarant. Testosszetétel és taplaltsagi profil: BMI [67,8-75,7% (fiuk);
71,7-81,4% (lanyok)] TZS% [67,0-73,5% (fiuk); 65,7-71,7% (lanyok)]. Aerob fittségi (alloképességi)
profil: AIT [46,8-71,0% (fiuk); 34,2-66,0% (lanyok)]. Vazizomzat fittségi profil: UHT [92,0-96,1% (fiuk);
92,1-97,1% (lanyok)] TET [40,8-61,5% (fiuk); 50,5-71,5% (lanyok)] KSZ [55,8-65,3% (fiuk); 52,7-60,3%
(lanyok)] UFT [65,8-74,1% (fiuk); 72,0-78,7% (lanyok)] HTU [64,7-72,5% (fiuk); 74,3-80,0% (lanyok)].
Hajlékonysagi profil: HT [55,0-74,3% (fiuk); 50,6-63,7% (lanyok)]. A fels6 tagozatos és kozépiskolas
osszehasonlitasban megallapithatd, hogy a fiuk esetében kilenc fittségi paraméterbdél hatban a ko-
zépiskolasok keriiltek nagyobb szazalékban egészségzénaba (BMI, TZS%, UHT, TET, KSZ, HT), a lanyok
esetében 6tben (BMI, UHT, TET, UFT, HTU) a kdzépiskoldsok voltak nagyobb ardnyban egészségzéna-
ban, mig négyben (TZS%, AIT, KSZ, HT) a felsd tagozatosok.

A teljes mintat figyelembe véve a legkedvezdbb egészségzona-aranyok az lUtemezett hasizomteszt-
ben (93,5%) és a testtomegindexben (74,1%), valamint a helybdl tavolugras tesztben (74%) lathatdk,
mig a legkedvezétlenebbek a torzsemelés tesztben (55,4%) és a kézi szoritderd tesztben (58,5%).

A zonaosszesitett eredmények szerint a filk 2,4%-a és a lanyok 1,8%-a minddssze egy tesztben érte el
az egészségzonat. A tanuldk tobb mint kétharmada kett6 vagy annal tobb tesztben szorul fejlesztésre
az egészséglik szempontjabdl (legalabb hét tesztben az egészségzdnaban teljesiték ardnya a fitknal
és lanyoknal egyarant 33,4%). A regionalis és megyei szint(i eredmények szerint, a gazdasagilag leg-
fejlettebbnek tekintheté Kozép-Magyarorszag régidban tanuld iskoldasok bizonyultak a legfittebbek-
nek. A tavalyi, 2023/2024. tanév adataihoz viszonyitva szinte minden terlleten fejlédés mutatkozott a
tanulok fittségi allapotaban, kismérték( csokkenés az egészségzonat elérdk tekintetében kizarolag a
helybdl tavolugras tesztben, illetve a testzsirszdzalék és BMI esetében mutatkozott (atlagosan 0,1-
0,4%-0s csokkenés). A 2024/2025. tanévben, a pandémia utan 4 évvel a tanuldk a kardiovaszkularis
fittség (alloképességi ingafutds), a kézi szoritderd és a hajlékonysag teriiletén azonban még mindig
elmaradnak a pandémia elétti mérések sordn mutatott eredményektél. A pandémia kozéptava hatdsa
leginkabb a kardiovaszkularis fittség, valamint a kézi szoritéerd, hajlékonysag teriletén mutatkozik
még mindig 2-3, illetve 1-4 szdzalékpontos egészségzona-elérési aranykilonbséggel. Az Intézményi
Fittségi Index (5,36+0,8) kozel azonos a 2023/2024. tanév eredményéhez (5,34+0,79) képest, de még
mindig nem érte el a Covid-pandémia elétt mutatott szintet (5,41+0,74).

Kovetkeztetések, ajanlasok

A hazai orszagos NETFIT-adatok és ezzel megegyezden tobb nemzetkozi vizsgalat eredmeénye is
a Covid-jarvany okozta lezarasok a fiatalok egészségkozpontu fittségi allapotara gyakorolt hosz-
szabb tavu negativ hatasarol tantuskodik. A korabbi években a tanulok egészségkozpontu fittségi
allapotaban elért enyhe pozitiv tendenciat minden teriileten a pandémids idészak hatarozottan
negativ iranyba mozditotta el, aminek hatasa még négy év utan is érzékelhet6 a gyerekek fittségi
allapotaban. A Covid-19 jarvany betorése elétti adatokhoz képest a kardiovaszkularis fittség (allo-
képességi ingafutds), a kézi szoritderd és a hajlékonysag terlletén is még lemaradast mutatnak a
populdciods szint( adatok.



A Covid-19 jarvany miatti fizikai inaktivitasi krizis még inkabb felhivja a figyelmet a testnevelésorak
fontossagara és az iskola — mint egészségfejlesztési tevékenységet és aktivitdsokat biztositd szintér
—szerepére. A pandémia utan négy évvel mutatott eredmények alapjan fontos, hogy a mindennapos
testnevelésorak mellett még tovabbi, célzott és komplex, mozgasalapu egészségfejlesztési iskolai
és didksportprogramok is megvaldsuljanak a kovetkezd években ahhoz, hogy a pandémia okozta
negativ hatas ellensulyozddjon, és a tanuldk visszanyerjék, illetve tovabb fejlesszék fittségi allapo-
tukat.

A Magyar Diadksport Szovetség a 2025/2026. tanévben mar 606 iskolaban (www.aktiviskola.hu/
aktiv-iskolak) inditotta el uj, komplex, iskolai testmozgasalapu egészségfejlesztési programjat,
az Aktiv Iskola programot. A program kozpontilag koordinalt, tamogatd, egyben monitoring cél-
zatd modelljével egy olyan minéségelvii iskolai védjegyrendszert biztosit, amelynek segitségével
iskolaspecifikus, a helyi sziikségletekre, lehetéségekre és igényekre szabott fejlesztések tortén-
nek meg. A fejlesztések eredményeképpen tovabb erdsitheté a didkok és a pedagégusok test-
neveléssel, testmozgassal és didksporttal kapcsolatos attitlidje, novelhet6 az egészségfejleszté
testmozgas mennyisége, ezen keresztiil pedig kedvez6é népegészségiigyi folyamatok indithatok
el a koznevelésben tanulé didkok korében.



http://www.aktiviskola.hu/aktiv-iskolak
http://www.aktiviskola.hu/aktiv-iskolak
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1. BEVEZETES

A 2015/2016. tanévben befejez6dott a mindennapos testnevelés felmend rendszerl 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 — elnevezés( 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 tanulé 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 osszefliggé informacidkat rendszerezni a
hatékony beavatkozasok megvaldsitasa érdekében. Az intézkedés kozvetett célja volt, hogy meg-
teremtse a jogi alapot a hazai koznevelési rendszerben a tanuldk egészségkozpontu fittségi allapo-
tdnak nyomon kovetésére alkalmas, egységes mérési rendszer kidolgozasahoz és bevezetéséhez.
Ennek megfeleléen az MDSZ a nemzetkozileg is elismert, amerikai Cooper Intézettel kozos kuta-
té-fejleszto tevekenység keretében kialakitotta a 21. szazad kovetelmeényeihez igazodd, diagnoszti-
kus jellegli és oktatdsi célu, online pedagdgiai értékeld és visszajelentd eszkozt, a Nemzeti Egységes
Tanuloi Fittségi Tesztet, vagyis a NETFIT-et (Csanyi és mtsai., 2015). A 2014/2015. tanévt6l kezdédben
- 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 fé szabalyokat a nemzeti kozne-
velésrél szold 2011. évi CXC. torvény 80. §-a tartalmazza? Az Nkt. értelmében az oktatasért felelés

miniszter gondoskodik az orszagos mérési feladatok ellatasa korében a nevelési-oktatasi intézmé-
nyekben folyd pedagdgiai tevékenységek mérésérél, értékelésérdl, tovabba a tanuldk fizikai allapota-
nak méréseérél. A 2024/2025. tanév rendjérél szold 32/2024. (VI 8.) BM rendelet 12. § (12) bekezdése
alapjan a 2024/2025. tanévben orszagos mérés, értékelés keretében gondoskodni kellett a tanuldk
fizikai allapotanak és edzettségének vizsgalatardl. A vizsgalatot az iskoldknak — a feln6ttoktatas és
az 1-4. évfolyamon tanulok kivételével — a nappali rendszer( iskolai oktatasban részt vevd tanulok
esetében 2025. januar 9. és 2025. majus 9. kozott kellett megszervezniiik azokon az évfolyamokon,
ahol testnevelés tantargy tanitasa folyik. A nevelési-oktatasi intézmények miikodésérél és a koznevelési
intézmények névhasznalatardl sz6lé 20/2012. (VIIl. 31.) EMMI rendelet 2014. oktéber 27-i mddosita-
sa tehat nevesitette® a NETFIT®-et mint az orszdgosan egységesen kotelezé fittségmérési rendszert,
és elbirta a mérési adatok rogzitését a NETFIT® informatikai rendszerébe. A mérés eredményeit az
érintett nevelés-oktatasi intézmények 2025. junius 20-ig toltotték fel a NETFIT® informatikai rend-
szerébe.

' Tovabbiinformacio elérhet6 az aldbbi honlapon: https://www.mdsz.hu/projekt/tamop-3-1-13-12-2013-0001/
2 https://net.jogtar.hu/jogszabaly?docid=A1100190.TV
3 http://www.kozlonyok.hu/nkonline/MKPDF/hiteles/MK14145.pdf
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Az adatfeltoltés az Oktatasi Hivatal kozponti rendszerébdl generalt mérési azonositék segitségével, azo-
nositasra alkalmatlan mddon és a jogszabalyi eléirasoknak megfeleléen tortént. A tanuldi eredményeket
az iskola testnevelést tanitd pedagdgusainak kellett feltoltenie az erre szolgald informatikai rendszerbe
(https://sso.mdsz.hu/cas/login).

A NETFIT® alkalmas a tanulok és szileik, tovabbd a pedagdgusok, iskola-egészségligyi szolgaltatdk, va-
lamint az oktatas-, az egészségugyi és a sportiranyitas informacidkkal torténd ellatasara a gyermekek,
tanuldk fizikai fittsége kapcsan annak érdekében, hogy megvaldsithatdk legyenek az adekvat individualis,
intézmeényi vagy terlleti szintl (akadr orszdgos) beavatkozasok.

A kotelez6 intézmeényi adatszolgaltatas eredményeképpen feléplld adatbazis segitségével — a pedago-
giai célokon tul — kozvetlen és célzott beavatkozasi (intervencids) lehetéségek nyilnak az oktatas-, az
egészség- és a sportpolitika szamara az iskolai testnevelést és sportot, egészségfejlesztést érinté fej-
lesztések célirdnyos tervezésére és megvaldsitasara.

A NETFIT® online adatkezel6 rendszere (https://sso.mdsz.hu/cas/login) megteremti a lehetéséget a mé-
rések soran keletkezett tanuldi adatok feltoltésére és biztonsagos, statisztikai célu kezelésére. Az egyéni
és csoportos értékel6lapok eldallitasa segitségével a pedagdgiai visszajelzés lehet6ségének megterem-

tése minden tanuld, pedagdgus, iskola, valamint szild szamara biztositott. A komplex értékeld funkcio
a NETFIT® informatikai rendszerének pedagdgiai szempontbdl legfontosabb tartalmi eleme (1. széamu
melléklet).

A NETFIT® a fizikai fittségi allapotot nemhez és életkorhoz igazodé kiils6 kritériumértékekhez, ugyneve-
zett egészségsztenderdekhez viszonyitja. A NETFIT® ennek megfeleléen kritériumorientalt tesztrend-
szernek tekinthetd, szemben a kordbbi normaorientalt, percentilistablan vagy pontrendszereken alapulé
tesztekkel. Az egészségsztenderdek olyan teljesitményminimum-értékeket jelentenek, amelyeket telje-
sitve a tanuld Ugynevezett ,egészségzonaba” kerll, s ezzel hosszu tavon nagyobb valdszinliséggel lesz
védett az (L6 életmdddal, fizikai inaktivitdssal dsszefliggé megbetegedések rizikdfaktoraival szemben.
Az egészségsztenderdeknél gyengébb teljesitmények — fittségi profiltdl fliggéen — tovabbi két zédnaba,
Jfejlesztés sziikséges” és ,fokozott fejlesztés sziikséges” zdndkba kerllhetnek. A NETFIT® fittségi
sztenderdek elmélete és magyarazatai elérhetdk hazai (Karsai és mtsai., 2013) és nemzetkozi (Csanyi és
mtsai., 2015; Laurson és mtsai., 2015a; Welk és mtsai., 2015; Saint-Maurice és mtsai., 2015) tudomanyos
szakfolydiratokban, konferenciakdtetekben (Csanyi és mtsai., 2014a; Vowell és mtsai., 2015) és doktori
disszertacidban (Kaj, 2017) egyarant.

A NETFIT-et alkotd antropometriai jellemzdék és motoros tesztek az egészségi allapot szempontjabol kri-
tikus fittségi osszetevOket mérik és értékelik. A testosszetétel, az aerob fittség és a vazizomzat fittsége
ilyen 0sszetevdk (IOM, 2012). Az egyes tesztekkel szemben tdmasztott mérésmetodikai kovetelményeket
a NETFIT® kézikonyvei (Kaj és mtsai., 2014; Kaj és mtsai., 2019) és az oktatofilmje (Csanyi és mtsai., 2014b)
egyarant tartalmazza.
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2. A KUTATASI JELENTES CELJAI

A kutatasi jelentés célja, hogy

1. attekintést nyujtson az orszagos mérés elézményeir6l, korilményeirél és hatterérél;

2. tajékoztasson a magyarorszagi koznevelési intézményekben tanulé 5-12. évfolyamos didakok
orszagos szintl fittségi allapotardl a 2024/2025. tanévben,;

3. 0sszehasonlitdst nyujtson az el6z6 mérésiidészakban (2023/2024. tanév) megvaldsult mérések
eredmeényeivel;

4. valamint adatokat szolgaltasson az ezt kovetd években megvaldsuld mérésekkel torténé ossze-
hasonlitasokhoz, a valtozdsok idésoros kovetéséhez.

