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1. BEVEZETÉS, A RENDSZER HASZNÁLATBAVÉTELE  

1.1. A felhasználói kézikönyv célja  

Jelen felhasználói kézikönyv célja egy olyan részletes leírás a Magyar EgészségTervező Alkalmazásról 

(későbbiekben META), amely bemutatja a felhasználó számára az alkalmazás használatát. A META 

lépésről lépésre, képernyőképekkel illusztrálva, logikusan felépítve kerül ismertetésre. A felhasználói 

kézikönyv tartalmának elsajátítása után, a felhasználó képessé válik az alkalmazás megfelelő és 

hatékony használatára. A felhasználói kézikönyv elérhető és letölthető a következő linkre kattintva: 

https//:egterv.aeek.hu. 

 

 

1.2. Regisztráció egyéni felhasználók számára 

A felhasználói kézikönyv a regisztráció folyamatát kizárólag az egyéni felhasználók számára mutatja 

be, mivel az orvos felhasználók központilag kapnak hozzáférést. 

 

 

Regisztráció lépései: 

1. Belépés a weboldalra: https://egterv.aeek.hu 

2. Kattintás a „Regisztráció” ikonra  

3. A következő adatok megadása szükséges a sikeres regisztrációhoz 

a. Felhasználói név (legyen egyedi, pl.: János55) 

b. Jelszó (tartalmazzon min. 8 karaktert, ebből legalább egy nagybetűt és egy számot, 

pl.: Aeek2015) 

c. E-mail cím (minta@minta.x) 

d. Adatkezelési nyilatkozat (ÁSZF) elfogadása (a „checkboxra” való kattintással). Az 

adatkezelési nyilatkozat megtekinthető a „Nyilatkozat”-ra kattintva. 

https://egterv.aeek.hu/
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Miután a felhasználó megadta a regisztrációhoz szükséges adatokat, értesítést kap, hogy a megadott 

e-mail címre ideiglenes jelszó érkezett. A felhasználó ezzel az ideiglenes jelszóval tud belépni a META 

felületére, ahol új jelszó megadása szükséges.  

 

 

1.3. Bejelentkezés egyéni felhasználók számára 

  

A felhasználói fiókkal rendelkező felhasználó az alkalmazás felületén a bejelentkezés gombra kattintva 
kezdeményezheti bejelentkezését. Ebben az esetben az alábbi adatok megadása szükséges: 

- felhasználónév  
- jelszó. 
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1.4. Elfelejtett jelszó 

 

Amennyiben a felhasználó elfelejtette jelszavát az „Elfelejtett jelszó” gombra kattintva igényelhet újat.  

Felhasználói neve megadása után a fiókhoz tartozó e-mail címre érkező levélben található linkre 

kattintva a fiókhoz új jelszó adható meg. Az új jelszót meg kell erősítenie a felhasználónak.  

1.5. Elfelejtett felhasználói név 

Amennyiben a felhasználó elfelejtette felhasználói nevét, az általa megadott e-mail címmel és 

jelszóval tud belépni. 

 

1.6. Kilépés, kijelentkezés 

 
A felhasználó az alkalmazás felületén található „Kilépés” ikonra kattintva tud kijelentkezni az 

alkalmazásból. A felhasználó által adott válaszokat a kilépést követően automatikusan 

elmenti a rendszer.  
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2. AZ ALKALMAZÁS KEZELÉSE 

2.1. Bejelentkezés 

A felhasználó a bejelentkezés után olyan felületet lát, amelyen megtalálhatóak azok a kérdőívek, 

amelyek kitöltése szükséges ahhoz, hogy az alkalmazás kiértékelje azokat, és eredményeket adjon. 

Továbbá a felületen megtalálhatók a korábban kitöltött kérdőívek eredményei, illetve az ezek alapján 

készített cselekvési tervek, tevékenységlisták és naplók. 

