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Foglalkozás-
egészségügy

• Választható – növekvő 
stressz, bizonytalanság

•Kell valami olyat 
nyújtani, amiért 
visszahívnak, ami 
a 
munkavállalónak 
hasznos
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50 éves korban a 30 éves túlélési valószínűség

Egészséges
életmód:

~80% esély a 

80 év elérésére

Egészségtelen
életmód:
~40% esély a 80 
év elérésére



Sok kicsi sokra megy



A sziszifuszi 
mindennapi 
erőlködés





Kommunikáció hatása a terápiás 
sikerre

• Mehrabian, 1971 – Silent Messages: nonverbális jelek dominanciája (7% szó, 38% 
hang, 55% testbeszéd).

• Roter & Hall, 2006 – Doctors Talking with Patients: betegelégedettség és
compliance erősen függ az orvosi kommunikációtól.

• DiMatteo & DiNicola, 1982 – Achieving Patient Compliance: empatikus
kommunikáció → akár +19% jobb együttműködés.

• Stewart, 1995 – CMAJ review: jobb vérnyomás-kontroll, kevesebb fájdalom, 
gyorsabb gyógyulás.

• Epstein & Street, 2007 – NIH report: betegközpontú kommunikáció → pszichés
jóllét, hosszú távú jobb kimenetek.



1. Behavioral Psychology (Viselkedéslélektan)
B.F. Skinner és a behaviorista tanuláselmélet szerint a kis, ismétlődő viselkedések 
(megerősítve pozitív következményekkel) stabil szokásokká válnak.
Forrás: Skinner, B. F. (1953). Science and Human Behavior.

2. Habit Formation – Szokásképződés
Wendy Wood és Phillippa Lally kutatásai kimutatták, hogy a kis szokások rendszeres 
ismétlése automatikus viselkedéssé válik, kb. 66 nap alatt.
Lally P, et al. Eur J Soc Psychol. 2010;40(6):998-1009.

3. Self-efficacy & Goal-setting
Albert Bandura: a kis sikerek („mastery experiences”) növelik az önhatékonyságot, 
ami fenntartja a viselkedésváltozást.
Bandura, A. (1997). Self-efficacy: The Exercise of Control.

4. Kaizen és folyamatos fejlesztés
A Kaizen-elv is a folyamatos, kicsi lépések kumulatív hatására épít – a compound
effect elmélet „organizációs” megfelelője.
Imai, M. (1986). Kaizen: The Key to Japan's Competitive Success.

5. Behavioral Spillover és Coaction
A kutatások azt is igazolják, hogy egy pozitív életmódbeli változás (pl. több mozgás) 
spillover hatást válthat ki más területeken (pl. étrend, dohányzás).
Verplanken & Roy, J Environ Psychol. 2016;45:127–135.
•

•



Sok kicsi sokra megy





ÁRTALOM CSÖKKENTÉS 
A KÖRNYEZET VÁLTOZTATÁSA

?



Donányzás ártalom csökkentés



Dohányzás ártalom csökkentés -
Biomarkerek





Comparison of Biomarkers Between THS Users and Smokers

Biomarker THS vs Smokers 
(Direction)

Mean Difference 
/ % Change

p-value Confidence 
Interval / Notes

COHb ↓ −50.5% <0.001 Significant 
reduction

Total NNAL ↓ −81.1% <0.001 95% CI significant

WBC ↓ −0.694 ×10⁹/L <0.001 Inflammation 
marker

8-epi-PGF2α ↓ −23.6% <0.001 Oxidative stress 
marker

HDL-C ↑ +0.094 mmol/L =0.002 Improved lipid 
metabolism

sICAM-1 ↓ −11.8% <0.001 Endothelial 
function 

improved

11-DTX-B2 ↓ −30.4% <0.001 Platelet 
activation 
reduced

FEV1% predicted ↑ +2.983% =0.002 Better lung 
function

Central AIx ↓ −2.86% <0.001 Lower arterial 
stiffness



Mit nyerhet a hagyományosan 
dohányzó az ártalomcsökkentéssel?

• Akut előnyök: kevesebb CO, jobb oxigenizáció

• Középtáv: alacsonyabb oxidatív stressz és gyulladás

• Potenciális haszon: lassabb atherogenesis, kisebb CV rizikó

• Betegszempont: fenntarthatóbb, mint a teljes absztinencia



Parázslik - Beleszívnak

Állandó fix hőmérséklet





„A kis, 
következetes 
emlékeztetések

idővel hatalmas 
eredményeket 
hoznak.”



DR MÁTÉ GÁBOR – ADDIKCIÓ - SZENVEDÉS



Tudományos háttér és fő megállapítások

1. Wood & Neal (2016)
*Healthy through habit*
➤ A kis, következetes lépések vezetnek automatizált szokásokhoz. A siker kulcsa: a 

környezeti ingerek és a rendszeres gyakorlás.

2. Gardner (2023)
*Developing habit-based health behaviour change*
➤A tartós változás ismétlődő viselkedésekből épül – ez a compound effect 

tudományos háttere.

3. Michaelsen et al. (2022)
*Functional Mechanisms of Health Behavior Change*
➤Az erős kezdeti motiváció („big boom”) indítja a folyamatot, de hosszú távú

sikerhez folyamatos megerősítés kell.

4. Middleton et al. (2013)
*Long-Term Adherence to Health Behavior Change*
➤ A fenntartás kulcsa a visszajelzés, a közösségi támogatás és az orvosi

utánkövetés.

5. Akash & Chowdhury (2025)
*Small changes, big impact*
➤ A kis, következetes döntések hosszú távon exponenciális egészségnyereséget

hoznak.

6. Wang (2025)
*Comprehending Health Behavior Change and Maintenance*

➤A folyamat két fázisa: indítás (Big Boom) és fenntartás (Compound 
Effect).





Rizikók és limitációk
• Fiatalok edukálása – képek!

• Nikotin-függőség fennmarad

• HbA1c javulás nem bizonyított

• Hosszú távú (10–20 év) adatok nincsenek

• Ipari finanszírozású vizsgálatok → óvatosság szükséges

• A napi dózis nem ellenőrizhető

• Nyálkahártya érzékenység

• Egyéni pulmonális érzékenység 

• A biztonság illúziója

• Az anyagcsere kisebb mértékű, de meglévő károsodása



Az ártalomcsökkentés nem végcél 
egy kapunyitás, 

amelyet követhetnek további egészséges
döntések. C
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Köszönöm a figyelmet!
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