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

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

e Madsrészt a statisztikai eredmények mar egy tudomanyos szempontrendszer alapjan sz(rt és
tisztitott adatbazison alapulnak.

o Ezek az adatok tekintheték a tizenegyedik 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 hatokord, 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 (https://www.netfit.eu/public/pb_netfit.php) barki szamara ingyenesen elérhetd-
ek voltak a mérési idészak folyaman.

A mérésekhez dsszedllitott egységes eszkozcsomagok és kiszallitasuk

Figyelembe véve a mérési rendszer egységes metodikajat és az ehhez szlkséges egységes me-
réeszkozok meglétének sziikségességét, az MDSZ az elsd mérési idészakot megelézéen 0sszesen
3834 intézményi telephelyre szallitotta ki a NETFIT® eszkozcsomagokat. Az els6 mérési idészak
tapasztalatai alapjan egyertelmlen szikségessé valt tovabbi eszkozcsomagok kiszallitasa a na-
gyobb [étszamu intézmények szamara. igy a 2015/2076. tanévet megelézéen Ujabb eszkozcsoma-
gok kiszallitasara kerilt sor (ezuttal a NETFIT® mérésben érintett tanuldi létszam alapjan sulyozva a
,200 tanulénként tovabbi 1 csomag” elve alapjan), ami tovabbi 3800 NETFIT® eszkozcsomag kiszal-
litdsat jelentette az intézmények szamara. Ezen tulmenden az esetleges hidnypdtlas, eszkozmeg-
hibasodas esetére tovabbi 172 csomag elhelyezése tortént meg a tankerileteknél. Az idékozben
felmerild eszkozhianyok, meghibasodasok poétlasat, kezelését az iskolak a fenntartdk felé jelezve
tudjak megoldani.

A NETFIT® online adatkezel6 rendszer tovabbfejlesztése

1. ANETFIT® mobilappliklacio fejlesztése

A Magyar Didksport Szovetség célja, hogy a NETFIT® fittségmeérések és azok értékelése kapcsan ki-
alakuljon egyfajta egylttmUkodés és kommunikacio a tanulo, a szilé és a testneveld kozott. Ezen par-
beszéd elésegitheti az egészségtudatos attitld és gondolkodasméd kialakulasat a tanulod és a szilé
szamara egyarant, tovabba lehetbvé valik, hogy a testneveld személyre szabott edzésterveket, mozga-
sos aktivitasra 0sztonzé feladatokat allitson 0ssze a tanuldoknak, fittségi allapotuk fejlesztése céljabol.
A Magyar Diaksport Szovetség az EFOP-3.2.8-16-2016-00001 ,T.E.S.1.-2.0 — Beavatkozasok a miné-
ségi (inkluziv) testnevelés oktatds és képzés megvaldsitasa érdekében” cimU kiemelt projekt kere-
tében kidolgozta a NETFIT® mobilapplikaciét.

A NETFIT® applikacio célja, hogy a tanuldk bevonhatok legyenek a fittségmérések lebonyolitasaba
azaltal, hogy az alkalmazas lehet6vé tegye szamukra is — akar a mérések helyszinén — a sajat fitt-
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ségmeérési eredményeik rogzitését, melyeket elkildhetnek a testneveldjlik szamara jévahagyasra,
amely adatok ezt kovetéen hivatalossa valnak. Az applikacid hasznalataval konnyen elérhetévé val-
nak a tanuld szamara sajat egyéni értékelélapjai, amelyekrdl az alkalmazas automatikus értesitést
kiuld a felhasznalénak. A szilék szamara szintén elérhetd az applikacié, melynek segitségével nyo-
mon kovethetik gyermekik fittségmeérési eredményeit és a fittségi allapotaban bekovetkezé valto-
zasokat.

A testneveldk is célcsoportjat képezik a fejlesztésnek, hiszen az applikacié lehetévé teszi a szamuk-
ra is a fittségmérés helyszinén torténé adatrogzitést — ezen lépés tdmogatja a fittségmérésekhez
kapcsoldodd adminisztrativ munkateher jelentds csokkentését.

A mobilapplikacié a 2020/2021. tanévben tobb mint 10 testneveld, és tobb mint 250 tanuld bevona-
saval kerdlt tesztelésre. Az alkalmazas elérheté a GooglePlay daruhazbél és az AppStore-bdl egya-
rant. A fejlesztés kommunikacidja a 2021/2022. tanév elején megkezd6dott, az applikaciét letoltdk és
hasznaldk szama folyamatosan emelkedett a mérési idészak sordn. A letoltések szdma a 2021/2022.
tanév mérési idészakanak végére meghaladta a 20 000-et, a 2022/2023. tanév mérési idészakanak
vegen a 34 000-et. A 2023/2024. tanév meérési idészakanak végén ez a szam elérte a 48 000-et. 2025
juniusaban pedig a 66 000-et. A 2024/2025. tanév mérési idészakaban 8862 pedagdgusnak volt ered-
meényrogzitési kotelezettsége, igy megallapithatjuk, hogy az érintett testneveléknek mintegy 27%-a
hasznalta az alkalmazast. Osszesen mintegy 1 742 994 mérési eredményt rogzitettek az applikacid
segitségével, amely az 0sszes rendszerbe kerlld mérési adat 24,4%-a. A visszajelzések szerint az
applikacio hasznos segitség a mérések soran, jelentésen megkonnyiti a mérési eredmények admi-
nisztraciojat. A fejlesztés tehat sikeresnek tekinthetd, az alkalmazas felhasznaléi szamanak tovabbi
emelkedésére szamitunk.
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2. Tanlgyi igazgatdst tamogatd monitoring modul

A nevelési-oktatasi intézmeények mikodésérdl és a koznevelési intézmények névhasznalatarél szé-
6 20/2012. (VIII.31.) EMMI rendelet 81. §. (3) bekezdése szerint ,a fizikai fittségi mérések egyes ta-
nuldkra vonatkozd, adott tanévben rogzitett adatait az iskola testnevelés tantargyat tanito és az iskola

igazgatdja dltal kijelolt egyéb pedagdgusai tanévenként elemzik, és meghatdrozzak az adott tanuld fizi-
kai fittségi szintjének tovabbi fejlesztése szempontjabdl — elsésorban az iskolai testnevelésdrak keretei
kozott — sziikséges intézkedéseket.”

Az MDSZ célja, hogy a NETFIT® fittségmérésekhez kapcsoloddan célzott fejlesztéseket hajtson vég-
re, mellyel tdmogatja a mérésben érintett iskolak munkajat, tovabba elésegiti a NETFIT® pedagdgiai
eszkozként vald hasznosulasat. A fent emlitett intézmeényi kotelezettséget tamogatando kerult meg-
alkotdsra az un. NETFIT® tanlgyi igazgatdst tdmogatd monitoring modul.

A modul lényege, hogy az érintettek szamara kész és kézzelfoghato fejlesztési javaslatokat fogal-
mazzon meg, tovabba, hogy kiemelje a fittsegmérési eredmények alapjan beavatkozast, célzott
fejlesztést igénylé kritikus pontokat.

A modul riportok formajaban tdjékoztatja az érintetteket, melyek elérhetdk a webes fellletrél a ki-
lonb0z6 jogosultsagi szinteknek megfeleléen.
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Folyamatos szakmai tamogatas

Az MDSZ folyamatos szakmai tdmogatast nyujtott az érdeklédé iskolak, szUuldk, tanuldk és pedagd-
gusok szamara a rendszerrel kapcsolatban.

A 2015/2016. tanév mérési idészakatél kezdédben telefonos lgyfélszolgdlat mikodik. A NETFIT®
Ugyfélszolgalat operatorai normal dijas telefonszamon (+36 1/296-2577), illetve elektronikus levél
formadjaban az ugyfelszolgalat@mdsz.hu e-mail-cimen voltak elérhetéek munkanapokon 8 ératél
14 6raig.

A mérési idészak soran az MDSZ és az Oktatasi Hivatal szamos tajékoztato és figyelemfelhivé leve-
let kuldott ki az intézmények szamara a méréssel kapcsolatos feladatokra vonatkozéan, valamint a
rendszerben megvaldsult fejlesztésekkel 0sszefliggésben.

Nemzetkozileg elért sikerek a NETFIT-tel

2021-ben egy Uj nemzetkozi fittsegmeresi rendszer része lett a NETFIT®, miutan elindult a FitBack,
a gyermekek és serdllék fittségi allapotanak eurdpai platformja. A FitBack a Ljubljanai Egyetem
vezetésével és az Erasmus+ Sport program tarsfinanszirozasaval megalakult, magasan képzett
szakértékbdl allé nemzetkozi haldzat (koztik a Magyar Didksport Szovetség szakértéi is), amely
egy egyedilalld, tobbnyelvl FitBack internetes platformot dolgozott ki az elmult két évben: (www.
fitbackeurope.eu). A platform informaciot nyujt a gyerekek fittségi allapotarél a tanarok, szilék,

edzbk és orvosok szamara; valamint alapvetd informacidkat nyujt a gyermekek és serduldk fittsegi
allapota monitorozdsanak megtervezéséhez és gyakorlati megvaldsitasahoz szakpolitikai dontés-
hozék szamara, nemzeti, regionalis vagy helyi szinten. 34 eurdpai orszag, tobb mint 10 millié adatat
gyUjtottik ossze, amelyek a 6—19 éves fiatalok fizikai fittségét jellemezték, és ezeket az adatokat fel-
hasznaltuk az eurdpai fittségi sztenderdek felallitdsahoz (Ortega et al., 2023). A platform egyediilallé

értéke az Un. europai fittségi térkép, amely 0sszehasonlitast nyujt az orszagok egészségkozpontu
fittségi allapotarol szamos NETFIT® teszt tekintetében (https://www.fitbackeurope.eu/en-us/fit-
ness-map). Ugyanakkor a magyar NETFIT® gyakorlat alapjan mdas nemzetkdzileg egységes rend-
szer tapasztalatait is felhasznalva (szlovén SLO-fit, a portugal FitEscoula, a szerb rendszer és a finn

Move! rendszer) 10 épéses javaslatot fogalmaztunk meg annak tdmogatdsara, hogy mas orszagok
is létrehozzak sajat fittségmonitorozasi rendszereiket, és tdmogassuk &ket ebben a folyamatban
(https://www.fitbackeurope.eu/en-us/monitoring-fitness/10-step-to-design).
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4. A NETFIT® 2024/2025. TANEVI ORSZAGOS MERESEVEL KAPCSOLATOS
LEGFONTOSABB, A RENDSZERBEN TAROLT INTEZMENYI ES TANULOI
ADATAI

A jogszabalyban rogzitett mérési idészak szerint az informatikai rendszer lehet6séget kinalt az
adatfeltoltésre 2025. junius 20-ig. (A mérési id6szak lezarultaval a NETFIT® informatikai rendszere
egészen junius 28-ig fogadta a mérési eredményeket.) Ezen idészak alatt 0sszesen 2764 kozne-
velési intézmény 3744 feladatellatasi hellyel tett eleget a KIR rendszerbdl a NETFIT® informatikai
adatbazisaba torténd, fittségmeérésben érintett tanuldi adatkildési kotelezettségének. Mindez 6sz-
szesen 730.703 tanuld személyes adatat jelenti. ANETFIT® rendszerbe importalt mérési azonositok
95,0%-anak (694.495 tanuld) osztalyba vald besoroldsa megtortént a NETFIT® adminisztratorok és/
vagy a testneveld pedagdgusok altal. Ebbdl 6sszesen 664.457 tanulé esetében kerllt sor mérési
eredmény rogzitésére is, amely az 6sszes osztalyba sorolt didk 95,7%-a. (1. tablazat).

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

Egyedi mérési azonositoval rendelkezd

Rogzitett mérési eredménnyel rendelkezé
tanulék szama 325 582 338 875

Osszesen

A tanuldi mérési eredmények feltoltése érdekében a 2024/2025. tanév végéig osszesen 28.859 fo
pedagdgus regisztralt a rendszerben.

Az informatikai feltlet 2025. februar 28-ig lehetéséget kinalt a sziilék (gondviselék) és a tanuldk
szamara is a mérési eredményeik megtekintésére. 2025. marcius elsejétél — a Magyar Didksport
Szovetség Uj belépési feluletének bevezetésétdl kezdve — nekik erre mar csak a NETFIT® mobi-
lapplikacioban van lehetdségik. A tajékoztatd elkésziléséig osszesen 6696 f6 szUld és 25 427 6
didk regisztralt a rendszerben (webes fellilet vagy mobilapplikédcio) az eredmények megtekintése
érdekében.
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2. dbra: A NETFIT® rendszerben regisztralt felhaszndldk szama a 2014/2015. és a 2024/2025. tanévek kozotti tanévek mérési idé-
szakaban (f6)

A NETFIT® orszagos fittségmeérés és az adatszolgaltatas koriilményei

A jogszabalyi el6irdsok meghatarozzak a mérések idébeli lehetdségeit. A jogszabaly alapjan januar—
junius id6szak all rendelkezésre a mérések elvégzéséhez és az eredmények rogzitéséhez. A rend-
szerben tarolt adatfeltoltési jellemzdk alapjan megallapithatd, hogy a méréseket a pedagdgusok don-
té tobbsége tobb héten keresztll bonyolitotta le. Marcius végéig mar jelentés mennyiségl mérési
azonosito érkezett, amely jelzi, hogy az iskolak nagy része iddben elkezdte a méréssel kapcsolatos
adminisztracios feladatok megvaldsitasat.

A tanuldi mérési azonositok kildésében tapasztalhatd tendencia megfigyelheté a mérési azonositdok
osztalyba sorolasanal is. Az intézmenyvezetd altal kijelolt NETFIT® adminisztratorok és/vagy a test-
nevelé pedagdgusok a meghatarozott mérési idészak viszonylag korai szakaszaban elvégezték ezen
feladatukat. Osszesen 730.703 db mérési azonosité keriilt atkiildésre a NETFIT® rendszerbe (3. dbra).
Az atklldott azonositoknak a 95,0%-a lett osztalyba sorolva NETFIT® adminisztrator vagy a rendszer-

be regisztralt pedagdgus altal.
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3. dbra: Intézményi adatszolgaltatdsi és osztalyba sorolasi statisztika a 2024/2025. tanévben kétheti bontasban

A rendszer 2025. junius 28-i lezarasaig 664.457 tanulénal rogzitettek a pedagogusok legalabb 1 db
mérési eredményt (az 6sszes vart adat 92,7 %-at jelenti).