 

A felületen a kitöltés időpontjával és a kitöltő által megadott adatokkal együtt jelenik meg, hogy a 
felhasználó eddig milyen kérdőíveket töltött ki. Módosításra csak a legutóbb kitöltött kérdőívek esetén 
van lehetőség.  

Minden kérdőív validált, és nemzetközileg elfogadott. Az eredmények számításához szükséges 
algoritmus változtatás nélkül szerepel az alkalmazásban. 

A kérdőívek a következő kategóriákba tartoznak: 

1. Személyes adatok 
2. Társadalmi-gazdasági háttér 
3. Egészséggel kapcsolatos kérdések 
4. Családi kórtörténet 
5. Egyéni kórtörténet 
6. Fizikai állapot 
7. Táplálkozás 
8. Folyadékfogyasztás 
9. Mozgás 
10. Alkoholfogyasztás 
11. Dohányzás 
12. Lelki egészség 
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A piros színnel megjelenő piktogram kockázatot jelent. A zöld színnel megjelenő piktogram azt jelenti, 

hogy nincs kockázata az adott témára vonatkozóan, míg a szürke színnel megjelenő piktogram azt 

jelenti, hogy a témához kapcsolódó kérdéseket nem töltötte ki a felhasználó.  

 

 

2.1.1. Személyes adatok 

A személyes adatok kérdőív csillaggal jelölt részeinek kitöltése minden esetben kötelező, mivel ez 

azonosítja a felhasználót. A személyes adatok változtathatóak az előző adatok felülírásával. 

A következő adatok megadása kötelező: 

a.Név 

b.Születési idő  

A következő adatok megadása opcionális:  

a.Irányítószám 

b.E-mail cím  

c.Mobiltelefonszám  
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2.1.2. Társadalmi-gazdasági helyzet  

 

A társadalmi-gazdasági helyzetre vonatkozó kérdések megválaszolása opcionális a felhasználó 

számára, de szerepel a kitöltendő modulon belül olyan kérdés is, amelynek megválaszolása pontos 

eredmények kiszámításához szükséges (pl.: Mi az Ön neme?), ezen kérdés megválaszolása 

mindenképp ajánlott. 
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2.1.3. Egészséggel kapcsolatos kérdések 

 

A kérdések a felhasználó általános egészségi állapotára kérdeznek rá, illetve arra, hogy a kérdéseket 

megválaszoló egyén hogyan értékeli saját egészségét és az egészséget általában? Továbbá milyen 

élményeket társít az egészséghez? 

 

 

2.1.4. Családi kórtörténet  

 

A családi kórtörténet kérdéssor a kitöltő felmenőivel (anya, apa, bármelyik testvér) kapcsolatos, fiatalon 

vagy később, már diagnosztizált, krónikus betegségekre kérdez rá.  

A felsorolt betegségeknél a felhasználó az adott betegségek közül tud választani, míg az „Egyéb 

betegség” ikonnál nincs betegségek közüli választási lehetőség, a felhasználó önállóan írja be, hogy 

milyen betegség volt a felmenői között. 
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2.1.5. Egyéni kórtörténet  

Az „Egyéni kórtörténet” modulban a felhasználónak lehetősége van arra, hogy diagnosztizált 

betegségeit rögzítse. Valós vagy vélt várandósság esetén szakorvos felkeresése javasolt. 

 
 

2.1.6. Fizikai állapot 

 

A modulban található kérdésekre adott válaszok alapján számított eredmények azt 

mutatják, hogy ezek eltérnek-e a normál értékektől (testsúly, vérnyomás)?  
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A testtömeg index értékeket automatikus kiszámítja a szoftver a testsúlyból és testmagasságból. 

