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SAZETAK

Jo$ su drevni Egip¢ani 1500 god. prije Krista znali da hrana moZe utjecati na bolesti i
utjecaj hrane na nase zdravlje. Prema Hipokratovom ucenju, koje se poklapa s vjerovanjem
starih Egipéana, probava ima vaznu ulogu u odrzavanju zdravlja te je hrana bolesnoj osobi
vaznija od samog lijeka. Poznata je i njegova izjava ,,Neka tvoja hrana bude tvoj lijek, a tvoj
lijek neka bude tvoja hrana* koja nam upravo o tome govori. Danasnji svjetski stru¢njaci za
prehranu i zdravlje se takoder slazu sa Hipokratovom tvrdnjom te naglaSavaju da je hrana
najznacajniji lijek 21. stoljeca. Prehrana pored tjelesne aktivnosti ima vaznu ulogu u
odrzavanju dobrog zdravlja o ¢emu postoji mnogo dokaza. Pravilna prehrana uz umjerenu
tjelesnu aktivnost pridonosi odrzavanju tjelesnog i dusevnog zdravlja, opcoj otpornosti
organizma, a kod djece i mladih pridonosi pravilnom rastu i razvoju organizma. Ona danas
ima jednu od vodec¢ih uloga u kvaliteti Zivota covjeka, u prevenciji, lije¢enju i ozdravljenju
mnogih bolesti. Sastojci poput vitamina, minerala, fitokemikalija pronadenih u hrani imaju
zastitno djelovanje kod bolesti kao S§to su rak, dijabetes, hipertenzija, sréane bolesti i
osteoporoza. Medicina i nutricionizam u suradnji, sve viSe otkrivaju veliki utjecaj pravilnog
naéina zivota i prehrane na cjelokupno zdravlje stanovniStva, a znanstvenici su potvrdili da
pravilan nacin prehrane te zdrav i uredan Zivot mogu biti preduvjet u suzbijanju danas
smrtonosnih kroni¢nih bolesti. Unato¢ ¢injenici kako poremecaji prehrane ukljucuju najraniju
dobnu skupinu, uloga medicinske sestre u preventivnim mjerama treba poceti jo§ u vrticu.
Medicinska sestra/tehnicar bi trebala sudjelovati u sastavljanju jelovnika za vrti¢e, Skole,

bolnice te ostale institucije gdje obitavaju djeca, adolescenti i odrasle osobe.

Kljuéne rije¢i: prehrana, dijeta, nutrijenti, bolesti, lijecenje, zdravlje



SUMMARY

Even the ancient Egyptians 1500 years before Christ knew that food can affect diseases
and the next, and from the works of Hippocrates we learn that doctors from his time knew the
impact of food on our health. According to the teachings of Hippocrates, which coincides
with the beliefs of the ancient Egyptians, digestion plays an important role in maintaining
health and food is more important to the sick person than the medicine itself. His statement
"Let your food be your medicine, and let your medicine be your food" is well known, which
tells us exactly that. Today’s world nutrition and health experts also agree with Hippocrates
’claim that emphasizes that food is the most significant medicine of the 21Ist century.
Nutrition in addition to physical activity plays an important role in maintaining good health of
which there is much evidence. Proper nutrition with moderate physical activity contributes to
the maintenance of physical and mental health, general resistance of the organism, and in
children and young people it contributes to the proper growth and development of the
organism. Today, it has one of the leading roles in the quality of human life, in the prevention,
treatment and cure of many diseases. Ingredients such as vitamins, minerals, phytochemicals
found in food have a protective effect in diseases such as cancer, diabetes, hypertension, heart
disease and osteoporosis. Collaborative medicine and nutrition are increasingly revealing the
great impact of proper lifestyle and nutrition on the overall health of the population, and
scientists have confirmed that the right diet and healthy and orderly life can be a prerequisite
in combating today's deadly chronic diseases. Despite the fact that eating disorders involve
the earliest good group, the role of the nurse in preventive measures should begin as early as
kindergarten. The nurse should participate in compiling menus for kindergartens, schools,

hospitals and other institutions where children, adolescents and adults spending time.

Key words: nutrition, diet, nutrients, diseases, treatment, health
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1. Uvod

Uz tjelesnu aktivnost vrlo vazno mjesto u odrzavanju zdravstvenih navika ima i prehrana,
a za to ima i mnogo neosporivih ¢injenica. Dobra prehrana uz odredene tjelesne aktivnosti
daje doprinos tome da se odrzi dobro tjelesnog i1 dusevno zdravlje, opca otpornost
organizama, a kod mlade populacije pravilnim razvojem i rastom organizma. Kroz
uravnotezenu prehranu provode se klju¢ne aktivnosti za odrzanje zdravog Zzivota, odlicnog
stanja u opéem smislu te isto tako i kao prevencija bolesti. Posebno to vrijedi kod Zenske
populacije koja kroz Zivotne cikluse prolaze kroz odredene promjene u hormonskim i fizi€¢kim
karakteristikama organizma. Rezultati tih promjena su takvi da Zenski organizam zahtjeva
veci razinu nutritivnih vrijednosti da bi mogao obavljati svakodnevne aktivnosti na najbolji
nacin. Isto tako kroz zdrava prehrana podrazumijeva konzumiranje raznolike vrste namirnica,
a sve kako bi se odrzao zdrav Zivot i dobro opée stanje te prevenirale bolesti. Odabir
raznolikih vrsta namirnica podrazumijeva upotrebu vrste namirnica iz svake od skupina —
voce, povrée, Zitarice, mlije¢ni proizvodi te isto tako i namirnice koje sadrze visoku razinu
bjelancevina. Takav odabir namirnica potrebno je konzumirati veci dio zivota, ali naravno
kroz umjerene koli¢ine koje ovise 0 potrebama osobe svake osobe. Bez obzira na sve, takva
zdravija prehrana ne bi trebala sadrzavati namirnice je bogate Secerom, viSom razinom Soli i
zasi¢enim masnim kiselinama. Usvojiti zdrave prehrambene navike ima izuzetnu vaznost za
svaku osobu jer se osim utjeCe na zdrav nacin zivota i $titi od razvoja bolesti i podize kvalitetu
zivota. Svakodnevni odabir ispravne i zdrave namirnice moze pridonijeti podizanju razine

energije i raspoloZenja, a organizmu omoguditi uvjete za optimalno funkcioniranje. [1]



2. Osnovni nutrijenti u prehrani

Nutrijenti se dijele na Sest skupina, a mozemo ih isto tako podijeliti na makronutrijente i
mikronutrijente. U makronutrijente ubrajamo tvari koje sadrze tekuéinu i daju energiju, to su:
proteini, masti, ugljikohidrati. Alkohol daje energentsku vrijednost, ali nije nutrijent od
esencijalne vaznosti. Vitamine i tvari koje sadrze minerale ubrajamo u mikronutrijente. U
sadasnjem trenutku se otprilike Cetrdesetak nutrijenata smatra vrlo bitnim za zivljenje svakog
covjeka (esencijalni nutrijent). Pod esencijalne nutrijente ubrajamo one vrste tvari, koje tijelo
nije u stanju sintetizirati ili nije u stanju ostvariti dovoljne koli¢ine pa ih je potrebno osigurati
kroz prehranu. S druge strane neesencijalne nutrijente organizam sam moze Sintetizirati.
Uvjetnim esencijalnim nutrijentima se nazivaju oni koji u normalnim okolnostima ne
pripadaju pod esencijalne, ali mogu postati esencijalni jer postoje npr. genska greska,
patolosko stanje ili manjak njihovog prekursora.