Az eldz8 részben ismertetett adatszolgdltatadsi tendencidk viszonylagos egységességet mutatnak. A 4.
dbra a mérési idészakban rogzitett tanuldi mérési rekordok (fittségi eredmények) mennyiségét jeleniti
meg. A mérési eredmények rogzitésének idéeloszlasa nagymértékl hasonlésagot mutat a korabbi
mérési idészakban tapasztaltakkal, a legtobb fittségi eredményt majus honapban rogzitették a peda-
goégusok.
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4. dbra: Mérési eredménnyel rendelkezd tanuldk szama a 2024/2025. 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-
tul képeztink olyan adatbazist, amely a tudomanyos igény( statisztikai elemzések alapjaul szolgalt.

5. dbra: Az éves NETFIT-adatbdzis sztenderd adattisztitdsi folyamata

e Az adattisztitds soran elsé lépésben kinyertlk és kddoltuk a nyers adatbazist.

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

e A harmadik lépésben kizartuk az elemzéshdl a 10,00 évesnél fiatalabb és a 19,00 évesnél id6-
sebb tanuldkat, majd életkori csoportokba soroltuk éket”.

e Akutatasijelentés eredményeit évfolyamonként (5-12. évf.) kozoljik, ezért a kovetkezo lépés az
b. évfolyam alatti és a 12. évfolyam folotti iskolai osztalyok kizarasa volt az elemzéshdl.

o Azévfolyamonkénti adatkozléshez szlikséges volt, hogy biztositsuk az évfolyamonkénti minimalis
tanuldi létszamot (15 f6) és a kiegyensulyozott nemi ardnyt (lany-fid), amelyet 0,5 és 2,0 értékek
kozott fogadtunk el.

o Végul valtozdonként ellendriztik az adatbazist.

Az életkori csoportba sorolds a NETFIT® kézikonyvben leirtaknak megfeleléen tortént. A korcsoportok az adott
decimalis életkor els6 napjatol az utols6 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 végeztlk el az egészségsztenderdekhez viszonyitott kategdridkba soroldst.
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A végso, tisztitott adatbazis elemszdma a statisztikai elemzések céljatol fliggéen tesztenként eltér
(2. tabldzat). Kivételt képez négy teszt (UHT, TET, UFT, HT), amelyeket egyiitt kezeltiink, ezért az elem-
szamok az esetikben megegyeznek.

Azon tanuldk eredményeibdl, akiknek minden motoros teszteredmeénye 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 kovetkezményeképpen a tisztitott adatbazisban N =373.143 f6 olyan tanulé talalha-
td, akinek legalabb 8 teszteredménye rendelkezésre allt, koztlk a testtomegindex-értékkel.

2. tablazat: A tisztitott adatbdzis mintanagysaga az 5-12. évfolyamokon — tesztenként és legaldbb 8 teszteredményt

figyelembe véve

TESZTEK/MERESEK TIPUSA Osszesen

e
s [ we
s [ ow
e e
T e
i [ wew
oo [ v
s [ ww
PR

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).




A 3. tablazat a tisztitott, legaldbb 8 mérési adattal (koztlik a BMI-vel) rendelkezé minta elemszamait
és decimalis életkori atlagait tartalmazza évfolyamonkénti és nemenkénti bontasban.

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

Osszesen Decimalis életkor

EVFOLYAM (4tlag + SD)

--I-I-l_
-- 30 385 16 59 499 12,70 £ 0,54
--I-I-l_
-- 27 021 15 53 144 14,69 £ 0,51
--I-I-l_
-- 17 823 10 36 981 16,79 £ 0,60
--I-l-l_
-- 9677 20 228 18,50 + 0,32
I e e

A statisztikai feldolgozashoz sziikséges volt az egyes tanuldi eredményeket attol fliggéen besorolni,
hogy azok az egészségzonaba, a fejlesztés szlikséges zonaba vagy a fokozott fejlesztés szliksé-
ges zonaba tartoztak. (A zénahatarokat nemenként és életkoronként a NETFIT® kézikonyv alapjan a
2. szamu melléklet tartalmazza.) Megjegyezziik, hogy fokozott fejlesztés sziikséges zonat csak a
testtomegindex, a testzsirszdzalék-mérés, az alloképességi ingafutas teszt és —a 2018/2019. tan-
évtol — a kézi szoritderé mérése teszt (Saint-Maurice és mtsai., 2018) esetében tartalmaz a tesztbat-
téria. A tobbi teszt esetében a fejlesztés szlkséges zonaba vagy az egészségzonaba kerilhettek az
eredmények.

A testtomegindex-értékek esetében a Cole és Lobstein (2012) altal publikalt nemzetkozi BMI-torés-
pontokat (I0TF)® haszndlja a NETFIT®, amely lehetévé teszi a kozvetlen nemzetkozi 6sszehasonlitast
is. A testtomegindex-eredmények esetében a NETFIT® zonak az alabbi IOTF kategoériaknak felelnek
meg. Fokozott fejlesztés sziikséges zdna — elhizott; fejlesztés sziikséges zona — tulsuly, egészségzo-
na — normal testtomeg és sovdnysdg. A rendszer elklloniti a normalnal alacsonyabb BMI-értékeket,
amelyet ,sovany”-nak jeldl, de az eredmeény megitélése szempontjabol — mas tudomanyos kozlemé-
nyek modszere alapjan (pl. Bass és mtsai., 2013) azt az egészségzonan belil kezeli.

6.

8.

10.

12.

® |OTF = International Obesity Task Force (Nemzetkozi Elhizédsellenes Munkacsoport)

21



5.2. A statisztikai analizis

Mivel a kutatasi jelentés célja a NETFIT® mérés legfontosabb, orszagos szint(i 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. A tesztenkénti, nemenként évfolyamonkénti zé-
naeloszlasokat jelzé abrakon a 2023/2024. tanév, valamint az aktualis, 2024/2025. tanév mérési
idészakanak eredményeit is bemutatjuk, valamint tesztenként az egészségzdona elérési ardnyok val-
tozdsat a 2015-2025 kozotti idészakban. A fittségi zénakba kerilés ardnyait iskolafokonként, me-
gyei és regionalis bontasban szamoltuk.

Ezt kovetden ugyancsak évfolyamonként és nemenként szamoltuk ki azokat a szazalékértékeket,
amelyek a O vagy 1, illetve a 7 vagy 8 tesztben egészségzdénat elérd tanuldk aranyat mutatjak. Ezzel
az eljarassal Ugynevezett zonaosszesitett eredményeket kaptunk.

Létrehoztunk egy intézmeényi szintl NETFIT® teljesitménymutatoét, amelyet Intézményi Fittségi In-
dexnek (IFI) neveztiink el. Az index azt mutatja, hogy atlagosan hany tesztben teljesitettek egész-
ségzdéndban egy adott intézmény (megegyez6 OM-azonositd alapjan) tanuldi. A lehetséges értékek
0 és 8 kozottiek lehetnek, mivel a maximalis kilenc tesztbdél nyolcat vettiink figyelembe®. Intézmé-
nyenként a nyolc tesztet figyelembe véve minden tanuld esetében egyénileg hataroztuk meg az
egészseégzona teljesitését, majd az osszes tanulé figyelembevételével atlagoltuk az eredményeket.
lgy kaptuk meg az intézményeket jellemzd fittségi indexeket. Az indexekbdl orszagosan 9sszesitett
alapstatisztikai mérészamokat hataroztunk meg (atlag, széras, minimum, maximum), végil kisza-
moltuk azon intézmények relativ gyakorisagat, ahol a tanulék atlagosan legfeljebb négy tesztben
(0-4,99 kozotti érték), illetve legalabb hat tesztben (6,00-8,00 kozotti érték) teljesitettek az egész-
ségzonaban. Az IFl alapjan az iskoldkat 3 csoportba soroltuk:

e Rendkivil kedvezétlen fittségi indexU iskola (ahol IFI < 5)

o Kedvezétlen (atlagos) fittségi index( iskola (ahol 5 < IFI < 6)

e Megfeleld fittségi indexU iskola (ahol 6 < IFI)

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

5.3. Limitalé tényezék

A tudomadnyos elemzés részeként ki kell térnlink a kutatast limitalé tényezdkre.

e Avizsgalat és a korabbi mérési eredményekkel torténé dsszehasonlitas keresztmetszeti értéke-
léseken alapul. A testzsirszazalék-értékek toréspontjai a FITNESSGRAM® tesztrendszer (Cooper
Intézet) dltal is alkalmazott hatarértékek voltak (Laurson és mtsai., 2011), amelyeket a Cooper Inté-
zet munkatarsai kaliperes bérredémérések alapjan hataroztak meg. A NETFIT® mérések soran a

¢ A kordbbiakban mar leirtuk, hogy a testzsirszdzalék nem szerepel a nyolc teszt kozott.
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testzsirszazalék-értékeket az OMRON BF511-es készllék biztositotta bioimpedancia-mérés segit-
ségével. A relativ testzsirtartalom meghatarozasanak madszertani kilonbsége limitald tényezo.
A NETFIT® méréeszkozok esetében limitald tényez6éként tekintink azok mennyiségi kor-
lataira. Amennyiben a mérések soran nem allt rendelkezésre elegendd méréeszkoz, vagy
meghibdsodds, rongalds esetében az tonkrement, az Utemezett hasizomteszthez hasz-
nalt mérécsik és a hajlékonysagi teszthez hasznalt mérddoboz a méretek alapjan alter-
nativ. modon is elkészithetd volt. Bizonyos esetekben a mérések ilyen, sztenderdnek nem
tekintheté méréeszkozokkel is torténhettek. Ezek eléforduldsanak pontos szamardl nincs infor-
macionk.

Limitalo tényezéként tekintink az akkreditalt pedagdgus-tovabbképzéseken részt nem vevé pe-
dagdgusok tesztekkel kapcsolatos specifikus tuddsszintjére, amely bizonyos esetekben mérési
pontatlansagot eredményezhetett. Ennek oka, hogy a NETFIT® tesztjei kozUl tobb nem tekinthetd
hagyomanyosnak a magyar iskolarendszerben. Ettél fliggetlenil azt feltételezziik, hogy a test-
nevelés szakkollégiummal, illetve mlveltségterileti képesitéssel rendelkezé taniték és a test-
neveld tanarok elfogadhato hibahataron belul végezték a méréseket. 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
elfogadhatok.

Bar az eredmények rogzitését az informatikai rendszer csak az élettanilag lehetséges
értéktartomanyon belll engedélyezi, ettél figgetlenll a pedagdgusok altal torténhettek adat-
beviteli hibak, amelyeket a mintanagysag figyelembevételével nem tekintlink meghatarozonak.
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6. EREDMENYEK

A 2024/2025. tanévi NETFIT® orszagos fittségmérés eredményeit tobbféle megkozelités mentén ko-
z0ljuk. Az elsé alfejezetben (6.1.) a tanuldi eredményeket profilonkénti rendszerezésben tesztenként
és nemenként mutatjuk be, 6sszehasonlitast nyujtva a 2023/2024. 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 kilonbozd szinei a zdéndkat jelzik, illetve a vizsgalt gyermekek szazalékos megoszla-
sat ezen kategoéridk alapjan. A kovetkezé alfejezetben (6.2) bemutatjuk, hogy a 2015/2016. tanévtél
kezdve a jelen mérési idészakig — a Covid—19 okozta pandémias id6szak hatdsat is figyelembe véve
— hogyan valtoztak az egészségzdna elérési aranyok a kilonbozd tesztekben fidknal és ldnyoknal. A
6.3. alfejezetben orszagos szintd, iskolafokonként és nemenként elkulonitett egészségzona-teljesitési
aranyokat kozllink. A negyedik alfejezetben a tanuldi eredményeket mar annak fliggvényében ele-
meztiik, hogy a teljesithetd 8 tesztbél mennyiben teljesitettek egészségzdnaban (zénadsszesiték, 6.4.
alfejezet). Ez esetben a két alapadatot 0sszevontan a legfeljebb egy (0, 1), valamint a legalabb hét (7,
8) tesztben az egészségzdnaban teljesiték relativ gyakorisdga adja. A regionalis és varmegyei szintd
eredmények utan (6.5.) az Intézményi Fittségi Index eredményeinek alakuldsat mutatjuk be (6.6.).

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

A testtomegindex- (BMI-) eredmények

A filk és lanyok értékeinek szazalékos zonamegoszlasat a 6. és 7. dbra mutatja. Mivel a NETFIT®
rendszer a sovany taplaltsagi kategériat az egészségzdnahoz sorolja, ezért a zonan beldli sovany
tanuloi aranyokat zardjellel jeloltik.
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6. dbra: A fiuk BM|-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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7. abra: A lanyok BMI-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A testtomegindex-eredmények alapjan elmondhatd, hogy az egészségzonaba kerdlt filk relativ gya-
korisdga 67,8% (5. évf.) és 75,7% (10. évf.) kozott varial. A lanyok esetében ez 71,7% (5. évf.) és 81,4%
(12. évf) kozé esik. Az egészségligyi szempontbdl fokozott fejlesztés szlikséges zénaba a b. évfo-
lyamos fitk (12,3%) és az 5. évfolyamos lanyok (9,5%) kozil tartoztak a legtobben. A 2023/2024.
tanévhez képest a BMI tekintetében sem a filk, sem a lanyok korében nem allapithaté meg érdemi
javulas. A fiuk esetében 0,2 szazalékponttal csokkent az egészségéna-arany, a lanyok esetében nem

valtozott.

Testzsirszdzalék-eredmények

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 8. és 9. dbra mutatja.
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8. abra: A fiuk testzsirszazalék-értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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9. dbra: A lanyok testzsirszdzalék-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

Atestzsirszdzalék-eredményekbdl latszik, hogy az egészségzdnaba kerilt értékek relativ gyakorisaga
a filk esetében 67,0% (5. évf.) és 73,56% (12. évf.) kozott alakul. A lanyoknal ezek az értékek 65,7% (11.
évf.) és 71,7% (6. évf.) kozott talalhatok. Az egészségligyi szempontbdl fokozott fejlesztés sziikséges

z6naba,

vagyis elhizott kategdridba a 5. évfolyamos fiuk (7,7%) és a 12. évfolyamos lanyok (13,2%)

kozul tartoztak a legtobben. A 7. évfolyamtol folyamatosan né az elhizott lanyok aranya. A 2023/2024.

tanév eredményeihez képest az optimalis testzsirszazalékkal rendelkezd lanyok és fiuk aranya
atlagosan 0,1-0,2 szazalékponttal csokkent.