A szűrésekre vonatkozó kérdések kitöltése opcionális. Laboreredmények közül pedig az egy évnél 

nem régebbi eredmények az elfogadhatóak.  
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2.1.7. Táplálkozás 

A táplálkozásra vonatkozó kérdések megválaszolása opcionális a felhasználó számára. Az ebben a 

modulban található kérdések az egyén általános táplálkozási szokásaira vonatkoznak.  
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2.1.8. Folyadékfogyasztás  

 

A folyadékfogyasztásra vonatkozó kérdések megválaszolása a táplálkozásra vonatkozó kérdésekhez 

hasonlóan opcionális. A két modul összefügg, és kiegészíti egymást. Mindkét modulban található 

kérdések validált, nemzetközileg elfogadott kérdések.  

 

 

2.1.9. Mozgás  

A modulban található kérdések a felhasználók általános fizikai aktivitására kérdeznek rá. 

A mozgás pontos definíciója megtalálható a kérdések mellett található infóbuborékban.  

A mozgásra vonatkozó kérdések is validált kérdések, az eredmények kiszámítására vonatkozó 

algoritmus nemzetközileg elfogadott. 
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2.1.10. Alkoholfogyasztás 

 

A felhasználó alkoholfogyasztási szokásaira az alábbi kérdéssor kérdez rá. Kitöltése opcionális, de 

kitöltés nélkül az alkoholfogyasztási kockázat algoritmusa nem értékelhető. 

Az alkoholfogyasztásra vonatkozó kérdőív szintén validált, algoritmusa nemzetközileg elfogadott. 

(AUDIT-10). 

Mértékegységre vonatkozó információk a kérdések mellett található infóbuborékban jelennek meg, 

nemzetközi mértékegységek alapján kerültek meghatározásra. 
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2.1.11. Dohányzás  

 

A dohányzási szokásokra vonatkozó kérdések kitöltése opcionális, viszont a teszt kitöltése nélkül a 

dohányzási kockázat algoritmusa nem értékelhető. 

A kérdőív alapja a Fagerström-féle nikotinfüggőségi teszt. 
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2.1.12. Lelki egészség  

 

A következő modul a lelki egészségre vonatkozó kockázatokkal foglalkozik. A kérdőív ezen részének 

kitöltése szintén opcionális. A depresszió és szorongás kockázatára mutató elemek validált kérdőívek 

részei, ezek algoritmusai nemzetközileg elfogadottak.  

 

 

2.2. Kérdőívek kiértékelése  

 

A Magyar EgészségTervező Alkalmazás 10 egészségi állapotra vonatkozó kockázatot értékel ki.  

A kiértékelés a felhasználók által adott válaszok és a nemzetközileg elfogadott algoritmus alapján zajlik. 

A kockázatok mértékét oszlop diagram szemlélteti.  

A vizsgált kockázatok a következők: 

1. Alkohol 
2. Szorongás 
3. Vérnyomás 
4. Kardiovaszkuláris (szív-érrendszeri) 
5. Depresszió 
6. Diabétesz 
7. Táplálkozás 
8. Dohányzás 
9. Túlsúly  
10. Fizikai aktivitás 
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2.3. Hajlandóság megadása, kockázatok sorba rendezése  

 

A felhasználó a rendszer által kiértékelt kockázatokat állíthatja olyan sorrendbe, amilyen sorrendben 

hajlandó a kockázatokkal foglalkozni.  

A kérdőívet kitöltő egyén saját kockázati ikonjait húzhatja át a számozott négyzetbe/négyzetekbe, az 

általa felállított fontossági sorrendben. Ezek a négyzetek a kockázati ikonok számával egyeznek meg, 

de a cselekvési terv elemeinek összeállításánál csak az első 3 kockázatot veszi figyelembe a rendszer.  

 

 

 

A felhasználó által megadott hajlandósági sorrend alapján a rendszer oszlopdiagramon szemlélteti az 

adott kockázatok mértékét.  

A legmagasabb oszlop jelenti a legnagyobb, a legalacsonyabb oszlop pedig a legkisebb kockázatot. 