Glavne funkcije nutrijenata su:

1) osiguranje energije
2) izradba tjelesnog tkiva i organa

3) reguliranje metabolizma [2]

Funkcija

Mutrijent

Primjer

Energija

Ugljikoonidrati

Slukoza je izwvor energije za
stanicu.

Mlasti MMasti swu u obliku Mmasmog tkiva
skiladiSmi oblik energije.
Proteini Wisak unosa probeina iskorista-
wa =e khao iwor enaergije.
Struktura rAasti Plasti su glavna komponenta
stanicne meaerm bramne.
Protteind Froteini su dio miSica i wezivnog

thkiwva.

Mlineralne twari

HKalcij i fosfor su gradivna twar
FOosti.

Regulacija

hAa =i Twore spolne hormeones (SEstro-
=Een).
Proteiri Leptin je probein koji regulira

kolicinu tielesnilh rezervi mMmast.

Ugljikeohidrati

Seferi vezani za cirkulirajués
proteine signaliziraju tretba B
proteine zadrZati u krwvi ili il izl-
Citi preko jetre.

Woda isparava = koZe prelaskornm
wu Elinowvito agregatno stanje ma
racun tielesne toplime,. H- hiladi
Tijebo.

Wit= i

Witamini B-slkupine reguliraju
metabolizam energije. Witammeini
sudjsluju u ekspresiji gemna.

hAinmeralne twari

Matrij regulira volurmsemn koo

Tablica 2.1. Funkcija nutrijenta u organizmu covjeka

lzvor: Sostaric¢ Z.: Energentske i nutritivne potrebe, Laboratorij za znanost o prehrani

Prehrambeno-biotehnoloski fakultet Sveucilista u Zagrebu, Zagreb, 2008.




2.1. Piramida prehrane

Pod pojmom piramida prehrane smatra se plan prehrane kojim se Zeli naglasiti vaznost u
sastavljanju nutritivnih vrijednosti hrane ka o zdrav nacin Zivota. Takva piramida zdrave
prehrane prvotno je objavljena od strane Americkog ministarstva poljoprivrede. Ona daje
informacije i vodi ljude kroz to §to moraju konzumirati svakodnevno i pomaze pri formiranju
jelovnika, a isto tako bitna je jer daje informaciju kolika je koli¢ina hranjivih tvari potrebna
organizmu u svakodnevnici. Kao takva sluzi ljudima za ocuvanje zdravstvenog stanja i

kondicije uz pomo¢ pravilne prehrane. [3]

Prva piramida zdrave prehrane obavljena je 1992. godine od strane Americkog
ministarstva poljoprivrede, dok je njena izmjena napravljena 2005. godine. Glavna promjena
uCinjena je u njezinom izgledu. Piramida koja je bila u dvije dimenzije, sad je u
trodimenzionalnom obliku sa naglaskom na vaznost tjelesne aktivnosti, te se u tu svrhu na
jednoj strani stavila slika osobe koja se kre¢e piramidom prema gore. To isti¢e da je vrlo bitno
vjezbati kako bi se ostvarila i odrzala zdrava ravnoteza u zZivotu. Prijasnja linija piramide koja
je bila vodoravno povucena, sada je pretvorena u okomitu i1 spuSta se s vrha prema dnu.
Narancastom bojom oznacene su zitarice, zelenom bojom oznaceno je povrce, Crvenom voce,
zutom ulje i masti, plavom mlijeko i mlije¢ni proizvodi, a ljubi¢astom mesa, ribe i mahunarke

koje bi se trebale konzumirati svakodnevno. [3]

Prva prehrambene preporuke javile su se cak i prije nego Sto su se otkrili vitamini i
minerali. Prvi vodi¢i o prehrani nastali su oko 1920-ih, a oni su u sebi sadrzavali ve¢inom
smjernice o prehrani male djece. Inicijativom tadasnjeg predsjednika Amerike 1943. razvijena
je preporuka u obliku programa koji daje informacije o svakodnevnim potrebama za
energetskim vrijednostima u obliku kalorija i koliko je zapravo potrebno unosenje hranjivih
esencijalnih namirnica. Prva vrsta preporuka bila je podjela namirnica u sedam osnovnih
skupina: mlijeko i mlije¢ni proizvodi, vocée i povrée, jaja, ribe i meso od peradi, skupina
zitarica i kruha, te zadnja skupina masti. Takav vodi¢ za prehranu sadrzao je preporuku da se

svakodnevno mora konzumirati jedno jaje. [3]



Da bi se ispunile potrebe unoSenja dovoljnih koli¢ina energetskih i nutritivnih tvari, vrlo je
bitno da se postavi balans obroka i pravilnije kombiniraju namirnice iz svake od Sest glavnih
skupina. Pravilan odabir namirnica doprinosi boljem fizioloskom i psiholoskom statusu
organizma kao i povecanje otpora na stresne situacije, odredene infekcije i pojavu bolesti. Ali
isto tako vrlo je vazno da se misli i na pravilan unos pojedine skupine namirnica koja
osiguravaju energiju za odrzavanje tjelesnih funkcija (disanja, mentalnog rada, cirkulacije,
probave). [4]

Mlijecni
proizvodi

"
/ % > R « Puretina
e Riba | S Q jaja
1 -2 porcije
oy Integ. Zitarice
4porc1]e
Lt z \ Vocée
f 2 - 3 porcije
. / + "\ Voda
Z "‘::
@ Vo

ﬂ%..ﬂ@@ﬂ%-ﬂ

Povrée
3 - 4 porcije

Slika 2.2. Piramida prehrane
Izvor:http://www.herba.hr/storage/upload/zdravi_kutak/piramida_pravilne_prehrane 944
30 _222250.jpg.axd?width=800&height=600&crop=auto&quality=80



3. Skupine namirnica kao izvori nutrijenata

Hranjivim tvarima i nutrijentima se nazivaju tvari koje ¢ovjek treba unositi u organizam
svakodnevno radi izgradnje i da bi dobio adekvatnu energetsku vrijednost koja mu je potrebna
da bi zivio i radio. Prirodnim hranjivim tvarima se smatraju sve one tvari koje su sadrzane u
hrani. Osnovnim hranjivim tvarima nazivaju se: ugljikohidrati, masti, bjelan¢evina, vitamini,
mineralna tvar i voda. Pod ostalim hranjivim tvarima ubrajamo organsku kiselinu, alkohol,

enzime, hormone, fitokemikalije.
Osnovna hranjiva tvar moze biti podijeljena na sljedece kriterije:

1. Po koli¢inama koje se dnevno unosi u organizmu
a) makronutrijenti (¢ine veéi dio prehrane — ugljikohidrati, masti, bjelancevine)
b) mikronutrijenti (potrebni u relativno malim koli¢inama ali imaju brojne vazne uloge u

o¢uvanju zdravlja.)
2. Porijeklo tvari:
a) organsko podrijetlo ( ugljikohidrati, masti, bjelanc¢evina, vitamine)

b) tvar anorganskih porijekala ( mineralne tvari, vitamini, voda)

3. Prema ulogama u organizmima, hranjivu tvar mozemo podijeliti na [5]:

HRANJIVE TVARI
l 1 |
ENERGETSKE GRADIVNE ZASTITNE
-ugljikohidrati -bjelancevine -vitamini
-masti -minerali -minerali

-bjelancevine

Slika 3. Podjela hranjivih tvari

Izvor: https://edu.cooking-tour.eu/hrana-i-hranjive-tvari/



https://edu.cooking-tour.eu/hrana-i-hranjive-tvari/

3.1. Zitarice

Zitaricama (p3enica, riza, kukuruz, zob, raz, je¢am, proso, heljda, kvinoja) smatraju se one
vrste kultura iz travnate porodice kroz koje se uzgoji njihovo sjeme, a koje daju osnovnu
hranu za ljude i Zivotinje u domacinstvima. Hrana koja u svom sastavu ima zitarice je: kruh i
peciva, tjestenine, pahuljice koje se jedu za doruc¢kak. Kao glavni sastojak Zitnih namirnica se
navode ugljikohidrati. Oni sadrzavaju oko 70-ak posto u dijelu zita koji je jestiv. Najvise
sastava ¢ini od celuloza i Skrob. Zbog visokog postotka Skroba zito je jeftina, a isto tako i
namirnica koja daje veliku sitost. S obzirom na ukupni broj oranica, njih 70-ak posto je
zasijano sa Zitaricom, od koji je 30-ak posto posadeno sa pSenicom, najrasprostranjenijom

Zitaricom.