6.1.2. Aerob fittségi (alloképességi) profil

Alléképességi ingafutas teszt (20 vagy alternativaként 15 méteres tavon)

A fiuk és lanyok aerobkapacitas-értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 10. és 171. dbra mutatja.
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10. dbra: A fiuk aerobkapacitds-értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként
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11. dbra: A lanyok aerobkapacitds-értékeinek zonabesorolasa évfolyamonként

Az alloképességifutas-teljesitményekbdl szamolt aerobkapacitas-értékek alapjan az egészségzo-
naba kerult fiuk relativ gyakorisaga 46,8% (12. évf) és 71,0% (5. évf) kozotti. A lanyok esetében
ez mindossze 34,2% (12. évf) és 66,0% (5. évf.). Az egészségiigyi szempontbol fokozott fejlesztés
szUkséges zonaba a 12. évfolyamos filk 34,9%-a és a 12. évfolyamos lanyok 42,7%-a kerult. Az év-
folyamok elérehaladtaval mindkét nem esetén jelentdsen né a fokozott fejlesztés szlikséges zénaba
tartozo tanulék aranya. Mig fidknal 12. évfolyamra az egészségzdnat elérék aranya 24,2 szazalék-
ponttal csokken, addig a lanyoknal majdnem a felére (66,0% vs. 34,2%), amely azt eredményezi,
hogy a végzds lanyoknal csak minden harmadik tudja csupan elérni az egészséghez szikséges
minimumszintet az alloképesség teruletén.

A 2023/2024. tanév mérési idészak eredményeihez viszonyitva atlagosan 1,3-1,4 szazalékpontos
emelkedés mutatkozik az alloképesség terlleten elért egészségzéna aranyok tekintetében. A leg-
nagyobb mérték( egészségzonaarany-novekedés a 9. évfolyamos fiiknal (3,3 szazalékpont) és (-
nyoknal volt (1,9 szazalékpont).
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6.1.3.Vazizomzat fittségi profil

Kézi szoritderd mérése

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 12. és 13. dbra mutatja.
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12. dbra: A fiuk kézi szoritéeré mérésének zénabesoroldsa évfolyamonként
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13. dbra: A ldanyok kézi szoritderé mérésének zonabesoroldsa évfolyamonként

A kéz szoritderejét vizsgald teszt eredményei szerint az egészségzdnaba kerdlt fiuk relativ gyakorisa-
ga 55,8% (6. évf.) és 65,3% (10. évf.) kozott alakul. A lanyok esetében ez 52,7% (11-12. évf.) és 60,3% (7.
évf.). Az egészségligyi szemponthdl fokozott fejlesztés szlikséges zéndba a 6. évfolyamos fitk (13,7%)
és a b. évfolyamos lanyok (16,7%) kozll tartoztak a legtobben. A 2023/2024. tanévi mérési idészak
eredményeihez képest az 5-8. évfolyamos lanyoknal (atlagosan 0,6 szazalékpont) és az 5-11. évfo-
lyamos fitknal (&tlagosan 1,1 szazalékpont) emelkedés mutatkozik, mig a 9-11. évfolyamos lanyoknal
atlagosan 0,1, 12. évfolyam esetében 2,2 szazalékpontos, illetve a 12. évfolyamos fiuknal atlagosan
0,9 szazalékpontos csokkenés tapasztalhatd az egészségzonat elérdék tekintetében.
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Utemezett hasizom teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 74. és 15. dbra mutatja.
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15. dbra: A lanyok (itemezett hasizom teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A hasizomzat eré-alléképességét vizsgalo teszt eredmeényei szerint az egészségzdnaba kerilt fiuk
relativ gyakorisadga 92,0% (5. évf.) és 96,1% (12. évf.) kozott alakul. A lanyok esetében ez 92,1% (5. évf.)
€s97,1% (12. évf). Az egészségzdna-arany értékei a 2023/2024. tanév mérési idészak kedvezd ered-
ményeihez képest a filknal és a lanyoknal is javultak, atlagosan 0,5 és 0,1 szazalékponttal.
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Torzsemelés teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 16. és 17. dbra mutatja.
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16. dbra: A fiuk torzsemelés teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként
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17. abra: A lanyok torzsemelés teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként

Atorzsfeszité izomzat erejét vizsgalod teszt eredményei szerint az egészségzdnaba kerllt fidk relativ
gyakorisdga 40,8% (5. évf.) és 61,5% (12. évf.) kozotti. A lanyok esetében ez 50,5% (5. évf.) és 71,5%
(12. évf.). Az egészségzona-aranyok minden évfolyamon nagyobb értéket vettek fel a 2023/2024.
tanév mérési idészak eredményeihez képest a fitknal és a lanyoknal egyarant, atlagosan 0,9 és 1,1
szdazalékpontos kiilonbséggel, kivétel a 11. évfolyamos lanyoknal, ahol minimalis csokkenés (0,1

szazalékpont) mutatkozott az évfolyamok tekintetében.
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Utemezett fekvétamasz teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 18. és 19. dbra mutatja.
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18. abra: A fiuk ltemezett fekvétamasz teszt értékeinek zénabesorolasa évfolyamonként
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19. dbra: A lanyok Utemezett fekvétamasz teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A hangsulyosan a vallov izomerejének alloképességét vizsgald teszt eredményei szerint az egész-
ségzonaba kerlt fiuk relativ gyakorisaga az 8. évfolyamon a legkisebb (65,8%) és az 5. és 12. évfo-
lyamon a legnagyobb (74,1%). A ldnyok esetében a 11. évfolyamon a legnagyobb (78,7%), mig az 5.
évfolyamon a legkisebb (72,0%). Az egészségzdna-aranyok a fiiknal atlagosan 0,6 szazalékponttal
emelkedtek. A lanyoknal pedig 1,3 szazalékponttal nagyobbak az értékek a 10. évfolyamos lanyok
kivételével, ahol 0,1 szdzalékpontos csokkenés latszik a 2023/2024. tanévben rogzitett azonos év-
folyamu tarsak eredményeihez képest.
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Helybdl tavolugrds teszt

A fidk és lanyok értékeinek szazalékos zénamegoszlasat a 20. és 21. dbra mutatja.
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20. dbra: A fiuk helybdl tavolugras teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként
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21. dbra: A lanyok helybdl tavolugras teszt értékeinek zonabesoroldsa évfolyamonként

A [ab robbanékony erejét vizsgald teszt eredmeényei szerint az egészségzénaba kerult fiuk relativ
gyakorisaga a 9. évfolyamon a legnagyobb (72,5%) és a 12. évfolyamon a legkisebb (64,7%). A 1a-
nyok esetében a 12. évfolyamon a legnagyobb (80,0%), mig az 5. évfolyamon a legkisebb (74,3%).
A 2023/2024. tanév eredményeihez képest az egészségzdona-aranyok a fidknal atlagosan 0,4 sza-
zalékponttal emelkedtek a 7., 10. és 11. évfolyamon, mig 0,1-1,2 kozotti szazalékpontos csokkenés
lathatd a 5-6., 8-9. és 12. évfolyamon. A lanyoknal az 10. évfolyamoknal 0,5 szazalékponttal emelke-
dett, és a 11. évfolyamon ez az ardny nem valtozott. Romlas mutatkozott a 5-9. és 12. évfolyamoknal
atlagosan 0,8 szazalékponttal.
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6.1.4. Hajlékonysagi profil

Hajlékonysdgi teszt

A fiuk és lanyok értékeinek szazalékos zonamegoszlasat a 22. és 23. abra mutatja.
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22. dbra: A fiuk hajlékonysdgi teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként
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23. dbra: A lanyok hajlékonysdgi teszt értékeinek zénabesoroldsa évfolyamonként

A csipbizlleti mozgasterjedelmet vizsgalo tesztben az egészségzonaba kerdlt fiuk relativ gyakorisaga
a 12. évfolyamon a legnagyobb (74,3%) és az 5. évfolyamon a legkisebb (55,0%). A lanyok esetében a 7.
évfolyamon a legnagyobb (63,7%), mig a 9. évfolyamon a legkisebb (50,6%). A 2023/2024. tanév ered-
meényeihez képest az egészségzéna-aranyok az 6-9. és 12. évfolyamos fiuknal 0,2-1,7 szazalékponttal
nagyobbak az értékek, mig a 11. évfolyam esetében nincs valtozas, addig az 5. és 10. évfolyamon
kisebbek (0,1 és 1,1 szazalékponttal). A lanyoknal az 5., 8. és 10-11. évfolyamon 0,2-1,7 szazalékpon-

tos emelkedés, mig 6-7., 9. és 12. évfolyamon atlagosan 0,2 szazalékpontos csokkenés latszik.
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6.2. A NETFIT® tesztjeiben mutatott egészségzona-elérési tendenciak a 2016-2025
idészakra vonatkozéan

A mindennapos testnevelés megvaldsitasaval parhuzamosan 2016 6ta a legtobb tesztben (kivéve a
testosszetétel és taplaltsagi profil tesztjeit, valamint a hajlékonyséagi tesztet a filknal) kimutathato
volt kedvezd tendencia a fittségi osszetevdk alakulasaban. A Covid—-19 pandémia okozta korlatoza-
sok, fizikai inaktivitasi krizis negativ hatasa viszont a pozitiv tendenciakat drasztikusan megforditot-
ta, és a pandémia utan a legtobb terlleten a tanuldk egészségkozpontu fittségi allapota kedvez6t-
lenebb képet festett, mint a Covid-jarvany elétti, 2018/2019. tanévi eredmények (tobb esetben még
a 2015/2016. eredményekhez képest is). A 2024/2025. tanév mérései alapjan megallapithato, hogy
— bar javulast értek el a tanuldk a legtobb terileten a 2023/2024. tanévhez képest — a pandémia
utan 4 évvel a kardiovaszkularis fittség (alloképességi ingafutas), a kézi szoritéerd, és hajlékonysag
tertiletén még mindig elmaradnak a Covid-jarvany el6tti mérések (2018/2019. tanév) soran mutatott
eredményekhez képest.

A legkritikusabb terilet az alléképesség, ezen fittségi 0sszetevében javulas tapasztalhatd, de még
mindig 2-3 szazalékpontos kilonbség mutatkozik az egészségzdna-elérési aranyban a Covid elétti
eredményekhez képest. A kézi szoritderd esetében a lanyoknal kozel 4 szazalékpontos, mig a fitknal
1 szazalékpontos a lemaradas a pandémia elétti adatokhoz viszonyitva. A hajlékonysag (térdhaijli-
t6 izmok nyujthatdsdga, csipdizileti mozgasterjedelem) mindkét nem esetében javult a 2023/2024.
tanév eredményeihez képest, ezzel a fiuknal 1,6 szazalékpontos, a lanyoknal 3,4 szdzalékpontos a
kilonbség a 2018/2019. tanév adataihoz képest. Kedvezd azonban, hogy a testosszetétel és taplalt-
sagi profil, valamint a UHT, TET, HTU, UFT tesztek esetében a tanuldk mar elérték a pandémia el6tti
egészségzona-elérési aranyokat (1 szazalékpontos kilonbségen beldl), vagy felilmultak azt.
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24, dbra: Az egészségzona-elérési ardnyok alakuldsa tesztenként, nemenkénti bontasban 2016. és 2025. kézott 1.
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25. dbra: Az egészségzdna-elérési aranyok alakuldsa tesztenként, nemenkénti bontasban 2016. és 2025. kozott Il.
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6.3. Osszesitett teszteredmények iskolafokonként és a teljes mintara

A 4. tablazatban Osszesitettik az 5-8. évfolyamos (felsé tagozat) és a 9-12. évfolyamos (kozép-
iskolas) tanuldk egészségzonaba kerllési aranyait szazalékban kifejezve. Megallapithatd, hogy a
filk esetében kilenc fittségi paraméterbdél hatban a kozépiskoldsok keriltek nagyobb szazalékban
egészségzénaba (BMI, TZS%, UHT, TET, KSZ, HT). A legnagyobb kiilonbség az alléképességi ingafutas
(13,4 szdzalékpont) tesztben és a hajlékonysagi tesztben (14,4 szadzalékpont) mutatkozott a fiiknal.
A hajlékonysagi teszt esetében tobb fiu teljesitett egészségzonaban a kozépiskolaban, mint a felsé
tagozatban, a masik tesztnél pedig épp ellenkezéleg.

4. tabldzat: Az egészségzdnaba kerlilt fiuk és ldnyok relativ gyakorisdga — a felsd tagozatos, a kozépiskolds és a teljes mintdn 6sz-
szesitett értékek (%)

Valtozas a 2023/2024. tanév

Teszt/mérés Ossze eredményeihez képest
Felsé tagozat ~ Kozépiskola Osszes  Felsétagozat Kozépiskola dsszes (s2azalékponthan kifejezve)
Testtomegindex 69,3% 75,1% 71.4% --- 74,1% 10,1%
Testzsirszazalék 69,7% 72,3% 70,6% 71.4% 67,6% 69.9% 70,3% 10,1%
Alléképességi ingafutas teszt 68,3% 54,9% 63,4% - - - 59,0%
Utemezett hasizom teszt 92,3% 94,4% 93.0% 92.8% 95,6% 93.9% 93,5%
Torzsemelés teszt 46,5% 57.8% 50,6% - - - 55,4%
Kézi szoritéerd mérése 58,7% 64,8% 60,9% 57,8% 53,8% 56,2% 58,5%
Utemezett fekvétamasz teszt 69.9% 69.2% 69.7% - - - 72,3%
Helybél tavolugras teszt 70,4% 69,9% 70,2% 76,6% 79.4% 77.7% 74,0% 10,6%

A lanyok esetében a kilenc fittségi 6sszetevébdl dthen (BMI, UHT, TET, UFT, HTU) a kozépiskolasok
voltak nagyobb ardnyban egészségzénaban, mig négyben (TZS%, AIT, KSZ, HT) a felsé tagozatosok.
Ahogy a fiuknal, ugy a lanyoknal is kiemelheté az alloképességben mutatott jelentds kilonbség
(13,4, illetve 18,4 szazalékpont) a két iskolafok kozott a kozépiskoldsok kedvezGbtlenebb értékével.
A 2023/2024. tanév 0sszesitett egészségzona-aranyaihoz képest az eltérések +1,3 és 0,4 szaza-
lékpont kozott mozognak. A BMI és testzsirszazalék, valamint a helybdl tavolugras teszt eredményei
a korabbi évhez képest csokkentek (0,1-0,4 szazalékpontos kilonbség). A fennmaradd tesztekben
atlagosan 0,7 szazalékpontos emelkedés mutatkozik.