A felhasználónak ekkor még lehetősége van arra, hogy a korábban megadott hajlandósági sorrenden 

módosítson a rendszer által oszlopdiagramon szemléltetett kockázatok mértéke fényében. 
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Az oszlopdiagramokra kattintva az egyes témakörök szerint rövid tájékoztatást kap a felhasználó az 

általa kiválasztott kockázatról. 

 

2.4. „Zöld út” 

Amennyiben a kérdőívek kitöltése után az egyénnek nincs kockázata, három olyan területet javasol a 

rendszer az egészségi állapot fenntartása érdekében, ahol az egyén megfogalmazhatja 

egészségcéljait függetlenül attól, hogy nincs kockázata. 

A három terület a következő: 

- Fizikai aktivitás 

- Lelki egészség 

- Táplálkozás 

Amennyiben a felhasználónál nem jelenik meg kockázat, nincs lehetőség hajlandósági sorrendet 

állítani, a kérdőív kiértékelése után az egészségcélok meghatározása következik. 

 

2.5. Egészségcélok meghatározás 

A hajlandósági sorrend meghatározása után a „Tenni akarok az egészségemért” gombra kattintva tud 

továbblépni a felhasználó. 

 

Ezt követően az egyén meghatározhatja egészségcéljait a kapott kockázatok ismeretében. A 

hajlandósági sorrend alapján, az első három kockázattal kapcsolatban lehet egészségcélt 

megfogalmazni. Amennyiben háromnál kevesebb kockázata van az egyénnek, 

értelemszerűen csak egy vagy kettő kockázattal kapcsolatban lehet egészségcélt 

meghatározni. 
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A felhasználó kockázati tényezői alapján tudja megfogalmazni az egészségcélt saját szavaival, illetve 

azt, hogy ezt a célt mikorra kívánja elérni.   

A megfogalmazott egészségcél/egészségcélok minden esetben az egyéné/i, egyedi/ek és a jelen 

állapotra vonatkozik/vonatkoznak. 

 

 

A modul kitöltése nem opcionális. Továbblépéshez, és a cselekvési terv elemeinek az 

összeállításához szükséges az egészségcélok meghatározása.  
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Amennyiben meghatározásra kerültek az egészségcélok a felhasználó által, a „Tovább” gombra 

kattintva tudja megtekinteni és kiválasztani a rendszer által javasolt cselekvési terv elemeket. 

 

 

2.6. Cselekvési terv összeállítása  

 

Ebben a modulban a felhasználó kiválaszthatja az általa leginkább megvalósítható cselekvési terv 

elemeket a már korábban megadott kockázati tényezők figyelembevételével.  

Az egyén azokhoz a kockázati tényezőkhöz kap cselekvési tervet, amelyeket a hajlandósági sorrend 

alapján az 1-3. helyre rakott, és amelyekhez megfogalmazta az egészségcélját is.  
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2.6.1. A cselekvési terv összeállításának lépései  

Első lépésként a felhasználónak lehetősége nyílik arra, hogy a „Kérem válasszon” ikonra kattintva 

kijelölje azt a kockázati tényezőt, amellyel foglakozni szeretne.  

Ezt 1-3. kockázati tényezőig tudja megtenni. Egy terület cselekvési terv elemeinek kiválasztása 

szükséges, a többi opcionális.  

A könnyen és hatékonyan megvalósítható cselekvési terv lényege, hogy a felhasználó csak olyan 

tevékenységlistát választ ki, ami reális, elérhető, mérhető, elosztható (időben) és konkrét.  

 

Második lépésként az egyén a választott kockázati tényezőre kattint, pl.: Vérnyomás. A kijelölés után 

két „Kérem válasszon” gomb jelenik meg.  

 

Az elsőre kattintva tudja a felhasználó megerősíteni szándékát a választott kockázati tényezőt illetően, 

pl.: „Teszek vérnyomásom csökkentéséért”. 
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A második „Kérem válasszon” ikonra kattintva a cselekvési tervet összeállító egyénnek lehetősége 

nyílik arra, hogy eldöntse mérsékelt vagy jelentős változtatást kíván bevezetni életébe a kockázatok 

elkerülése végett, vagy az egészségi állapotának fenntartása érdekében. 