Koristenje zita kroz prehranu:
e kroz nepreradeno stanje (cijela zrna),
e kroz oljustena zrna (rafiniranje), najveci broj slucajeva putem mlinskih preradevina

(' brasno) i sli¢ni proizvodi kao §to su kruh, peciva, tijesta. [6]

Slika 3.1. Zitarice

Izvor: https://ordinacija-petricevic.hr/wp-content/uploads/2019/12/itarice-
e1575554562614.jpg



Ako se uzmu u obzir nutritivne vrijednosti, one se mogu podijeliti na dvije razli¢ite
skupine. Zrna su sastavljena od ljuske, endosperma, klica i skuteluma. S druge strane
rafiniranjem zitarice se uklanja ljuske i klice i ostavlja se samo endosperm u proizvodu.
Ljuska ima znatne koli¢ine prehrambenog vlakna, bioloski vrijednih bjelan¢evina, a isto tako i
vitamina B kompleks, Zitarice koje su cjelovite imaju veé¢i sadrzaj takvih vrijednosti.
Endosperm se smatra kao najvazniji dio prehrane, on sa¢injava 85 % zrna, sadrzava $krob i
bjelanéevinu, a isto tako u njemu su vitamini i zeljezo. Pri slozenom mljevenju endosperm se
odvaja od perikarpnog dijela, aleuronskog sloja i klica, a brasno koje se time dobije bijele je
boje i sadrzi nisku razinu masti, pa se teze moze pokvariti. Kako je razina ekstrakcije u
manjoj mjeri tako se i braSno smatra finijim i ima svjetlu boju, a stupnjevi njegove
iskoristenosti se povecavaju. Bioloske vrijednosti brasna opcenito su ovisne o stupnjevima
ekstrakcija, stoga vecu bioloSku vrijednost ima crno brasno. Proteini u Zitaricama sadrZani su
0ko 5-10 % i oni nisu u kompletnom sadrzaju, pojavljuje se nedostatak lizina, a kod kukuruza
nedostatak triptofana. Pa ih je zbog tog razloga jako dobro jesti u kombinaciji s ribama,
mesnim proizvodima, to jest onim namirnicama koji imaju visoku proteinsku razinu
nutrijenata. Tu u obzir dolazi i mahunarka jer je bogata lizinima. Kroz brasno se jeftinije i
redovitije opskrbljujemo vitaminom skupine B, s druge strane kod drugih namirnica brasno
nije takav izbor zbog pojave vitamina E. Cesto se u nutricionisti¢kim preporukama naglasava
vaznost da se Kkoriste cjelovite Zitarice jer one sadrze odredene komponente u tvarima koje
daju pozitivan utjecaj probavnom sustavu, smanjeni rizik od pojave dijabetesa i nekog

karcinoma, a isto tako ne manje vazno je to da doprinose zdravijem i boljem krvozilni sustav.

[7]



3.2. Voce i povrce

Voce 1 povrée pripadaju u skupinu namirnica koje imaju jako siromasne koli¢ine energije, ali
su jako na cijeni jer imaju povecanu razinu vitamina i minerala, te isto tako vise vlakna u sebi

te niz fitokemikalija za koje se kazu da imaju povoljan utjecaj na zdravlje.

,Medu fitokemikalijama voca i povréa najznacajniji su:

e karotenoidi (Zuti i narancasti plodovi, tamnozeleno lisnato povrce)
e glukozinolati/indoli (brokula, kupus, cvjetaca, prokulice)

e kumarini (povrce i citrusno voce)

e flavonoidi (vecina voca i povrca)

e fenoli (vecina voca i povréa, zeleni €aj, vino)

e izoflavoni (soja)

e spojevi alijuma (CeSnjak, luk).“ [8]

Svaka od ove dvije skupine dobro utjece na ljudski organizam jer u svom sastavu sadrzi
tekucine, npr. voce sadrzava 80-95 % vode u sebi. Djelotvornost vode je takva da ona u
zelucu ima utjecaj na sekrecije solnih kiselina i pepsin, a isto tako i na sekrecije crijevnog
soka. Kod povrca se isto tako nalaze sli¢nosti u karakteristikama s obzirom na sadrZaj vode.
Neka istrazivanja pokazuju da je diSni sustav slabije otporan kod djece koja manje unose
voce, povrce i ribu. [8]

Voce u sebi sadrzava vocénu kiselinu koja moZe biti limunskog, vinskog ili jabuc¢nog
okusa. Ona u sebi sadrzava otprilike oko 3% tekucine 1 daje vocu okus svjezine. Voda u
njemu ima visok utjecaj na kvalitetu i odrzavanje zrelosti, od trenutka kada se ono ubere,
transportira i ¢uva. Velika koli¢ina vode i1 osjetljivi sastav pogodni su za mikrobiolosko
kvarenje. Ugljikohidrati kod voca su jednostavni i slozeni, a ima ga u razmjernoj koli¢ini (do
20-ak %). Kod zrelog vo¢a dominiraju jednostavni (glukoze, fruktoze i saharoze), a njihovi

omjeri i sadrzaji se razlikuju ovisno o vrsti voca. [9]



Povrce je dio povrtlarstva i najvise se upotrebljava u ljudskoj prehrani. U upotrebi se moze
naci dok jos$ nije preradeno i u preradenim stanjima ili svjezi, osuseno, u konzervama ili kao

zamrznuto.

S obzirom na nacin pripreme razlikuje se:
- povrée koje je sirovo ( salata);
- kuhano (u varivima: kelj, kupus, mahunarke);

- pe€eno, przeno, izpirjano ( krumpiri, paprike..);

Podjela povréa prema dijelovima povréa koji se koriste za pripremanje jela: lisnato,
cvjetasto, mahunasto, plodasto (rajcica, paprika, patlidan, krastavci, tikve), stabljiasto
(Sparoga, korabica), lukovicasto (luk, ceSnjak, poriluk, vlasac), korjenasto (mrkva, perSin,
celer, rotkvica, repa, cikla, hren), gomoljasto (krumpir, slatki krumpir), gljive. Smatraju se
energetski slabim izvorom jer kod njih je jako mali udio bjelanéevina, masti i ugljikohidrata.
Zbog toga je povrée vrlo dobro dijetnu prehranu. Uz djelovanje crijevne celuloze pojavljuje se
plin koji pojaca gibanje crijeva, a to ima za rezultat ubrzano prolaZzenje hrane kroz njih, $to
daje utjeCe na bolju probavu i smanjenu moguénost pojave raka crijeva. Kod ljudi koji
konzumiraju prehranu bogatiju celulozama rijetko se pojavljuje ovakva vrsta raka, dok sa
druge strane dolazi do smanjenja apsorpcije masnoce i kolesterola u organizmu, pa isto tako

celuloza stiti od pojave debljine i Sec¢ernih bolesti. [9]