A teljes mintat figyelembe véve megallapithatjuk, hogy a legkedvezébb egészségzdna-aranyok az
Utemezett hasizomtesztben (93,5%), a testtomegindexben (74,1%) és a helybdl tavolugras tesztben
(74,0%) lathatok, mig a legkedvezétlenebbek az alloképességi ingafutds tesztben (59,0%), a kézi
szoritéerd mérés tesztben (58,5%) és a torzsemelés tesztben (55,4%) voltak.
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26. abra: A felsé tagozatos és kozépiskolas tanuldk egészségzonaba kerlilési aranyai tesztenként, nemenkénti bontasban
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6.4. Zonaosszesitett eredmények

A kovetkezékben azt mutatjuk be, hogy mennyi a 0-1, illetve a 7-8 tesztben egészségzdénaban telje-
sit6 tanuldk relativ gyakorisaga az egyes évfolyamokon. A 27. dbran latszik, hogy kevés olyan tanuld
van, aki legfeljebb egy tesztben tudott csak egészségzdonaban teljesiteni: a filk atlagosan 2,4%-ara,
a lanyoknak pedig 1,8%-ara volt ez jellemzé, azonban a 2023/2024. tanév mérési eredményeihez
képest kozel stagnalast mutatott (0,1 szazalékpont eltérés).
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27. dbra: A legfeljebb egy tesztben egészségzdnaban teljesiték relativ gyakorisaga nemenként és évfolyamonként (zénadsszesités)

A minta 33,4%-a érte el az egészségzdénat legalabb 7 fittségi tesztben, 1,1 szazalékponttal tobben,
mint a 2023/2024. tanévben (28. dbra).
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28. dbra: A legalabb hét tesztben egészségzdnaban teljesiték relativ gyakorisdga nemenként és évfolyamonként (zénadsszesités)
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6.5. Regiondlis és varmegyei szintli eredmények

Az eredmeények kozlésekor fontosnak tartjuk megjeleniteni a regionalis, illetve varmegyei szintl 0sz-
szesitett eredmeényeket, amelyeket az 5. tdblazatban mutatunk be. A tesztek kozul kiemeljik a test-
tomegindexet, az alléképességi ingafutas teszt és kézi szoritéerd mérésének eredményeit, mivel az
egészség szempontjabol ez a harom legmeghatarozobb fittségi komponens. Varmegyei bontasban a
testtomegindex esetében Budapesten keriiltek a legkevesebben (5,4%) az elhizott kategdridba, mig
Jasz-Nagykun-Szolnok varmegyében a legtobben (13,2%). Az egészségzonat elérék kozé Jasz-Nagy-
kun-Szolnok varmegyébdl kerlltek be a legkisebb (67,3%), mig Budapesten a legnagyobb aranyban
(80,0%).

Az aerob fittségi teljesitményben a fokozott fejlesztés szlikséges zonaba kerlltek aranya a Nograd
varmegyei tanuldk esetében a legkedvez6tlenebb (29,1%), mig Vas varmegyében (16,8%) és Buda-
pesten a legkedvezdbb (17,8%). Az egészségzdna hatarértékét elérd tanuldk szadzalékos ardnyaban a
Nograd varmegyei diakok 49,3%-kal a leggyengébb, mig Budapesten és Vas varmegyében a legked-
vez6bb (65,5%) aranyokat érték el, majd ezt koveti Gyér-Moson-Sopron varmegye (62,8%).

A csontrendszer egészségi allapotara utald kézi szoritéeré mérése tesztben pedig a Nograd varme-
gyei (14,5%) és févarosi (14%) tanuldk kerlltek a legtobben a fokozott fejlesztés sziikséges zénaba,
mig Tolna varmegyében a legkevesebben (10,8%). Az egészségzdna-aranyok tekintetében Somogy
varmegye tanuldi vezetnek atlagosan 62,2%-kal, mig a legkedvezdtlenebbll Budapesten alakultak az
aranyok (55,5%).

A 9 teszt figyelembevételével a Kozép-Magyarorszag régid atlagos egészségzdnaarany-értéke a leg-
magasabb (70,6%), mig a legkedvezdtlenebb &tlagos egészségzéna-teljesitési arany Eszak-Magyar-
orszagon tapasztalhato (64,4%).
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5. tdblazat: A regiondlis és vdrmegyei szint( fittségi eredmények iskolafokonkénti és tesztenkénti elrendezésben
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6.6. Az Intézményi Fittségi Index orszagos értékei

Az Intézményi Fittségi Index (IFI) egy intézményi szintl NETFIT® teljesitménymutatd, amely azt
mutatja meg, hogy atlagosan hany tesztben teljesitettek egészségzdnaban egy adott intézmény
(megegyez6é OM-azonosité alapjan) tanuldi. A lehetséges értékek 0 és 8 kozottiek lehetnek (mi-
vel a maximalis kilenc tesztbél nyolcat vesziink figyelembe). Intézményenként a nyolc tesztet
figyelembe véve minden tanuld esetében egyénileg hataroztuk meg az egészségzona teljesitését,
majd az 0sszes tanuld figyelembevételével atlagoltuk az eredményeket. igy kaptuk meg az intéz-
meényeket jellemzd fittségi indexeket. Az IFI értékek visszamendleges Ujraszamolasat elvégeztik,
amely a 2018/2019. tanévi mérési idészakban szigoritott kézi szoritderd sztenderd értékek miatt
valt sziikségszer(ivé az 0sszehasonlithatdosag miatt (Saint Maurice et al., 2018). A mintaba bevont
intézmények és tanuldok létszamat, valamint az IFI értékekre vonatkozé leird statisztikat a é. tab-
ldzat tartalmazza.

Az adattisztitasi folyamatot kovetéen a 2024/2025. tanév adatbazisai alapjan osszesen 2234
intézmény maradt, ahol legaldbb egy évfolyam (min. 15 f6) 8 fittségi teszteredményének rogzi-
tése megtortént a mérési idészak folyaman. Az intézmeényeket jellemzé, specidlisan kialakitott
Intézményi Fittség Index értékei 2,00 és 7,67 kozott szérddnak (29. dbra). Az orszagos atlagérték
5,36 +0,80.

6. tablazat: Az Intézményi Fittségi Index (IFl) orszagosan dsszesitett értékei

Tanév '"tizz"a,"i';yek T:z"é“n'fak Atlag IFI Széras IFI Minimum IFl  Maximum IFI
2015/2016. 2 208 363 066 5,35 0,70 1,68 7,28
2016/2017. 2 301 401 045 5,32 0,73 1,80 7,71
2017/2018. 2 224 382 192 5,33 0,73 1,79 7,27
2018/2019. 2 291 399 017 5,42 0,74 2,00 7,50
2021/2022. 2 200 354 639 5,18 0,76 1,75 7,50
2022/2023. 2190 351 441 5,30 0,79 1,33 7,88
2023/2024. 2177 358 312 5,34 0,79 1,82 7,76
2024/2025. 2 234 373 143 5,36 0,80 2,00 7,67
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A 2019/2020. és a 2020/2021. tanévben a Covid—19-jarvany miatt nem tortént meg a NETFIT® felmérés.
29. dbra: Az orszagos dtlagos Intézményi Fittségi Index (IFl) alakuldsa a 2015/2016. - 2024/2025. tanév iddszakaban

A tanuldk tobb mint kétharmada kettd vagy annal tobb tesztben szorul fejlesztésre az egészséguk
szempontjabol.

A 2024/2025. tanévben az 5,00 pont alatt teljesitd intézmények ardnya 30%, ami 663 intézményt je-
lent. A legaldbb 6,00 pontot eléré intézmények ardnya 22% (487 intézmény). Ebbdl kdvetkezéen 5,00
és 5,99 kozott teljesitett 49% (1084 intézmény). A legutdbbi, 2023/2024. tanév mérési idészakahoz
képest a rendkivil kedvezétlen fittségi index( iskolak aranya nem valtozott, mig a megfeleld fittségi
index( iskolak aranya 3 szazalékponttal emelkedett (30. dbra).

60%
50%
40% 2024/2025. tanév
[ 2023/2024. tanév
30% B 2022/2023. tanév
B 2021/2022. tanév
20% i I [ 2018/2019. tanév
g | l
10% 22%
0
Rendkiviil kedvezétlen Kedvezétlen Megfeleld
(IFl < 5,00) (5,00 = IFI < 6,00) (6,00 <IFI)

30. dbra: Az Intézményi Fittségi Index (IFl) alapjan kategorizalt intézmények aranya a 2018/2019.,a 2021/2022., a 2022/2023., a
2023/2024. és a 2024/2025. tanév idészakaban
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Az IFl tekintetében javulas mutathaté ki az egyes régidkban és varmegyékben (7. és 8. tabldzat, illet-
ve 31. dbra).

7. tablazat: Az Intézményi Fittségi Index (IF|) atlagértékeinek alakuldsa régidnkénti bontasban a 2015/2016 — 2024/2025. tanév
idészakaban

2015/2016. 2016/2017. 2017/2018. 2018/2019. 2021/2022. 2022/2023. 2023/2024. 2024/2025.
Régio tanév tanév tanév tanév tanév tanév tanév tanév
(N =2208) (N =2301) (N =2224) (N =2291) (N =2200) (N =2190) (N=2177) (N=2177)

Kbzép-Magyarorszag 5,53 5,54 5,56 5,63 5,45 5,52 5,64 5,69 5,87

IFI atlagos
értéke

Nyugat-Dunantul 5,48 5,42 5,46 5,92 5,31 5,39 5,52 5,58 5,46
Kozép-Dunéntul 5,39 5,33 5,37 5,40 5,21 5,31 5,46 5,42 536
Dél-Alfsld 5,30 5,29 5,33 5,39 517 5,27 5,40 5,46 5,33
Dél-Dunéntul 5,20 517 522 5,38 513 523 539 542 5,30
Eszak-Alfsld 5,27 519 5,20 5,31 5,02 517 5,28 5,30 5,22

Eszak-Magyarorszag 5,14 513 511 517 4,95 5,01 5,20 5,21 512
Orszagos atlagérték 5,35 532 533 5,41 518 5,30 534 536 532

5,25
4,96 526
522
553 5,53
5,47
5,55 .
5,65 ,
5,36 -
IFI
5,62 62
5,41 5,35 579 () Budapest
5,30 5,61
5,52
496 @) Négrid

31. dbra: Az Intézményi Fittségi Index (IFl) dtlagértékeinek alakuldsa (2024/2025. tanév)
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8. tablazat: Az Intézményi Fittségi Index (IF1) dtlagértékeinek alakuldsa varmegyénkénti bontdsban a 2015/2016 — 2024/2025. tanév
iddszakaban

2015/2016. 2016/2[]17 2017/2018 2018/2019 2021/2022 2022/2023 2023/2024 2024/2025.

Varmegye tanév anév anév anév anév anév anév tanév
(N =2208) (N 2301) (N 2224) (N 2291) (N 2200) (N 2190) (N 2177) (N =2234)

----------

N 2 53

----------
517 516 5,24 4,93 4,96 522 52

Budpest | 560 557 561 570 557 564 574 579 [ 665
- 5,33 5,31 5,37 5,44 5,20 5,38 5,95 5,61 -
Feer | 539 528 529 53 507 522 54 539 | 6AD
- 5,50 5,46 5,50 5,68 5,38 5,48 5,91 5,53 -
Fegiditer | 542 535 537 547 512 529 549 547 | 637

Hees 517 510 507 515 502 521 525 522 | 515
- e | osal | osea | s | oseo | osel | osed | osee -
Nerdd 522 505 499 499 450 482 496 4% | 499
Pest 546 549 550 553 529 537 552 555 546
[Somey | 509 509 509 539 513 517 530 530 | 520
- 519 507 510 525 500 512 515 526 -
feha | 518 518 522 529 509 523 535 541 | 524
ves 550 548 547 559 532 533 558 565 549
Vesém | 543 533 538 543 521 534 544 53 | 637
Zla 551 530 538 535 520 530 547 562 539

5,35 5,32 5,33 5,41 518 5,30 5,34 5,36 5,32

IFI tl g

Orszagos
atlagérték
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7. DISZKUSSZIO

A 2024/2025. tanévben tizenegyedik alkalommal tortént meg a tanulok egészségkozpontu fittségi
allapotanak felmérése egységes maddszertan 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 valdésult meg.

A jelen mintaban a vizsgalt 5-12. évfolyamos (10-18 éves) tanuldk 25,9%-a (a fitk 28,6%-a és a lanyok
23,3%-a) kerllt a tulsulyos (fejlesztés sziikséges) vagy elhizott (fokozott fejlesztés szlikséges) kate-
géridkba. Osszehasonlitva az adatokat a 2023/2024. tanév eredményeivel (25,2%, fitk: 27,8%, lanyok:
22,6%) ez azt jelenti, hogy atlagosan 0,7 szdzalékponttal emelkedett a magas BMI-vel rendelkez6k
aranya (Kaj és mtsai., 2024). A testzsirszazalék-értékek alapjan a teljes minta 70,3%-a kerilt egész-
ségzonaba (fiuk: 70,6%; lanyok: 69,9%). A 2023/2024. tanév eredményeihez viszonyitva az egészség-
zona-arany értékek atlagosan 0,1 szdazalékponttal csokkentek. Itt fontos megjegyezni, hogy mig a fiuk
esetében a TZS5%- és BMI-érték alapjan az egészségzona-arany 0,8 szazalékpont eltérést mutat, addig
a lanyok esetében a TZS%-érték alapjan 6,8 szazalékponttal tobb tanuld kerult a tulsulyos/elhizott ka-
tegoridba, amely a BMI-érték hasznalatanak jol ismert limitald tényez6ibél fakad (nem mutatja, hogy a
testtomeg hany szazaléka a zsir és mennyi az izomtomeg).