 

Ezt követően, attól függően, hogy mérsékelt vagy jelentős változásokat kíván elérni az egyén, 

megkapja a rendszer által javasolt cselekvési terv elemeket, tevékenység listákat.  

Ezek olyan általános tanácsok, amelyek akkor válnak egyedivé, ha az egyén kiválasztja a számára 

leginkább teljesíthető elemeket. Ezek az elemek a négyeztre kattintva választhatóak ki a felhasználó 

számára. A „Tevékenységek” elemei általános cselekvési elemeket fogalmaznak meg, míg a „Napi 

tevékenységek” elemei között konkrét, napi lebontásban végezhető cselekvési elemek kerülhetnek 

kiválasztásra. 

A „Zöld +” jelre kattintva lehetőség nyílik további cselekvési terv elemek, tevékenység listák 

megadására a felhasználó által.  

 

Minden, a felhasználó által megfogalmazott cselekvési terv megtekinthető a későbbiekben is. A 

már elmentett cselekvési tervek nem módosíthatóak, de lehetősége nyílik a felhasználónak 

arra, hogy a korábbi cselekvési tervet alapul véve, új cselekvési tervet állítson össze. 
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A „Tovább” gombra kattintva a felhasználó összeállíthatja heti órarendjét. 

 

A heti órarend összeállításához azokat az elemeket használhatja az egyén, amelyeket a „Napi 

tevékenységek” cselekvési elemei közül kiválasztott. Ezeket a cselekvési elemeket úgy tudja a 

felhasználó a kívánt naphoz és időhöz kapcsolna, hogy rákattint a kiválasztott cselekvési elemre, és a 

bal egérgomb folyamatos nyomva tartásával behúzza azt a választott időponthoz. Egy elemet több 

időponthoz is kiválasztható.  

 

Amennyiben az egyén törölni kívánja a választott cselekvési elemet, szintén a kiválasztott elemre 

kattintva, a bal egérgomb folyamatos nyomva tartásával behúzhatja a „Kuka” ikonba, így az törlésre 

kerül.  
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A „Kérem a cselekvési tervet” ikonra kattintva kapja meg a felhasználó az elkészült, személyre szabott 

cselekvési tervet.  

  

 

A cselekvési terv a következőkből áll össze: 

- A kérdőívet kitöltő személy neve, 

- Születési ideje, 

- A kitöltés dátuma, 

- Hajlandósági sorrend, 

- Kockázati sorrend, 

- Átrendezett sorrend,  

- Egészségcélok,  

- Cselekvési terv elemek,  

- Tájékoztató anyagok,  

- Heti Órarend. 
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2.7. Cselekvési terv nyomtatása 

A felhasználó a „Nyomtatás” ikonra kattintva tudja kinyomtatni az elkészült egészség tervet. A rendszer 

PDF formátumba generálja ezt a tervet, így lehetősége van ez egyénnek arra, hogy elmentse azt, vagy 

e-mail-ben továbbküldje.  
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2.8. Újra kitöltés 

 

A kérdőívek újra kitöltésére minden felhasználónak van lehetősége. A felhasználó által korábban 

megadott válaszokat automatikusan elmenti a rendszer. Új kitöltés alkalmával lehetősége van az 

egyénnek arra, hogy ezekkel a mentett válaszokkal együtt módosítson a válaszokon, vagy teljesen új 

kérdőívet töltsön ki korábbi válaszok nélkül. 

Az egészségcélok és a cselekvési terv elemek ismételt megadása szükséges új kitöltés esetén. A 

korábban rendszer által kapott egészségtervet – tartalmazza az egészségcélokat és a cselekvési 

elemeket is – PDF formátumban tudja megtekinteni a felhasználó.  