Slika 3.2. Vocée i povrée

Izvor: https://www.tportal.hr/media/thumbnail/w1000/111529.jpeg



3.3. Mlijeko i mlije¢ni proizvodi

Mlijeko od krava se dobiva tako da ih se muze otprilike 15-ak dana prije i 8-9 dana poslije
Sto se otele, a takva pojava je proizvod stimulacije mlije¢ne Zlijezde; ostala mlijeka mogu biti
ov¢jeg, kozjeg i drugog podrijetla. Smatra se da mlijeko ima ulogu najpotpunije namirnice, pa
se mala djeca u dobi dojenja mogu razvijati i rasti samo uz hranjenje mlijekom. lako u sebi
sadrzi visoku razinu vode ono je namirnica koja je jako bogata i ima visoke energetske
vrijednosti. U malim koli¢inama nadopunjuje manje vrijednosti bioloskih bjelanc¢evinalQ]
Mlijeka koja u sebi sadrze otprilike 300-tinjak nutrijenata, imaju vrlo povoljan odnos
prehrambene i zaStitne tvari uz visok udio vode, smatraju se hranom koja je prirodno
savrSena. [11] Mlijeko sadrZava vece koli¢ine kalcija nego $to se to moze pronaci u bilo kojoj
drugoj namirnici. Manjak kalcija smatra se velikim problemom za vecinu stanovnika u
svijetu, a to je posljedica manje konzumacije mlijeka i mlije¢nih proizvoda. Istrazivanja
pokazuju da ljudi u takvim zemljama gdje se manje konzumira mlijeko Cesto i nizeg rasta
nego ostali koji ga konzumiraju. Sadrzanost nutrijenta kod mlije¢nog proizvoda se uvjetuje
kemijskom sastavnicom sirovih mlijeka koja odreduju i daljnje postupke u mljekarskim

industrijama. [12]

Slika 3.5. Mlijeko
Izvor: https://www.vecernji.hr/media/img/a6/22/0f386a3fdffalef75105.jpeg
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3.4. Meso i riba

Meso i riba predstavljaju bogate izvore bjelanéevina, zeljeza, fosfora i B vitamina, a isto
tako i cinka. Najvaznije je ono meso kod kojeg je sadrzaj bjelancevine visi od 15-ak posto.
Najvise se koristi meso od krave, svinje, ovce, peradi i ribe. Crvena mesa su junece, janjece,
svinjece. Prema potro$nji mesa, meso peradi zauzima drugo mjesto odmah nakon svinjetine.
U mesa od peradi spadaju: mesa od pili¢a, kokosi, purice, patke i guske. Takvo meso je dobro
jer sadrzava bjelancevine, Zeljezo i vitamin B. Isto tako sadrzava esencijalne aminokiseline
koje su potrebne organizmu, te se ne mogu nadomjestiti na drugi na¢in osim konzumacijom
peradi. Na drugoj strani se nalazi riba C¢iji hranjivi sastav ovise o vrsti riba. U svom sastavu
ima bjelancevine (20-ak %) , vodu (80-ak %) te masnoca (0,5-20%). Ribe sadrzavaju u sebi

fosfore, zeljezo, kalcij, magnezij, natrij, jod, te isto tako i vitamine A i B. [13]

S obzirom na podrijetlo riba moze biti slatkovodna i slanovodna. Hranjive vrijednosti su
ovisne o tome koliko je stara riba, koja je vrsta ribe i kako se hrani.
Ako se gleda prema sadrzaju masnoca u ribi, dijele se na:
e posne: manja koli¢ina od 0,5 % masnoce
e polumasne: manja koli¢ina od 10 % masnoce

e masne: imaju koli¢inu visu od 10 % masnoce. [14]

Slika 3.4. Meso i riba
Izvor: https://body.ba/ishrana/suplementi/da-li-je-riba-meso/7065
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3.5. Jaja

Jaja imaju takav sastav da se iz njih moZe razvijati novi organizam, prema tome imaju vrlo
visoku razinu hranjive vrijednosti. U opéenitom smislu ona sadrzavaju najvisu koli¢inu vode
koja je preko 70 % (bjelanjak ima oko 85%, a zumanjak 50-ak %). Razlikuju se u sastavu
bjelanjka i zumanjka, a u prosjeku svako jaje sadrzava 12-15 % masti i bjelan¢evina oko 20%.
Mast kod jaja ima veéinom viSu masu kiselina (oleinsku s 50%, palmitinsku, stearinsku i
linolnu). Otprilike 10-ak % masti u njima sadrzi lecitine. Takav sastav ima jaje od kokosi,
ostala jaja moraju imati posebne oznake (pacja, gus¢ja i druga). Jaja su podijeljena prema
klasama odnosno tezini od najtezeg koje je oznaceno slovom S (70-ak grama), pa onda idu
A,B,C,D i do slova E (ispod 40 grama). Prosjek tezine jajeta je oko 50 g, od ¢ega na ljusku
otpada 11% , bjelanjak 58% i Zumanjak 31%. Imaju jako visoku energetsku vrijednost. Dosta
ljudi konzumira i sirovo jaje, na takav nacin ih dodaju voénim miksevima koje konzumiraju
za dorucak, ali u tome treba biti jako oprezan jer se kod sirovih bjelanjaka pojavljuju
antivitamniski avidini, on potrosi biotine dok im daje pri tome nekorisne spojeve, pa se moze
dogoditi da se pojavi manjak biotina u prehrani ¢ovjeka. Zato se jaja kuhaju kako bi se avidin

razorio i uklonio. [15]

Slika 3.5. Jaja
Izvor: https://www.fitness.com.hr/images/articles/602abda3-400a-4639-96be-
e15a58f70581.jpg
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3.6. Masti i slatkisSi

Sam vrh na piramidi pravilne prehrane ¢ine masnoce, ulja i slatkisi koje je potrebno
izbaciti iz svakodnevne prehrane kao §to se moze i vidjeti na samoj piramidi, ili da ih se
konzumira u manjoj koli¢ini. Masti, ulje i slatkisi sadrze jako puno kalorijskih vrijednosti, pa
ih se smatra jako loSim na¢inom prehrane. U skladu sa takvim razmi$ljanjima potrebno je
izbjegavati namirnice koje imaju rafiniran Sec¢er npr. bezalkoholno slatka pi¢a, bomboni,
Cokolade, kolaci, keksi, sirupi, marmelade, potrebe u organizmu za slatkim treba smanyjiti
prirodnim sokom od voca, vo¢em koje je osuSenom, a isto tako Secer zamijeniti medom.
Masti je potrebno konzumirati zbog toga $to su masne kiseline neophodne da bi organizam
normalno funkcionirao. Kod izbora masnoce i ulja za pripremanje obroka bitno je izbjeci
masnocu od zivotinja i pronaéi joj zamjenu u onoj biljnoj. Pretjerana konzumacija masnoce i
slatkoga moze dovesti do kardiovaskularnih oboljenja, ali to nije jedina posljedica takve
prehrane, isto tako pojavljuju se i pretilost, hipertenzija, karcinom, manja tjelesna aktivnost i

jos$ brojne druge bolesti. [16]

Linolna i linolenska kiselina smatraju se najznacajnijim esencijalnim masnim kiselinama.
Omjer njih u majcinom mlijeku 1 u maslinovim uljima je skoro pa identi¢an. Uz davanje
dodatne energije, takvo ulje daje pozitivan utjecaj na razvoj djeteta i dobro je za koriStenje
kao dodatak prehrani u djecjoj dobi. Kod starijih osoba vrlo je bitno da se uspori cerebralno
starenje, kroz istraZivanja koja su provedena doslo se do zakljucka da je konzumacija ovakve
vrste ulja u svakodnevnici dovela do produljenog zivotnog vijeka ljudi koji su ga Koristili.
[17]