Az aerob teljesitéképességet becsld, alloképességi ingafutds teszt soran az egészségzoénaban tel-
jesiték ardnya 1,3-1,4 szazalékponttal nétt a teljes mintaban (59,0%:; fiuk 63,4%: lanyok 54,7%) a
2023/2024. tanév mérési eredményeihez képest. A filk esetében csokkent a fokozott fejlesztés
szlkséges zonaba keriilt tanuldk aranya a 6. évfolyamot kivéve, ahol nem valtozott jelentésen (0,1
szazalékpont). A lanyok esetében a filkhoz hasonld csokkenés lathatd a 6. és 12. évfolyam kivéte-
lével, ahol kisebb romlds tapasztalhato (0,3 és 0,9 szazalékpont) a fokozott fejlesztés szlikséges
zonaba tartozo tanuldk aranyat tekintve. Legnagyobb mértékben fidknal a 9. évfolyamban csokkent
a fokozott fejlesztés szlikséges zonaba kerillt tanuldk aranya (2,9 szazalékpont), mig lanyoknal szin-
tén a 9. és 11. évfolyamban (2,2-2,3 szazalékpont). Azon tulmenden, hogy az elézé orszagos ada-
tokhoz képest az eredmények tobbségében javultak, az egészségsztenderdet elérd tanuldk szama
tovabbra is jelentés mértékben csokken az egymast kovetd évfolyamoknal. Mig az 5. évfolyamos fid
tanulok 71,0%-a, illetve a lanyok 66,0%-a teljesitett egészségzdénaban, addig a 12. évfolyamon a filk
kevesebb mint a fele (46,8%), a ldnyoknak csupan harmada (34,2%) tudott csak ebbe a kategodriaba
kerUlni. A NETFIT® altal alkalmazott aerobkapacitas-értékre vonatkozd egészségsztenderd 2013 6ta
all rendelkezésre, korabban az ehhez viszonyitott teljesitési aranyok nemzetkozi 0sszehasonlitha-
tésaga korlatozott volt. Egy Ujabb, eurdpai szakértéket feloleld nemzetkozi halozat — koztik a Ma-
gyar Didksport Szovetség szakértéi is — a Ljubljanai Egyetem vezetésével a FitBack projekt keretén
beltl 2021-ben kidolgozott egy egyedulalld, tobbnyelvi internetes platformot (www.fitbackeurope.

eu), amelyen az Ugynevezett eurdpai fittségi térkép segitségével azonosithatd 34 eurdpai orszag
fiataljainak egészségkozpontu fittségi allapotanak alakulasa, osszehasonlitast biztositva a tobbi or-
szag eredményeivel is. Az eredmények alapjan a relevans adattal rendelkezé 30 orszag kozll a 24.
helyen allunk a fiatalok kardiovaszkularis fittségi allapota alapjan, csak egyes nyugat-balkani alla-
mok (Szerbia, Bosznia-Hercegovina, Koszové, Eszak-Maceddnia), Gorogorszag és Lettorszag teljesit
rosszabbul ezen a terileten.
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A vazizomzat fittségi profil tesztjeit illetéen a legtobben javulas mutatkozik a 2023/2024. tanévhez
képest. A tesztek kozul a kézi szoritéerd mérése tesztben 0,4 szazalékponttal nétt az egészségzo-
nat elérék aranya, amely a teljes mintara vonatkozéan a tanuldok 58,5%-o0s egészségzona-elérési
aranyat jelenti (fiuk: 60,9%, lanyok: 56,2%). Fontos azonban kiemelni, hogy a pandémia el6tti ada-
tokhoz képest még mindig 1, illetve 4 szazalékpontos lemaradds mutatkozik a fiuk, illetve lanyok
vonatkozasaban a kézi szoritéerd egészségzdéna-elérési aranyaban. A helybél tavolugras tesztben
(HTU) 74,0%-0s egészségzona-teljesitési ardnyt mutattak a tanuldok, amely kisebb (atlagosan 0,4
szazalékpont eltérés) a 2023/2024. tanév idészakahoz képest. A kézi szoritdéerd és helybél tavolug-
ras értékét figyelembe vevd mutatd alapjan Magyarorszag az eurdpai orszagokhoz képest a kozép-
mezényben helyezkedik el (30 orszag koziil a 15.) (Jurak és mtsai., 2021).

Az litemezett hasizom teszt (UHT) és a térzsemelés teszt (TET) a magasabb évfolyamokon fokoza-
tosan kedvezObb egészségzéna-teljesitési aranyt mutatott a l[dnyoknal és fitknal. Az értékek 92,0%—
97,1% (5-12. évf.; UHT) és 40,8%-71,5% (5-12. évf.; TET) kozott voltak. Az litemezett hasizom teszt-
ben az atlagos egészségzona-teljesitési arany mindkét nemet figyelembe véve 93,5% volt, ahol a két
nem kozel azonos szazalékot ért el (93,0% fi; 93,9% lany). Hasonldéan a korédbbi tanév eredménye-
ihez, az 0sszes teszt kozll ebben érték el a tanuldok legnagyobb ardnyban az egészségzonat, még
igy is a 2023/2024. tanév eredményekhez képest kismértékl emelkedést mutatnak a zénaaranyok.
A torzsemelés tesztben az egészségzona teljesitési ardany 55,4% volt (50,6% fid; 60,2% lany), amely
a legkedvezdtlenebb egészségzdna-arany a NETFIT® teszteredmények kozott. A 7. és 11. évfolya-
mos fil tanuldk, valamint a 7. és 10. évolyamos lany tanuldk esetében latszik a legnagyobb kedvezd
irdnyu valtozas (kozel 2 szazalékponttal). Az (itemezett fekvétdmasz teszt (UFT) atlageredménye
72,3% lett, a fiuk (69,7%) és lanyok (74,9%) egészségzdna-teljesitési aranyaval, ami 0,9 szazalék-
ponttal kedvezébb, mint a 2023/2024. mérési idészak eredményei (Kaj és mtsai., 2024).

A hajlékonysagi teszt esetében az atlagos egészségzona-teljesitési arany 60,2% volt (fiuk: 62,8%,
lanyok: 57,7%). A 2023/2024. tanév eredményeihez képest az egészségzona-aranyok atlagosan 0,2
szazalékpontos javuldst mutatnak ebben a tesztben.

A zonaosszesitett eredmények egyrészt azon tanulék 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. 2,1%-a érte el az egészségzénat legfeljebb
egy tesztben (fiuk: 2,4%, lanyok: 1,8%), mig 33,4%-uk volt képes legaldbb 7 tesztben teljesiteni az
egészségzonaba kerlléshez szikséges minimumszintet. A 7-8 tesztben egészségzdonaban teljesi-
ték szazalékos aranya a 2023/2024. tanév adataihoz képest atlagosan 1,1 szazalékpontos emel-
kedést mutat. A filk esetében hat tesztben (BMI, TZS%, UHT, TET, KSZ, HT), a lanyoknal 6t tesztben
(BMI, UHT, TET, UFT, HTU) a kozépiskolasok érték el nagyobb szdzalékban az egészségzoénat.

A regionalis és varmegyei eredmények tekintetében tovabbrais jelentds variabilitas lathatd. A kilenc
teszt figyelembevételével a Kozép-Magyarorszag régid atlagos egészségzonaarany-értéke a legma-
gasabb (71,4%, hét tesztben a legmagasabb egészségzéna-arannyal — BMI, TZS%, AIF, TET, UHT, UFT,
HTU), mig a legkedvezétlenebb egészségzdna-teljesitési arany Eszak-Magyarorszagon tapasztalha-
t6 65,1%-kal. Varmegyei bontdsban Vas varmegye (70,2%), Zala varmegye (70,1%), Csongrad-Csanad
varmegye (69,9%) és Pest varmegye (Budapest is belefoglalva — 69,5%) tanuldinak fittségi allapota
tekinthetd a legkedvezébbnek egészségligyi szempontbdl, mig Nograd (62,2%), Jdsz-Nagykun-Szol-
nok (63,8%), valamint Szabolcs-Szatmar-Bereg varmegyében (65,5%) a legrosszabbak az atlagos
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fittségi ertékek. A fittségi allapot egyik jelentds befolyasolo tényezdje az egyének szociookonomiai
hattere (SES). Szamos vizsgalat igazolta, hogy a kedvezdbb SES-sel rendelkezé tanuldi csoportok
dltalaban kedvezdébb fittségi mutatokkal rendelkeznek (Jiménez-Pavon és mtsai., 2010; Ortega és
mtsai., 2013; Vandendriessche és mtsai., 2012). Arra is szamos bizonyiték all rendelkezésre, hogy
az orszagon belll kimutathatd regiondlis szint( fittségidllapot-mutatok magasabbak a kedvezébb
SES-sel rendelkezd régidkban (Charlton és mtsai., 2014; Golle és mtsai., 2014; Cleland és mtsai., 2009,
Welk, Saint-Maurice és Csanyi, 2015), amit ezen tanév eredményei is alatdmasztanak.

Az Intézmeényi Fittségi Index értékeiben a 2023/2024. tanév eredményeihez képest javulds tapasz-
talhatd. Minden régio és varmegye (Békés varmegye kivételével, ahol nem valtozott) kedvezébb atla-
gos fittsegi értékeket mutat a korabbi tanévhez képest. A rendkivil kedvezétlen fittségi indexU isko-
ldk ardnya 2023/2024. tanévi eredmények alapjan 30% volt, mely ebben a tanévben nem valtozott.
A megfelel6 fittségi indexU iskoldk ardanya 3 szazalékponttal emelkedett (19% vs. 22%).

A hazai adatokkal megegyezéen tobb nemzetkozi vizsgalat eredménye a Covid-jarvany fiatalok
egészségkozpontu fittségi allapotdra gyakorolt negativ hatasarol tanuskodik (Jurak és mtsai., 2021;
Lee és mtsai,, 2021; Wahl-Alexander és Camic, 2021; Lee és mtsai., 2022; Tsoukos és Bogdanis, 2022;
Wolf és mtsai., 2023). Ezen eredmények nem meglepdek, hiszen a Covid-jarvany szigoru korlatoza-
sainak idészakaban — egy magyar gyermekeket is vizsgald, nemzetkozi kutatasi eredmény alapjan
—a 6-18 éves eurdpai fiatalok 81%-a nem érte el a WHO 4altal javasolt (napi 60 perc) fizikai aktivitasi
mennyiséget (WHO, 2022). Egy szlovén kutatds alapjan a tanuldk a lezérasok alatt atlagosan 46
perccel kevesebb idét toltottek kozepes-magas intenzitast mozgassal és sokkal kevesebbet alud-
tak (Morrisson és mtsai., 2021).

Az elérhetd nemzetkozi vizsgalatok tobbsége a pandémia okozta lezarasok azonnali, rovid tavd ha-
tasat vizsgalta, kevés olyan publikacio all rendelkezésre, amely a hosszabb tavu hatdsat térképezi
fel, fokuszalva arra, hogy milyen mérték( a visszaépulés a tanulok fittségi allapotaban a lezarasok
utani harmadik évben.

Szlovéniaban, ahol 1987 6ta minden iskolaban a SLOfit tesztrendszerrel mérik a 6-19 éves tanulok
fittségi allapotat, a fittsegi teszteredmények longitudinalis vizsgalata alapjan tobb mint 10 éves cél-
zott intervencios tevékenységek pozitiv egészséglgyi hatasait lattak a kutatdk elveszni a pandémia
miatt (Jurak és mtsai, 2021), és — hasonldan a hazai adatokhoz képest — a visszaépllés a legtobb
egészségkozpontu fittségi 0sszetevd tekintetében még mindig nem tortént meg (ellentétben a tel-
jesitménykozpontu fittségi dsszetevékkel) (Martinko és mtsai., 2023). Tekintve az egészségkdzpon-
tu fittségi allapot és a jelenlegi, valamint késébbi egészségi allapot evidenciaalapu 0sszefliggését,
ezen eredmények széles kor( népegészségugyi problémat vetitenek eld, amelynek megel6zéséhez
célzott intervencios intézkedések szlkségesek.
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8. KOVETKEZTETESEK, AJANLASOK

A kutatdsi jelentésben bemutatott eredmények lehetdvé teszik az adatok idésoros elemzését, mivel
a NETFIT® felmérés a 2024/2025. tanévben tizenegyedik alkalommal valdsult meg a koznevelési
intézményekben. Az eredmények felhasznalhatdak a tovabbi fejlédési tendencidk nyomon kovetése

szempontjabdl is, valamint egyedilallé médon orszagos mintan lehetéség nyilik megvizsgalni, hogy

a Covid-19 pandémia okozta lezarasok, a testnevelésdrak és a sportolasi lehetdségek korlatozasa,

a fizikai inaktivitasi krizis milyen kozéptavu hatassal volt a tanulok fittségi allapotanak valtozasara.

Az alabbi fébb megallapitdsok fogalmazhatdak meg:

1.

Az elemzések alapjan osszességében kijelenthetd, hogy a kordbbi években a tanuldk egész-
ségkozpontu fittségi dllapotaban elért enyhe pozitiv tendenciat minden teriileten a pandé-
mids id6szak hatdrozottan negativ irdnyba mozditotta el, aminek hatasa még négy év utan
is érzékelhet6 a tanulok fittségi allapotaban. Bar minden fittségi 0sszetevot tekintve (kivétel
hajlékonysag) az el6z6 tanév eredményeihez képest fejlédés mutatkozott, a Covid—19-jarvany
betorése elétti adatokhoz képest a kardiovaszkularis fittség (alloképességi ingafutas), a kézi
szoritéerd és a hajlékonysag teriletén is még jelentés lemaradast mutatnak a populacios
szint{ adatok.