 

 

3. FELHASZNÁLT KÉRDŐÍVEK 

 

- AUDIT10 alkoholfogyasztásra vonatkozó kérdőív  

- FINDRISC 2-es típusú diabétesz kockázatkiértékelő kérdőív 

- Fagerström nikotinfüggőségre vonatkozó kérdőív  

- BECK depresszióra vonatkozó kérdőív  

- PAYKEL szorongásra vonatkozó kérdőív  

- CAT COPD gyanúra vonatkozó kérdőív 

 

 

4. FOGALOMTÁR 

Egészségérték  

A szolgáltatásút-szervezés (care navigation) feladata az egyén végigvezetése, végigkísérése a saját 

egyéni egészségterve mentén. A lényeg: egészségértéket hozzunk létre folyamatosan, 

csapatmunkában.  

Egészségélmény  

A közösségi egészségszervezés gyökeresen más szemszögből tekint az egészségügyre és azon belül 
az alapellátás feladataira: az egészségügyet szolgáltatásnak tekinti. A szolgáltatásoknak is lehet kézzel 
fogható eleme, de a meghatározó mindig az élmény, ahogy azt az ügyfél megtapasztalja. Az 
egészségügyben az egészségélmény, amit az egyén a szolgáltatás folyamatában különböző 
mértékben tapasztal. 
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Egyéni Egészségterv 

 Az Egészségszervezési Szakmai Irányelv alapján készülő személyre szabott terv, amelynek 

részei: 

o szolgáltatói tevékenységlánc 

o öntevékeny tevékenységlánc 

o öntevékenység támogatása. 

 Az egyén részvételével készül. 

 Az Egyéni Egészségterv az egyéné, amit ő készít saját magának. 

 Az egyén beleegyezésével válik érvényessé. 

 Az Egyéni Egészségterv szakaszolt az egészségügyi cél szerint. 

Prevenció1 
 

Primer prevenció 
Primer prevenció vagy (elsődleges) megelőzés. Középpontjában az egészség általános 
védelme és támogatása áll; célja a betegség kifejlődésének megakadályozása, amely 
végezhető kifejezetten orvosi tevékenységre alapozottan, vagy az egyén aktív 
közreműködésével (egészségre ártalmas hatások kiiktatása, egészségtudatos életmód stb.) 
 
Szekunder prevenció 
A szekunder prevenció (másodlagos) célja a betegségek korai, rejtett, még panaszt nem okozó 
szakaszban való felismerése. Ezáltal az egyén jó eséllyel, kisebb károsodással, alacsonyabb 
költséggel gyógyítható. A szekunder prevenció jellemzően orvosi eszközök segítségével zajlik 
(lásd: szűrővizsgálat), de a laikusok által végzett önellenőrzés is idetartozik. 
 
Tercier prevenció 
A tercier prevenció (harmadlagos) célja a betegségekből fakadó károsodások, a tartós 
egészségdeficitet okozó - életminőséget rontó; funkciózavart, tartós fájdalmat okozó, tartós 
ellátást igénylő - állapotok megelőzése. 
Eszköztárába tartozik a hatékony, korszerű, szövődménymentes gyógyítás és a korai 
rehabilitáció, amivel elkerülhető a definitív károsodások kialakulása. 

 

 

 

 

  

 

                                                      
1 www.fogalomtar.eski.hu – Egészségtudományi Fogalomtár 

http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Eg%C3%A9szs%C3%A9g
http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Betegs%C3%A9g
http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Sz%C5%B1r%C5%91vizsg%C3%A1lat
http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Betegs%C3%A9g
http://fogalomtar.eski.hu/index.php/%C3%89letmin%C5%91s%C3%A9g_%28Quality_of_life%29
http://fogalomtar.eski.hu/index.php/Rehabilit%C3%A1ci%C3%B3
http://www.fogalomtar.eski.hu/