Slika 3.6. Masti i slatkisi

Izvor: http://zdravahrana.sveznadar.info/10Sadrzaj/30Prehrana.html
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4. Glad, Zed i apetit

Organizam covjeka vrlo je kompleksan i skoro pa savrSen sustav. Svaka od stanica u
njemu ima odredene funkcije, odredene su tocne kolicine, spajaju se i razlazu s obzirom na
tjelesne potrebe i sve je homeostazi dokle god dajemo organizmu sve ono §to mu treba da bi
kvalitetno funkcionirao. Ljudsku potrebu za konzumacijom hrane i vode smatra se jednom od
osnovnih potreba, a ona se regulira unutar ljudskog tijela prema osjecajima kao $to su glad,
zed 1 sitost. Krajem 50-ih godina otkrilo se da Zeludac zapravo nije taj koji nam govori kada
smo gladni ili siti nego da je to informacija koja dolazi iz mozga. UnoSenje hranjivih
vrijednosti regulirano je na kompleksan nacin, a u takvom reguliranju sudjeluje mozak,
zeludac, jetra, crijeva i masno tkivo. Isto tako ukljucuje se i probavni hormon i hormon koji
lu¢e masna tkiva. Oni daju signale hipotalamusu, a te signale posalje i kora mozga koja se
stimulira kada gledamo hranu ili osjetimo miris i okus. Signal stize i od strane sustava
probave i on informira hipotalamus o tome koliko hrane ima u Zelucu, a isto tako dolaze i

kemijski signali potaknuti od krvi koji govore o tome kada je doslo do zasi¢enja. [18]

Aktivacija osjecaja zedi dogada se kada koli¢ina vode u tijelu ¢ovjeka dostigne vrlo nisku
razinu. Bubreg je tjelesni organ koji se bavi regulacijom vode i elektrolita u tijelu ¢ovjeka.
Hipofiza izlucuje antidiuretski hormona (ADH) koji stimulira centar za zed i zeljom za
konzumiranje stvari koje sadrze sol. U sredi$njem zivéanom sustavu postoje centri za fizicke,
kemijske i hormonske aktivnosti koji su vazni za funkcioniranje tijela. Npr. rastezanjem
zeluca moze dovesti do smanjene potrebe za pi¢em, na isti na¢in utje¢e povecan tlak u krvi i
povisSeni krvni volumen. Na drugoj strani suhoc¢a usta, manji krvni volumen 1 nizi tlak u krvi
dovode do povecanje potrebe za picem odnosno pojave zedi. [18]

Kontrolu apetita provode ziv€ani centar u amigdali i prefrontalnom korteksu, a kao
simulatori za apetit u tijelu ¢ovjeka sluze hormoni gladi ili grelin i obestantin, a oni su
otkriveni tek prije nekoliko godina. Grelin se izlucuje putem zlijezda Zelucu i njegove razine
rastu do maksimalne razine sve do osjecaja sitosti, a nakon toga mu razina pada. Ima
kratkoro¢no djelovanje na centar za glad u hipotalamusu. Istrazivanja pokazuje gojazne osobe
imaju nisu razinu grelina i da moze biti lijek za uklanjanje gojazni. Isto tako postoje i leptini

koji se bave dugoro¢nim moduliranjem apetita. [18]
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Slika 4. llustracija apetita
Izvor: https://miss7zdrava.24sata.hr/media/img/4f/d9/ald2bf22135879f88687.jpeg
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5. Poremecaji prehrane i njihovo lijeCenje

Poremecaj prehrane vrlo su opasni jer su njihov uzrok razni faktora kao $to su emocije i
poremecaji licnosti, a isto tako i stanja genetskih ili bioloskih predispozicija, pritisci od strane
obitelji, stalno razmisljanje kako smrsaviti te okruzenje unutar kojeg se pojedina osoba nalazi.

U poremecaj povezan s prehranom ubraja se anoreksija nervoza i bulimija nervoza. [19]

5.1. Seéerna bolest

Seéerna bolest ili dijabetes ocituje se poremeéajem razine glukoze u krvi kao posljedica
poremecaja proizvodnje inzulina u stanicama gusterace. Ovakav poremecaj se pojavljuje kada
se u tijelu ne proizvodi dovoljna koli¢ina inzulina za odrzavanje normalne razine Seéera u
krvi. Oni koji imaju SeCernu bolest tipa I proizvode malu koli¢inu inzulina. ,,Oko 6%
pucanstva Sjedinjenih ameri¢kih drzava ima neki oblik Seéerne bolesti, a 10% svih
dijabeti¢ara ima tip I bolesti. Vecina ljudi koji imaju tip I Secerne bolesti razviju bolest prije
30. godine zivota. Kod tipa II Sec¢erne bolesti (Secerna bolest neovisna o inzulinu) gusSteraca
nastavlja proizvoditi inzulin, katkada ¢ak u koli¢ini veéoj nego je normalno.“ Seéerna bolest
tipa Il obi¢no se pocinje razvijati nakon 40.-te godine. Cilj lije¢enja ove bolesti je da se odrzi
normalna razina Secera u krvi u §to veéem vremenskom razdoblju. Normalnu razinu je tesko
odrzavati, ali Sto je takva razina blize normalnoj manja je mogucnost pojave dugotrajnih

komplikacija.[20]
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5.2. Celijakija

Celijakija je vrsta genetske i kroni¢ne bolesti crijeva, a uzrok intolerancija bjelanéevine
glutena. Oboljeli od celijakije hrane se bezglutenskom dijetom, tj. konzumiraju hranu koja ne
sadrzi gluten. Postoji jo§ faktora koji utjeCu na ovu bolest, osim genetike utjece potroSnja
lijekova, te bakterije, virusi i puSenje. Konzumacijom hrane koja sadrzi gluten, sluznica
tankog crijeva ¢e se promijeniti na specifican nacin. Postepeno dolazi do upale tankog crijeva,
resice crijeva postaju ravnije, a kripta se produzuje. Kao posljedica nastaje totalna atrofija
tankog crijeva. Kad se resice atrofiraju, smanji se sposobnost apsorpcije hranjivih tvari i
hormona. Kod celijakije je specificno da se bjelancevine manje apsorbiraju u krv, a
posljedi¢no tome javlja se zastoj u razvoju ako se celijakija ne dijagnosticira na vrijeme. Kod
konzumacije izri¢ito bezglutenske hrane dolazi do obnavljanja sluznica tankog crijeva sto

potvrduje da je ovakva dijeta od zivotne vaznosti. [21]

5.3. Pretilost

Glavni uzrok pretilosti je u neravnotezi konzumiranih i potrosenih kalorija. U izmjeni
masnih stanica razlikuju se dva pojma, hiperplazija i hipertrofija. Hiperplazija je povecanje
broja masnih stanica, a hipertofija je povecanje veli¢ine masne stanice. Masno tkivo moze se
povecati hiperplazijom, hipertrofijom ili kombinacijom. Hiperplazija masnih stanica se
najées¢e dogada kod djece i adolescenata, rijetko kod odraslih, a za hipertrofiju je
karakteristi¢no to §to se moze javiti u bilo kojoj dobi. Kao prevencija pretilosti koriste se
javnozdravstveni programi, s ciljem informiranja op¢e populacije 0 vaznosti zdrave prehrane i
tjelovjezbe. Takvi programi odvijaju se putem raznih predavanja, edukacija i javnih tribina te
putem zdravstvenog odgoja. Samo informiranje se pokazalo da nije dostatno i da bi se ljude
trebalo dodatno motivirati za odrzavanje zdravog stila zZivota. [22]
Kako bi se olakSao put promjene stila zivota, potrebna je edukacija o sastavljanju jelovnika,
provoditi edukacije o rizicima i posljedicama lose prehrane. Da bi se ljudi vise motivirali za
tjelesnu aktivnost, uvela se dodatna tjelovjezba u skoli, izgraduju se Setnice, biciklistiCke
staze, zele se ukinuti automobili iz uzih dijelova grada jer tako bi vise potaklo ljude da Secu.