A talsulyos és az elhizott tanuldk a teljes minta tobb mint negyedét tették ki (25,9%) a BMI
alapjan. A nagyobb relativgyakorisdg-értékek a fiiknal tapasztalhatok (28,6%). Fontos, hogy la-
nyoknal a testzsirszazalék-érték alapjan a tulsulyosak/elhizottak aranya 6,8%-kal tobb (30,1%),
mint a BMI alapjan (fiuknal a két mutaté alapjan az arany kozel azonos), jelezve, hogy esetiikben
a BMlismert korlatai még inkabb figyelmet igényelnek (a BMI nem fejezi ki, hogy adott testtomeg
milyen aranyban zsirtomeg és egyéb szovet, példaul csont- és izomtomeg). A tulsuly és elhi-
zas onmagaban is komoly egészségugyi rizikofaktort jelent, dam a kedvezétlen fittségi allapottal
hatvanyozottan noveli az egyes betegségcsoportok kialakulasanak kockazatat. A hazai adatok
alapjan a tulsulyos és elhizott tanuldk 66,4%-a az alléképesség terlletén is a fejlesztés sziksé-
ges (23,2%), illetve a fokozott fejlesztés szlikséges zonaba (43,2%) kerilt, valamint 81,8%-ban a
vazizomzat fittségét vizsgald valamely tesztben (kézi szoritéerd, hatizomzat, hasizomzat, vallov
izomzata, alsé végtag izomereje) is fejlesztésre szorulnak. Ezek a tanuldk azok, akiknél a tul-
suly és elhizas problematikaja egészségligyi szempontbdl hatvanyozottan jelen van. (Az elhizott,
de fitt emberek a nemzetkozi eredmények szerint kevésbé érintettek a késdbbi életkorban a
betegségek kialakuldsaban, mint a gyengébb fittségi dllapottal rendelkezé elhizott tanuldk.)

A Covid-19 jarvany fittségi allapotra gyakorolt hatdsat a kardiovaszkularis fittség (alloképes-
ség) terlletén sikerilt a legkevésbé annulalni, hiszen az egészséghez sziikséges minimumér-
téket elérék ardnya még mindig 2-3 szazalékponttal elmarad a 2018/2019. tanévben mért-
hez képest. Masrészt az életkor elérehaladtaval az alloképesség tovabbra is drasztikusan
csokken, hiszen 5. évfolyamrél 12. évfolyamra 24,2, illetve 31,8 szazalékponttal csokken az
egészségzona-elérési arany fitknal és lanyoknal, minddssze 46,8% (fiuk) és 34,2% (lanyok)
egészségzona-teljesitési aranyokat eredmeényezve a végzdés tanuldknal.

A vazizomzat fittségi profil teriiletén a tesztek tobbségében kedvezdbben alakultak az érté-
kek, mint a 2023/2024. tanév mérési idészakaban, azonban a pandémia el6tti szintet még nem
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sikerllt visszanyernie a tanuldknak a kézi szoritéeré terlletén (1-4 szazalékpontos lemaradas az
egészségzona-aranyokban fiiknal és lanyoknal). A korabbi évekhez hasonléan a hatizomzatot és
a gerinc hajlékonysagat mérd torzsemelés tesztben, illetve a kézi szoritéeré tekintetében szo-
rulnak a legtobben fejlesztésre az egészség szempontjabdl, amely ebben a mérési idészakban
a fiatalok kozel felét érinti (TET: 44,6% és KSZ: 41,5%).

Egy-egy kozigazgatasi terlilet gazdasdagi fejlettségének megfeleléen az orszag fejlettebb te-
riiletein kedvezdobb az intézményi fittségi értékek alakulasa. Regionalis szinten Kozép-Ma-
gyarorszag atlagos iskolai fittségi értékei lettek a legmagasabbak mindegyik vizsgalt évben,
ezt koveti Nyugat-Dunantul, Dél-Alfold és Kozép-Dunantul. A legkedvez6tlenebb fittségi allapot
Eszak-Magyarorszag és Eszak-Alfold iskolait jellemzi. Varmegyei szinten az 4tlagos egészség-
zona-elérési aranyok minden tesztet figyelembe véve 72,7% (Budapest) és 62,2% (Nograd var-
megye) kozott szérdédnak.

Ajanlasok

1.

Az eredmények tikrében a mindennapos testnevelésorak mellett tovabbi, célzott és komplex,
mozgasalapu egészségfejlesztési iskolai és didksportprogramok megvaldsitdsa sziikséges
a kovetkezd években — a Covid-19 jarvany miatti fizikai inaktivitasi krizis miatt kilonosen —
a kedvez6tlen tendenciak visszaforditdasa és a kedvez6 eredmények megtartasa érdekében.
A mindennapos testnevelés tartalmanak mindségi fejlesztésére szadmos akkreditalt pedagé-
gus-tovabbképzés indult az elmult idészakban, valamint moédszertani kiadvanyok késziltek a
pedagégusok munkajanak segitésére. A tandorak mindségfejlesztésével novekszik azok haté-
konysdga, ami egyértelm egészségigyi elényoket biztosit.

A didksport megujitdsa segitségével béviteni kell az iskolai testmozgasprogramok és sportle-
hetéségek szamat — kilon figyelve az inaktiv célcsoportok osztonzésére. A didksport hagyo-
manyos, tehetséggondozo funkcidja mellett a rekreacids, ,grassroots szellemiségi” sport- és
testmozgasprogramok bévitése eredmeényes beavatkozas lehet.

A tanorak kozotti aktiv sziinetek megteremtése, sporteszkozoket tartalmazé taroldk elhelye-
zése és hozzaférési lehetéségének biztositdsa, valamint a szlinetekben is nyitott tornaterem
biztositasa mind hozzajarul a tanuldk napi fizikai aktivitasi szintjének emeléséhez, igy fittségi
allapotuk javulasahoz.

Az iskolai sportpalyak, iskolaudvar, illetve folyosok aktivitast 6sztonz6 elemekkel valé ella-
tasa (példaul felfestett ugroiskolak sportpalyakon/folyosdkon, akadalypéalyak, matricak) ugyan-
csak kilonleges motivacids eszkozként szolgalhat a fiatalok szamara a mozgashoz az iskolak-
ban a mindennapos testnevelésen tul is.

A tulsuly vagy elhizas mértéke Ujfent megerdsiti a népegészségiigyi szintd, célzott beavatko-
zasok szlikségességét. Ezeknek a beavatkozasoknak prioritasként kell kezelniik a rendszeres
testmozgas és testedzés népszerUsitését (amelynek elsédleges szintere a mindennapos isko-
lai testnevelés, azonban a tanéran kivili, iskolai testmozgasprogramok is kiemelkedd szerepet
jatszanak), kiegészllve az egészséges taplalkozasi szokasok kialakitasaval. A tulsulyos/elhi-
zott tanuldkat célzé intervencids stratégidknak — az aktivitas iranti elkotelez6dés érdekében -
az észlelt kompetencia, onbecslilés és énhatékonysag fejlesztésére is 0sszpontositani sziksé-
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10.

11.

ges (Guinhouya, 2012). Csakis ezeken keresztil valdésulhat meg az elkotelezédés az élethosszig
tarto fizikai aktivitas irant.

A tilsulyos és elhizott gyermekek magas aranya sziikségessé teszi az ezen kategoériaba tar-
tozo didkokkal valé kiemelt foglalkozast, a pedagogusok szamara pedig azon médszertani
eljardasok megismerését, mellyel az elhizott és tulstlyos didkok aktivitdsban valé részvételét
0sztonozni és szakszertien biztositani tudjak (Kalbli, 2021).

A lanyok esetében javasolt olyan rendszeres, a testzsir csokkentését el8segitd testedzési for-
makat alkalmazni, amelyek nagyobb mértékben figyelembe veszik a lanyok érdeklédését,
motivacids rendszerét (példaul zenés-tancos mozgasformak). A motivacio megteremtésének
hatékony madja a differencialas, az egyéni allapotnak megfelelé terhelés kivalasztasa és val-
tozatos, élményszer( alkalmazasa, valamint (féként a gyenge aerob fittséggel is rendelkez6
tanulékndl) a pulzuskontroll rendszeres hasznalata a foglalkozdsok soran.

A pedagdgusoknak a tulsuly és elhizas problémakorét — csaklgy, ahogyan a mérését is — min-
denkor kiemelked6en szenzitiv médon sziikséges kezelnie a tanar—didk és tanar-szulé kom-
munikacio soran, tgyelve arra, hogy ne legyen banto, tamadd, és olyan bizalmi kapcsolat kiépi-
tését segitse eld, amely soran a tanuld és a szlilé mer segitséget kérni a probléma kezelésére.
A talsuly és elhizas komplex problémajanak, kezelésének jellege és szenzitivitdsa miatt java-
soljuk az iskola-egészségiigyi szakemberek bevonasat a taplaltsagi allapot és testosszetétel
profil méréseibe a fels6 tagozattdl is, valamint az iskola-egészségligyi haldzat valamely tagja-
nak jelenlétét az éves iskolai NETFIT-eredményeket feldolgozé tantestileti Glésen. A romlé ten-
dencia megfékezése csak kozos felelésségvallalassal, a testnevelé pedagodgus, iskola-egész-
séglgyi szolgalat és szul6 egyuttmikodésével valdsulhat meg.

A kardiovaszkularis fittségi allapotban megfigyelt romlas és életkorfliggd negativ tendencia csok-
kentése és megforditasa érdekében célzott mddszertani beavatkozdsok segitségével szlikséges
kialakitani, megerdsiteni a tanuldk rendszeres és megfeleld intenzitasu (kiemelten a kardiovasz-
kularis fittség fejlesztését célzd) testmozgas, edzés iranti motivacidjat. A motivacié megterem-
tésének hatékony modja tobbek kozott az egyéni allapotnak megfeleld terhelés kivalasztasa
és valtozatos, élményszerii alkalmazasa, valamint a pulzuskontroll rendszeres hasznalata a
foglalkozasok soran. A beavatkozasok eredményeinek nyomon kovetéséhez szikséges a fizikai
aktivitasi szintek és szokdsok iskolai szintéren kivili, objektiv, nagymintds monitorozasa is (pl.
pedométerek, accelerométerek segitségével). A kedvezd viselkedésvaltozas eredménye ugyanis
jellemzéen megjelenik a fittségi allapot kedvezdbbé valasaban is. Az iskolai szintd, tervezett és
monitorozott intervencids, mozgasalapu egészségprogramok kedvezd hatasa a fittségi allapot
valtozasaban és az egészségi allapot javulasaban is megmutatkozik.

Fontos a sziilék mindenkori tajékoztatasa és figyelemfelhivasa a fittségi eredményekkel
kapcsolatban, valamint a kedvezétlen értékekkel jaro egészségligyi kovetkezményekre, amely
torténhet a testnevelé pedagdgus altal szervezett specifikus szuléi fogadodra keretében vagy
az egyéni értékeldlap megkuldése lévén. Az egyéni értékelélapoknak a bizonyitvanyba torténé
csatolasdaval az intézmény egyrészt nyomatékosithatja a fittségi mérések és a fittségi allapot
jelentéségét mind a nem testneveld pedagdégusok, mind a tanuldk és szileik korében, valamint
azon szildk is tajékoztatast kaphatnak gyermekeik fittségi eredményeirél, akik még nem hasz-
naljak a NETFIT® mobilapplikaciot.
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12. Mivel a NETFIT® elsédlegesen diagnosztikus pedagdgiai értékeld funkcidt tolt be, ezért a felmé-
réseket minden esetben oktatdsi szempontbél értelmezheté és hasznos kornyezetben kell
megvaldsitani a tesztelméleti szempontoknak megfelelden. A felmérések fokozott odafigyelést
és gondossagot igényelnek a pedagogus részérél, hogy a kézikonyvben rogzitett végrehajtasi és
adatfelvételi modok biztosithassak a leheté legpontosabb és legmegbizhatobb tesztelést. Ehhez
a tanuldk pozitiv hozzadllasanak, felelds és céltudatos magatartasanak kialakitasa alapfelté-
tel. Javasoljuk a tanuldok bevonasat a mérésekbe és az eredmények rogzitésébe is, amelyre a
NETFIT® applikacio lehetdséget biztosit (a 2020/2021. tanév mérési idészakatél; a pedagdgusnak
jovéhagyasi feladata van a tanulo altal rogzitett eredmények elfogadasaban).

13. A NETFIT-eredmények intézményi szinten torténé értékelése alapvett feladat és ertek az iskola
életében. A tantestileti értekezlet soran bemutatott eredmények alapjan javasolt célzott fejlesz-
tési intézkedéseket, terveket megfogalmazni, amelyek az iskola életébe, iskolai egészségfejlesz-
tési programjaba éplilve a fittségi allapot javulasat eredményezhetik (lasd pl. aktiv sziinet, ,sportos
kornyezet” megteremtése, iskolai sportkori foglalkozasok bévitése, kampanyszerd sportprogra-
mok beépitése, egészségfejlesztési témanapok, aktiv kdzlekedést népszerlsité intézkedések).

14. Rendszeres szeminariumok, eléadasok, miihelymunkdk, akar ujabb tovabbképzések segit-
ségével a NETFIT® tovabbi népszerlsitésére van szlkség az iskolakban és a pedagdégusok ko-
rében egyarant, 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 fittségoktatasi folyamatban.

15. Ajanlott 0sztonzd, tdmogaté palyazatok meghirdetése, féleg azokon a terlleteken/intézmeé-
nyekben, ahol a legnagyobb szlikség van a felzarkdzasra a fittségi allapot tekintetében is.

16. A beavatkozasok eredményeinek nyomon kovetéséhez megfeleld irany a fizikai aktivitasi
szintek és szokasok iskolai szintéren kiviili, objektiv, nagymintas monitorozasa is (pl. pe-
dométerek, accelerométerek segitségével). A kedvezé viselkedésvaltozas eredménye ugyanis
jellemz6en megjelenik a fittségi allapot kedvezébbé valasaban is. Az iskolai szintd, tervezett és
monitorozott intervencids, mozgasalapu egészségprogramok kedvez6 hatasa a fittségi allapot
valtozdsaban és az egészségi allapot javuldsaban is megmutatkozik.

17. A nemzetkozi tapasztalatok alapjan javasolt egy olyan adatbazis kialakitdsa is, amely a fittségi
allapot és a tanulmanyi eredményesség kozotti 0sszefliggések elemzését teszi lehetdve.