Kako je vazna pravilna prehrana, ista je vaznost U provodenju tjelesne aktivnosti. [22]
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5.4. Anoreksija

Ovaj poremecaj poznat je joS od srednjeg vijeka, najviSe izmedu svetica i osoba koje
su proglaSavali vjeSticama. Tada se smatralo da je tijelo izvor grijeha te je kr$c¢anstvo
propovijedalo o bicevanju, izlaganju tijela hladnoé¢i i o izgladnjivanju kao kazni.
Izgladnjivanje je predstavljalo da je osoba predana Bogu i poslusna. Osobe oboljele od
anoreksije imaju stalno strah od debljanja, iako je osoba toliko mrSava da joj je zivot ugrozen.
Centar bolesti je hrana, iako je anoreksija upravo bolest uma. Najces¢e krece sa Zeljom da se
izgubi nekoliko kilograma. Osoba je opsjednuta slikom svojega tijela i stalno smatra da je

pretila, iako je potpuno suprotno. [23]

Razlikuju se dva tipa anoreksije:

1. restriktivni tip - provodi se dijeta, tj. izgladnjivanje koje prati pretjerana fizicka aktivnost.
2. prezderavajuci - purgativni tip - provodi se dijeta, koja prati povremeno prejedanje, zatim

eliminacija hrane iz organizma putem laksativa, diuretika ili povracanjem.

Samo u nekim slucajevima je potrebna hospitalizacija, ali ve¢inom se lije¢i ambulantno.
Hospitaliziraju se osobe kod kojih je fizicko stanje naru$eno ili postoji rizik od samoubojstva.
Nekada je toliko fizi¢ko stanje naruSeno, da se psihoterapijom tek kasnije lije¢i. LijeCenje je
dugotrajan proces, a cilj je da bolesnik postigne §to ve¢e samopostovanje i da se uspostavi
plan prehrane. Da bi se terapija uspjesno provela, moraju bolesnik i terapeut biti povezani
kako bi se cilj terapije $to uspjesnije obavio. Psihoterapija pomaze da osobe odvrate paznju od
svog tijela, iako se pritom mogu pojaviti sram i potiStenost. Da bi se smanjio sram i da bi
bolesnik osje¢ao ravnopravno, treba ga se uputiti na grupnu psihoterapiju. Sam cilj
medikamentozne terapije je da se smanje tjelesne komplikacije, a kombinira se uz
psihoterapiju. Primjenjuju se selektivni inhibitori ponovne pohrane serotonina (SIPPS) i
noradrenalin. Takva kombinacija ima manje nuspojave od ostalih antidepresiva. Potrebno je
pratiti tjelesnu tezinu i razinu elektrolita. Pravilnom i redovitom prehranom nastoji se posti¢i
poboljsanje tjelesnog stanja, a nakon toga tretman se usmjerava na misli, osjecaje, odnosno

povecanje samopouzdanja i da bolesnik prihvati svoje tijelo. [23]
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5.5. Bulimija

Bulimija je psihicki poremecaj koji je karakteriziran konzumiranjem vecih koli¢ina
hrane u kratkom periodu, a zatim osoba osjeca griznju savjesti i Zeli se rijesiti te hrane putem
povracanja ili uzimanjem laksativa. Osobe su ¢esto normalne tjelesne mase ili ¢ak pretile.
Javlja se kao i anoreksija, kod adolescenata ili u ranoj zreloj dobi. Ce3ée se pojavljuje u
obiteljima gdje postoje odredeni problemi, tipa zlouporaba alkohola ili droga, depresija ili

gdje u obitelji imaju osobe s prekomjernom tjelesnom tezinom.

Postoje dva tipa bulimije nervoze u odnosu na nacin praznjenja:

1. Purgativni tip - opisuje stanje kada osoba namjerno povraca ili zloupotrebljava
laksative, diuretike ili sredstva za Klistir.

2. Nepurgativni tip - opisuje stanje kada osoba posti ili pretjerano vjezba, ali ne povraca i

ne koristi nikakve lijekove za praznjenje [24]

Jedan uzrok bulimije ne postoji, ve¢inom je multifaktorski. Tu je utjecaj genetike, zatim
socijalni uzrok kao S§to su drustvene norme te roditelji koji zanemaruju djecu. Javljaju se
psiholoski poremecaji, a takve 0sobe su Cesto impulzivne, agresivne i veca je stopa suicida.
Smatra se da su neurotransmiteri jedni od uzroka jer postoji snizena razina noradrenalina i
serotonina. Neki uzimaju i hormone $titnjace jer na taj nacin smanjuju tjelesnu masu. Kod
lijeCenja bulimije potreban je multidisciplinaran tim za regulaciju prehrane, medicinsko
lijeCenje 1 psihoterapijski tretman. Terapija koja daje najviSe uspjeha je kognitivno-
bihevioralna terapija. Djelotvornost joj se povecava ako se kombinira s antidepresivima, a
sami proces ima trajanje izmedu Cetiri 1 Sest mjeseci. Osnovni smisao terapije je da bolesnici
ne budu samokriti¢ni 1 da imaju tri obroka dnevno. Uz ovu terapiju, veliki znac¢aj imaju
interpersonalna i psihodinamska terapija. Kod psihodimanske terapije bolesnici terapeutu
izlaZu osjecaje vezane za odnose s najblizim osobama te ako se terapeut i bolesnik razumiju i
protumace se problemi, ofekuje se da ¢e simptomi sami nestati. Vrlo bitna je obiteljska
terapija jer potiCe zajedniStvo izmedu roditelja 1 adolescenata te pruzaju pomo¢ djetetu da
prekine prejedanje 1 praZznjenje. Manji utjecaj imaju antidepresivi, a najvecu ucinkovitost ima

fluoksetin. Najbolja terapija je kombinacija antidepresiva i psihoterapije. [25]
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6. Alternativna prehrana

Ovakav nacin konzumacije hrane postao je u zadnjih nekoliko desetlje¢a vrlo popularan.
To se posebno javlja pri lije¢enju malignih oboljenja. Alternativnom prehranom smatra se sva
ona hrana koja nije standardno u jelovniku svakog ¢ovjeka. Vrlo je bitno da se definira
standardna prehrana koja je obuhvacena u svakoj grupi namirnica, a isto tako rasporedena je
uz odredene preporuke, na raznovrstan nacin u prehranu svaki dan. Ali veliki broj ljudi ne
konzumira hranu prema zadanoj preporuci: umjerenost, raznovrsnost i ¢esti obroci. Vecina ih
misli da promjenom prehrane mogu mijenjati svoju zdravstvenu sliku i pristupanje bolesti te
je poboljsanje zdravlja postalo integrativno. Osobe koje prije nisu konzumirale dovoljnu
koli¢inu namirnica iz skupine voce i povrce, a sada jedu ih jedu redovito, hrane se zdravije i

uz to su poboljsali svoje zdravlje. [26]

6.1. Mediteranska prehrana

Mediteranska prehrana ima za osnovnu znacajku to da se unose cjelovite zitarice, voce,
povrée, mahunarke, oraSasto vocée i sjemenke, ribe, a isto tako kod prehrane Cesto stavljaju
puno zacina i maslinovo ulje. Umjereno se konzumiraju Secerni, alkoholni i mlije¢ni
proizvodi, a crvena mesa se jako rijetko koriste. Ovaj tip prehrane podrazumijeva da se
namirnice obraduju jako malo ili gotovo niSta, koriste se namirnice koje su dostupne samo
sezonski, takoder prakticiraju dosta tjelesne aktivnosti. Veliki broj istrazivanja potvrdio je da
hrana ima veliki utjecaj na pojavu kardiovaskularnih bolesti, kroni¢ne neuro i degenerativne
bolesti, neoplazme, a isto tako i pojave pretilih ljudi i Secerne bolesti. Mediteranska prehrana

povezuje se sa znacajnim snizenjem ukupne stope smrtnosti i oboljenja ljudi. [27]

6.2. Vegetarijanska prehrana

Kroz ovakvu prehranu se u dana$nje vrijeme upusta sve veci broj ljudi, a posebno je
popularna u dobi mladih tinejdZera, a najviSe kod Zena. Za vecinu ljudi koji su se odlucili na
odabir ovakve vrste prehrane to je vrlo vazno jer nastoje brinuti o svakom resursu na zemlji i
za okoli§, a isto tako i eticka pitanja povezana uz proizvodnju hrane od Zivotinja, koriStenje

tableta i stimulans rasta za zivotinje, opasnost oboljenja zivotinja i prijenos tih bolesti na
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ljude. Zdravstvenu prednost prehrambenih proizvoda daju biljnom podrijetlu. Alergije koje
dolaze od prehrane mlije¢nim proizvodima i netolerancija na laktozu utjeCe na to da se
odabire mlijeko od soje. Isto tako postoje i osobe koji ne Zele konzumirati hranu zivotinjskog
podrijetla jer smatraju da je to protivno njihovim religijskim uvjerenjima. Ovakav tip prehrane
ne dozvoljava meso u namirnicama, odnosno proizvode koji su napravljeni od Zivotinja.
Takoder postoje razni tipovi vegetarijanaca. Neki ljudi u potpunosti izbacuju hranu
zivotinjskog podrijetla, a oni se nazivaju veganima. Vegan je osoba koja slijedi najstroze
obrasce prehrane tako da konzumira samo one namirnice koje su prirodne i biljne (zitarica,
mahunarka, voca, povrca i sjemenja), ¢esto jedu sirovu hranu. Kod njih se preferira hrana koja
je proizvedena na ekoloski nacin, a u potpunosti nastoje izbjec¢i industrijsku proizvodnju
svake vrste. Kod prehrane se dodaju vitamini kao suplementi. Preporucljivo je da vegan
dodatno konzumira do 25% vecu koli¢inu proteina biljne vrste do normalnih udjela. Nikako
ovakav tip dijete nije preporucljiv za dijete mlade dobi. Ukoliko Zele poceti ovakav tip

prehrane onda je za njih najbolje da pokrenu laktovegetabilnu dijetu koja je prihvatljiva. [28]

Provedena su istrazivanja kojima se ne pokazuje razlika u gustoc¢i kostiju kod
vegetarijanaca i osobe koja to nije, a isto tako ne postoje ni rizici od loma kosti, no s druge
strane studija o postmenopauzi kod Azijatkinja, pokazuje da je veliki gubitak kostane mase i
lomovi u podrucju kuka i kraljesnice ¢es¢i kod Zena koje su vegetarijanci, a sve to zbog

manjeg unosa proteina i nize razine kalcija. [29]
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7. Dijeta

Dijeta je u opcenitom smislu svako ograni¢enje u konzumaciji hrane koje je usmjereno
promjeni tjelesnog oblika i smanjenu tezine. U vecini slucajeva ima lo§ utjecaj na zdravlje.
Mlade djevojke 1 Zene sa zeljom da dostignu ideal mrSavog izgleda odlucuju se upravo na
ovakav rezim prehrane. Jako je poznato da ¢e ponovljeni broj dijeta izazvati suprotne ucinke
na gubitak tjelesne mase. Pojavljuje s takozvani jo-jo efekt odnosno osobe se kroz svaku
narednu dijetu, usporavaju vlastite metabolizme i dosta sporije gube na masi, a jako brzo se
debljaju, Sto se na psiholoskoj strani povezuje s osje¢ajima manjka vrijednosti, razocaranjima,
sramezljivosti. Nesigurnost koja obuzme adolescente koji su na nedovoljan na¢in autonomni,
najéeséi je uzrok da se odluce na dijetu. Provedba dijete i gubljenje tjelesne mase od strane
okoline izazivaju pozitivnu reakciju i daju osje¢aje moénosti koje mlada djevojka nikada nije
imala priliku dozivjeti. Takvo se ponaSanje ubrzano konsolidira i postaje sastavnica u

ponasanju nekog pojedinca, izvornost pojave ponosa, pa isto tako i superiornosti. [30]

7.1. Proteinska dijeta

Dijeta povezana s proteinima govori o0 tome da je potrebno zamijeniti zivotinjski protein s
onim biljne prirode da bi se mogla izbje¢i problematika vezana uz zdravlje i da bi se odrzala
pravilna tjelesna tezina. Kroz prvu fazu ukljuCuje se smanjivanje koli¢ine masne namirnice
kroz prehranu i ocuvanosti proteinskih vrijednosti. Samim time dolazi do promjena u
organizmu. Energiju se crpi iz masnog tkiva i zbog pojave niskih razina inzulina u krvi, dolazi
do razlaganja masnog tkiva. Doza ugljikohidrata po danima se povecava i do 40-ak grama.
MozZe se konzumirati mesne proizvode 1 povrée s niskom razinom sadrZanih ugljikohidrata, a
smanjuje se unos c¢istog proteina. Namirnice treba unositi prema grupama. Da bi se i dalje
zadrzala postignuta tjelesna masa s ovakvim rezimom, potrebno je nastaviti s dijetom i dalje.
[31]

Velike dijete s proteinima posjeduju odredeni nedostatak i1 Cesto se vide ve¢ pri pocetku
dijete jer se pri pocCetcima povecavaju razine loSijeg kolesterola. Osim ovakvih problema
javljaju se glavobolje i razdrazljivost prvog tjedna dok se organizam u punoj mjeri ne pocne
navikavati na manju razinu neke namirnice koja se do tada koristila. Ukoliko se ne uzima
pauza za vrijeme dijete, to dovodi do loSijeg stanja osobnog zdravlja osobe. Jako je bitno da

se nakon odredenog vremenskog roka uzme pauza od dijete. Kada se smanjeni unos voca,
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dolazi do pojave nedostataka vitamina u organizmima, pa je stoga unos vitamina kod

dodataka prehrani zaista nuzan. [31]