A Magyar Didksport Szovetség a 2025/2026. tanévben mar 606 iskoldban (www.aktiviskola.hu/
aktiv-iskolak) inditotta el Uj, komplex, iskolai testmozgdasalapu egészségfejlesztési programjat, az
Aktiv Iskola programot. A program kozpontilag koordinalt, tdmogaté, egyben monitoringcélzatu

modelljével egy olyan mindségelvl iskolai védjegyrendszert biztosit, amely segitségével iskolaspe-
cifikus, a helyi szUkségletekre, lehetéségekre és igényekre szabott fejlesztések torténnek meg a
fenti ajanlasokat is figyelembe vevd szakmai javaslatrendszer mentén. A fejlesztések eredménye-
képpen tovabb erésithetd a diakok és a pedagdégusok testneveléssel, testmozgdassal és didksport-
tal kapcsolatos attitlidje, novelhetd az egészségfejlesztdé testmozgds mennyisége, ezen keresztil
pedig kedvezé népegészséglgyi folyamatok indithatok el a koznevelésben tanulé didkok korében.
A kovetkez6 tanévre vonatkozdan a regionalis vezetékon keresztil folyamatosan varjuk Uj iskolak
jelentkezését: www.aktiviskola.hu/kapcsolat.
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1. MELLEKLET - EGYENI ERTEKELO LAP (minta)

H338-A233

EVFOLYAM
Iskola
Pedagégus
- Fokozott fejlesztés szlikséges
Fejlesztés szikséges eléz6
- Egészségzona jelenlegi

Testtomeg-index (BMI: kg/m?)

jelenlegi 28.31

elézé 23.47

Nagyon sovany

Testzsir szazalék (1zs %)

jelenlegi

eléz6

Nagyon sovany

Alloképességi ingafutas (VO 2ma: mi/kg/min)

jelenlegi £2

20 méteres 15 méteres

36

eléz6

20 méteres 15 méteres

Sziil.datum2004.11.01

Kiss Csabané

Mérésiidépont Testmagassag Testtomeg
2017.03.21 148.00 cm 51.40 kg
2019.03.05 165.00 cm 77.10 kg

TESTOSSZETETEL ES TAPLALTSAGI PROFIL

Atestosszetétel értékeid (BMI és testzsirszazalék) egyarant a fejlesztési zénakba
esnek. Ahhoz, hogy olyan betegségek, mint magas vérnyomas, cukorbetegség,
sziv- és érrendszeri megbetegedések kialakulasanak veszélyét elkerild, a
testésszetétel értékeidet csokkentenikell. Ennek érdekében mozogj minden nap
legalabb 60-90 percet. Emellett kevesebb id6t tolts a TV és a szamitégép elStt!
Fokozottan figyelj az egészséges taplalkozasra! Egyél
gylmolcsot, zoldséget, keriild a sok zsirt és szénhidratot (pl. chips és édesség)!
Cukros uditék helyett sok vizet igyall Ha kérdésed van fordulj a testnevel6

tanarodhoz és az iskolavédénéhoz!

naponta tébbszoér

AEROB FITTSEGI (ALLOKEPESSEGI) PROFIL

Az aerob kapacitas értéked az alloképességedet jellemzi, amely a fejlesztés
sziikséges z6naba esik. A megfeleld szintli aerob kapacitas (a szervezet

(35.00 tav) oxigénfelvevé képessége) elengedhetetlen szamos betegség megel6zése,

illetve az egészség fenntartasa szempontjabél. Toreked;) hogy

rendszeresen, mindennap legalabb 60-90 perces testmozgassal fejleszd a

arra,

fittségi allapotod. A kitartast igényld, alloképességet fejlesztd tevékenységek (pl.

(13.00 tav)gvaloglas, kocogas, futas, kerékparozas, (szas, sportjatékok, tanc) fontosak az

egészséges fittségi allapot megszerzése szempontjabdl. Térekedj arra, hogy
minél elébb az egészségzonaba kerdilj!

VAZIZOMZAT FITTSEGI PROFIL

Utemezett hasizom (db)

jelenlegi

el6z6

N
2

~
~

Térzsemelés teszt (cm)

jelenleg 16.0

elézd 16.9

Az ltemezett hasizom tesztben elért eredményed az egészséges fittségi
z6naba, de a torzsemelés tesztben nydjtott teljesitményed a fejlesztés
sziikséges z6naba esik. A hatizomzat erejének megfeleld szintje segit a helyes
testtartas kialakitasaban, fenntartasaban és a hatfajdalmak megelézésében.
Legyen célod, hogy a rendszeresen végzett hatizomerGsité gyakorlatok
eredményeként minél elébb az egészségzdnaba keriilhess! Nagyon figyelj a
helyes kivitelezésre! Ha kérdésed van fordulj a testnevelé tanarodhoz, vagy ha
alkalmad adédik akkor a gyégytestnevel6hoz!

Utemezett fekvétamasz (db)

jelenlegi

eléz6

Kézi szoritéerd (kg)

jelenlegi 37.8

eléz6 228

Helybdl tavolugras (cm)

jelenlegi 176

eléz6 130

!

HAJLEK AGI PROFIL

Gratulalunk! Az itemezett fekvétamasz tesztben és a kézi szoritéeré mérésekor
mutatott teljesitményeid egyarant az egészséges fittségi znaba esnek. A fels6
test ereje és erdalléképessége megfelelé az optimalis egészséghez. Végezz
rendszeresen heti 2-3 alkalommal er&fejlsztd gyakorlatokat az optimalis fittségi
allapothoz szilkséges erdszint megtartdsa és fejlesztése érdekében! Nagyon
figyelj a gyakorlatok helyes kivitelezésére!

Gratulalunk! A helybél tavolugras tesztben elért eredményed az egészségzénaba
esik. Végezz rendszeresen labizomersitd, ugré- és szokdeld gyakorlatokat az
optimalis fittségi allapot megtartasa érdekében. Figyelj a gyakorlatok helyes
kivitelezésére, valamint az izlleti- és gerincvédelmi szempontokra!

=<
w0n

Hajlékonysagi teszt (cm)

21.75

jelenlegi

elézdé

Magyar Diaksport Szévetség - 2020

A hajlékonysagi tesztben elért eredményed az egészség zénaba esik. A
vazizomzat lazasaga, hajlékonysaga fontos szerepet jatszik a helyes testtartas
kialakitasaban és a gerincproblémak megel6zésében. A rendszeresen végzett
hatasd gyakorlatok hozzajarulnak a sportmozgasok

nyGjté hatékony

végrehajtasahoz.
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2. MELLEKLET - SZTENDERDTABLAZATOK

netfit 0000
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E (10 <148 14,9-20,1  20,2-24,4 24,5 < (10) <88 8,9-22,4  22,5-33,1 332s
K 11 <152 15,3-20,8  20,9-25,5 25,6 < D <87 8,8-23,6  23,7-353 35,4 <
E (12} <156 15,7-21,4  21,5-26,4 26,5 < (12} <83 8,4-23,6  23,7-358 35,9 <
wo P <16,1 16,2-22,2  22,3-27,2 27,3 ® <77 7,8-22,8  22,9-34,9 35,0 <
ﬁ (14) <167 16,8-22,9  23,0-27,9 28,0 < (14) <7,0 7,1-21,3  21,4-33,1 33,2<
§ (15) <173 17,4-23,5  23,6-28,5 28,6 < (15) <65 6,6-20,1 20,2-31,4 31,55
o« O <178 17,9-24,1  24,2-29,1 29,2 < (16) <64 65-20,1  20,2-31,5 31,6<
= (17] <183 18,4-24,6  24,7-29,6 29,7 < (17} <66 6,7-20,9  21,0-32,9 33,0<
(187} <185 18,6-24,9  25,0-29,9 30,0 < (18] <69 7,0-22,2  22,3-35,0 35,1 <
eziszoritsers N33 /' Selel, W ckvnvamase | hosrvem | o Hajlékonységi
) 9) / teszt (cm) teszt (db) teszt (db) teszt (cm) ) el
Ele;‘l,(or Fokozott < < < < < < < < < < El:t",mr
S O <88 8,9-11,2 11,3 113= 4s 4s 15-30 - (7]
E (8] 10,3  104-13,1  132s 118 < 5< 6= 15-30 é (8) 20 =<
§ (9] <119  120-152  153s 123< 6= 9= 15-30 g (9] 20 =<
E O <137  13,8-17,3  174< 128 < 7s< 12< 23-30 < (10) 20 =
E (11) <157  158-19,9  20,0= 135 < 8= 15 < 23-30 % (11) 20 =
§ (12) =183  184-231  232s= 148 = 10= 18 = 23-30 = (12) 20 =
S @ <21,8  21,9-27.4  275% 160 < 12< 21= 23-30 i' ® 20
I 14 <256  257-32,2 323s 171= 14 s 24 < 23-30 B Q 20 =
= (15) <289  29,0-363  364s< 180 = 16 = 24 = 23-30 (15] 20
(16) =314  31,5-39,3  394s 188 < 18 < 24 < 23-30 (16) 20 =<
(17) =331  33,2-414  415s= 195 = 18 = 24 = 23-30 (17] 20 =
18’ <343 34,4428 = 429s 201 < 18< 24 < 23-30 18] 20 <

20 méteres alloképességi ingafutas teszt

Fokozott fejlesztés sziikséges Fejlesztés sziikséges
éle'tkor

Aerob kapacitas
(ml/kg/min)

(év)

-

fra

2 Aerob kapacitas Aerob kapacitas

o (ml/kg/min) (ml/kg/min)

2 O

g e A TESZT MEGISMERESE ES VEGREHAJTASA JAVASOLT.

E A SZTENDERD ALAPJAN TORTENO MINGSITES AZ ELETKORI SAJATOSSAGOK MIATT NEM JAVASOLT.

a O

s O < <373 10-16 37,4-40,1 17 < 40,2 <

= @ <373 13-19 37,4-40,1 20 < 40,2 <

8 @ < <376 17-23 37,7-40,2 24 < 40,3 <

E ® <22 <386 23-29 38,7-41,0 30s 41,1s

c O < <396 29-35 39,7-42,4 36< 42,55

§ (15] <406 35-41 40,7-43,5 42 < 43,6 <

E (16) <38 <41,0 39-46 41,1-44,0 47 < 44,1 =
® <42 S 41,2 43-49 41,3-44,1 50 < 44,2 <
(18’ <45 <412 46-53 41,3-44,2 54 = 44,3 <
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netfit 000000

BMI (kg/m?)

Testzsirszazalék (%)

= Eteticor Fokozott Eleticor Fokozott
) (ev) - Egészség- Fejlesztés < . (év) Egészség- Fejlesztés : .
g Sovany zéna sziikséges ;g{}:::;eess z6na sziikséges sfgﬂf::;?s
o
s O <13,9 14,0-17,9  18,0-20,8 20,9 = (7] <10,0 10,1-20,8  20,9-28,3 28,4 <
<
o (8] < 14,1 14,2-185  18,6-21,9 22,0 < (8] <10,4 10,5-20,8  20,9-28,3 28,4 <
-
=< (9] <144 14,5-19,3  19,4-23,2 233 s (9] <109 11,0-22,6  22,7-30,7 308 <
E (10) <148 14,9-20,1  20,2-24,5 24,6 < Q@ <11,5 11,6-24,3  24,4-32,9 33,0
o (11) <153 15,4-21,0  21,1-258 25,9 < D <121 12,2-25,7  25,8-34,4 34,5
a @ <159 16,0-22,0  22,1-26,9 27,0 = @ <126 12,7-26,7  26,8-35,4 35,5 <
[
u ® <16,6 16,7-22,8  22,9-27,9 28,0 < ® <133 13,4-27,7  27,8-36,4 36,3 <
ﬁ (14) <172 17,3-235  23,6-28,6 28,7 = @ <139 14,0-28,5  28,6-36,7 36,8 <
2 O <177 17,8-24,0  24,1-29,1 29.2< (15) <145 14,6-29,1  29,2-37,0 37,1<
[t
@ (16 <18,1 18,2-24,4  24,5-29,5 29,6 < (16) < 15,2 153-29,7  29,8-37,3 37,4 <
17 ) <184 18,5-24,8  24,9-29,8 29,9 < (17] <158 15,9-30,4  30,5-37,8 37,9 <
(187} <185 18,6-24,9  25,0-29,9 30,0 < 18° <16,4 16,5-31,3  31,4-38,5 38,6 <
et Y Gemeret [ tremeren [ rorss,
mérése (kg) teszt (cm) teszt (db) teszt (db) teszt (cm) i
Eletkor Fok 7 Eletkor
(év) okozo - ss256g- ss256g- (év)
: fejlesztés Egi%f‘s:g Egt;zznsaeg Egif;lsaeg - Egészségzona
a sziikséges
= (7] =84 8,5-10,2 10,3 = 110= 4= 4= 15-30 - (7] <
o L
a O <9.8 9,9-12,0 12,1= 115 = 5s< 6= 15-30 S (8
§ (9] 11,5  11,6-140  141= 120 = 6= 9= 15-30 CE (9]
Q
=10) <135 13,6165 166% 125 < 7s 12= 23-30 < (10)
el 1) <159  160-194  195< 130 < 7 s 15 < 23-30 % D
§ @ <181 182221 222s 133 < 7= 18= 23-30 = @
-
B ® <198  19.9-24,2 24,3 < 135< 7 < 18 < 23-30 2 ®
N @ s211  21,2-257 258s 137 < 7s 18 < 23-30 = O
>
(15) <220  221-268  269s 139 < 7 s 18 < 23-30 (15]
(16) 22,6  22,7-27,6  217s 140 = 7s 18 = 23-30 (16)
@ £232  23,3-283  284s 141= 7 s 18 < 23-30 (17)
18 <236  237-287  288< 142 7s 18= 23-30 18’

kozott fejlesztés sziiksé Fejlesztés sziikséges

Eletkor

(év) Aerob kapacitas Aerob kapacitas Aerob kapacitas
(ml/kg/min) (ml/kg/min) (ml/kg/min)

=

(T8

(=)

o

o

2 O

a o A TESZT MEGISMERESE ES VEGREHAJTASA JAVASOLT.

E o A SZTENDERD ALAPJAN TORTENO MINGSITES AZ ELETKORI SAJATOSSAGOK MIATT NEM JAVASOLT.

sl

N

s @ <9 =373 10-16 37,4-40,1 17 s 40,2 =<

= @ <12 <373 13-19 37,4-40,1 20 =< 40,2 <

s O <14 <37,0 15-22 37,1-40,0 23 40,1<

(13 ) <16 <36,6 17-24 36,7-39,6 25 < 39,7<

-

c O <18 <363 19-26 36,4-39,3 27< 39,4 <

§ ® <21 <36,0 22-30 36,1-39,0 31s 39.1<

4 O <23 =358 24-31 35,9-38,8 32s 38,9 <
(17) <26 <357 27-34 35,8-38,7 35< 38,8 <
(18] <28 <353 29-37 35,4-38,5 38 < 38,6 <
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