7.2. Intermitted fasting

,,Povremeni post ili IF — intermittent fasting (ang.) je dijeta za mrsavljenje, odnosno nac¢in
prehrane koji se za razliku od ostalih koncepata temelji na jednoj posebnosti. Osnovno
pravilo ove dijete je da se jede unutar osam sati, nakon ¢ega nastupa 16 sati posta. Najéesce se
jede u razmaku od 12 do 20 sati, Sto znaci da se kontinuirano preskace dorucak, a koji
nutricionisti isticu kao najvazniji obrok u danu.“ Dijeta moze uzrokovati razne nuspojave.
Istrazivanje je pokazalo da povremeni post uzrokuju kod Iljudi umor, vrtoglavicu,
razdrazljivost 1 depresiju. Na po¢ecima, energija je niska jer se ne dobivaju sve hranjive tvari
koje su neophodne, a prilagodbom tijela na privremeni post, razina energije se povecava.
Organizam je efikasniji §to se tice koriStenja energije, Sto dovodi do poboljSanja raspolozenja,
mentalne sposobnosti i ostavlja pozitivan utjecaj na organizam. Neki dokazi govore kako
povremeni post pomaze u borbi protiv depresivnosti i anksioznosti jer tijelo oslobada grelin
kada se osjeca glad, a sve to se moze povezati s pozitivnijim raspolozenjima. Povremeni post
moze imati pozitivan utjecaj na probavni sustav, odnosno njegovo zdravlje. Kad postimo daje
se prilika crijevima da odmaraju, a probavni sustav se ne mora suocavati s negativhim
ucinkom hrane kao §to su pojave plinova, zatvora ili napuhanosti. Istrazivanja pokazuju da se
organizmu koji u odredenom trenutku posti javljaju manje skupine monocita, a to su vrste
bijele krvne stanice, za koje se smatra da imaju negativan utjecaj na tkivo 1 pokrecu upale. To
se smatra kao razlog zbog ¢ega se ljudi koji su na intermitted fasting dijeti u opéenitom smislu
zdraviji. [32]

23



7.3. Uloga medicinske sestre/tehni¢ara u zdravstvenoj njezi bolesnika s

poremecajima hranjenja

Medicinske sestre participiraju u pripremi jelovnika za djecu u predskolskim i
Skolskim ustanovama, bolesnike u bolnicama te u ostalim ustanovama u kojima se osobe
zadrZavaju 1 hrane. Priprema zdravih jelovnika pomaze u odrzavanju zdravlja, edukaciji
osnovnih pojmova vezanih za prehranu i vaznosti nutrijenata u promociji i o¢uvanju zdravlja.

Medicinska sestra/techni¢ar sudjeluje i u edukacijama vezanim uz prevenciju
poremecaja prehrane kroz raznovrsne radionice kao i u lijeCenju ve¢ nastalih poremecaja.

[33]

U zdravstvenoj njezi, medicinska sestra/tehni¢ar uzima anamnezu bolesnika i na
temelju anamneze priprema plan zdravstvene njege za sestrinske dijagnoze vezane uz
prehranu. Najcesce sestrinske dijagnoze vezane uz prehranu su Smanjena moguénost brige o
sebi —hranjenje [34], Smanjen unos hrane, Prekomjeran unos hrane, Visok rizik za
dehidraciju, Mu¢nina, Povracanje [35] i Otezano gutanje [36].

Intervencije medicinske sestre se razlikuju ovisno o sestrinskim dijagnozama. Ukoliko
je to potrebno, bolesnika/cu poti¢e da uzima hranu i tekuéinu. Takoder medicinske sestre /
tehnicari imaju zadac¢u vodenja evidencije unoSenja nutritivnih vrijednosti svakog bolesnika, a
za stavka mora biti u potpunosti zadovoljena. Medicinske sestre/tehniCari pomazu
bolesnicima pri uspostavljanju rutina crijevnog praznjenja, prate ucestalosti stolice. Njihova
uloga kod osoba koje imaju proljev je jako razli€ita, ovisno o tome koja je vrsta proljeva i
koliko je on ucestao, no to je obi€no usmjereno prema kvalitetnijoj skrbi dok traje takvo
stanje, da ne bi doslo do pogorSavanja. Medicinske sestre/tehni¢ari moraju pratiti koli¢ine
hrane koje osobe unose, kako bi mogli pratiti ucestalost stolice, znakove gubitaka tekucina i
elektrolitnih tvari, odnosno brinuti se da sve evidentiraju i prate stanje sluznice. Medicinske
sestre kroz jasno definirane smjernice i svoja znanja, vjestine brinu o zdravlju i stilu Zivota

ljudi, te su kao takvi nazivani promotori zdravog stila zivota. [33]
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8. Zakljucak

Za odrazavanje dobrog zdravlja, osobito u razvoju djece u emocionalnom, mentalnom i
socijalnom smislu, bitna je tjelesna aktivnost te redovita i pravilna prehrana. Kod djece i
adolescenata je vazna jer Se razvijaju mozak, kosti i drugi organi, ali znacaj pravilne prehrane
ne pada tijekom cijelog zivota. Zbog toga je vrlo vazno da se djeci i adolescentima omoguci
uravnotezena prehrana i osiguraju hranjivi sastojci koji daju energiju potrebnu za mentalni i
tjelesni razvoj. Dok su djeca manja, tada je organizacija prehrane povezana uz obitelj, dok su
adolescenti su podvrgnuti brojnim ¢imbenicima koji su izvan obiteljskog doma. Roditelji kroz
odgoj imaju utjecaj tokom cijelog zivota svog djeteta, tako uvelike i u prehrani, no taj utjecaj
se kod mladih osoba smanjuje zbog odvajanja od roditelja i utjecaja drustva. Mladi zele
postati neovisni i sve se vise okre¢u i prilagodavaju vrSnjacima. Na prehrambene navike nije
zanemariv utjecaj prehrambene industrije sa svojim reklamama kojima privlace mlade ljude.
Ako se osoba pravilno hrani, moze si produziti zivot, tako §to prevenira malnutriciju i odgada
pojavnost kroni¢nih bolesti. Bolesti kod osoba starije zivotne dobi koje su povezane s
prehranom su hipertenzija, dijabetes, kardiovaskularne bolesti i osteoporoza. Pravilnom
prehranom i redovitom tjelovjezbom mogu se usporiti promjene, odgoditi ili prevenirati
simptoma bolesti. Da bi se smanjio rizik nastanka kardiovaskularnih bolesti, potrebno je
povecati tjelesnu aktivnosti, u prehranu uvesti povrée, voce i cjelovite Zitarice, prestati pusiti,

smanjiti unos zasi¢enih masnih kiselina 1 soli te smanjiti prekomjernu tezinu.
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IZJAVA O AUTORSTVU
1
SUGLASNOST ZA JAVNU OBJAVU

Zavrsni/diplomski rad iskljuivo je autorsko djelo studenta koji je isti izradio te student
odgovara za istinitost, izvornost i ispravnost teksta rada. U radu se ne smiju koristiti
dijelovi tudih radova (knjiga, ¢lanaka, doktorskih disertacija, magistarskih radova, izvora s
interneta, i drugih izvora) bez navodenja izvora i autora navedenih radova. Svi dijelovi
tudih radova moraju biti pravilno navedeni i citirani. Dijelovi tudih radova koji nisu
pravilno citirani, smatraju se plagijatom, odnosno nezakonitim prisvajanjem tudeg
znanstvenog ili struénoga rada. Sukladno navedenom studenti su duZni potpisati izjavu o
autorstvu rada.

N —-  ~

Ta, Jorrr i (ime i prezime) pod punom moralnom,

materijalnom i kaznenom odgovorno$éu, izjavljujem da sam iskljucivi

autor/ica zavr$nog/diplomskog (obrisati nepotrebno) rada pod naslovom

vty glowy peint e ts (upisati naslov) te da u

navedenem radu nisu na nedozvoljeni nacin (bez pravilnog citiranja) koristeni
dijelovi tudih radova.
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(vlastoruéni potpis)

Sukladno Zakonu o znanstvenoj djelatnost i visokom obrazovanju zavr$ne/diplomske
radove sveudilidta su duZna trajno objaviti na javnoj internetskoj bazi sveucilisne knjiznice
u sastavu sveudilidta te kopirati u javnu internetsku bazu zavrsnih/diplomskih radova
Nacionalne i sveudili¥ne knjiZnice. Zavr3ni radovi istovrsnih umjetnickih studija koji se
realiziraju kroz umjetni¢ka ostvarenja objavljuju se na odgovarajuéi naéin.
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