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ISPITIVANJE VRIJEDNOSTI RANOG
JUTARN]JEG OBROKA (DORUGAK) U RADNOM
KOLEKTIVU

ANA MaArRkIGEVIE i M. §Sarid

Institut za medicinska istrafivanja i medicinu rada, Zagreb
(Primljeno 10. II1. 1961.)

U tvornici metalnih i bakelitnih proizvoda u Zagrebu ispitivan je
ulinak ranog jutarnjeg obroka (doru¢ak). 887 radnika Jednog odjeljenja
(287 Zena i 100 muskaraca) dobivalo je pet mjeseci (od 1. XII 1958.
god. do 80. IV 1959. god.) obrok koji se sastojao od 8 dcl mlijeka, 2
zemitke sa po 6 dkg sira-ili 4 dkg prefane §unke (oko 550-600 kalorija).
Svrha ispitivanja je bila da se analizira utinak takve prehrane u odnosu
na uhranjenost radnika i neke druge varijable. Potlo se od pretpostavke
da je prehrana radnika neracionalna, narotito s obzirom na raspored
"dnevnih obroka hrane. Vrlo mali broj radnika obitava dorutkovati ujutro
prije poletka rada, i zbog toga je veéina radnika bez ikakvih svjezih
energetskih rezerva u prva &etiri sata rada (do odmora u 10 sati).

Praleni su i analizirani ovi podaci: tjelesna te¥ina, hemoglobin, izo-
stanci s posla, struktura bolesti s bolovanjem, povrede pri radu i radni
utinak. Buduéi da je pokusna grupa bila sama sebi kontrola, podaci su
usporedeni s odgovarajuéim podacima za isti vremenski period godinu
dana prije nego je pokus proveden. Na kraju pokusa izvriena je u po-
kusnoj grupi anketa sa 20 pitanja u vezi s provedenim pokusom.

Rezultati dozvoljavaju predpostavku da su neke u pokusu zabiljeZene
pojave u neposrednoj vezi s primijenjenim dopunskim obrokom. To su:
porast hemoglobina u odnosu na kontrolni period, zatim smanjen broj
oboljenja i broj izgubljenih radnih dana zbog bolesti probavnih organa,
kao i smanjen broj povreda i ‘izgubljenih radnih dana zbog povreda, te
povetan radni utinak u toku pokusa u grupi u kojoj je to bilo moguée
pratiti. VaZno je istaknuti i subjektivno mi§ljenje veline ispitanika na
kraju pokusa, da su se u vrijeme uzimanja dorutka osjetali manje
umorni i sposobnijim za rad, odnosno da su se osjeéali bolje i u zdrav-
stvenom pogledu.

Iz tehnitkih razloga pokus nije mogao trajati du¥e od pet mjeseci, pa
se efekt primijenjenog dopunskog obroka nije mogao u potpunosti ispo-
ljiti. Osim toga bilo je i drugih tefkoéa u ocjeni rezultata pokusa. Ali,
pored svih nedostataka u evaluaciji dobivenih podataka, ima dovoljno
clemenata da se takav obrok preporudi. Obrok u odmoru, nakon 4 sata
rada, ako predstavlja prvi obrok hrane uzet toga dana, nema istu fizio-
losku vrijednost i ne mo¥e predstavljati zamjenu za obrok koji se uzima
ujutro prije poletka rada.
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U svrhu razrade metode sistematskih pregleda kao oblika zdravstve-
nog rada u industrijskom poduzeéu, vriili smo u toku 1957. god. ispi-
tivanja zdravstvenog stanja radnika u jednoj tvornici metalnih i bake-
litnih proizvoda u Zagrebu. Pri tome su analizirane i socijalno-eko-
nomske prilike i #ivotne navike radnika, odnosno utjecaj tih faktora na
zdravlje. Rezultati ispitivanja su veé¢ objavljeni (1). Izmedu ostalih
problema koji su tom prilikom zapaZeni istaknut je problem nepravilne
i neracionalne ishrane radnika. Aktualnost tog problema bila je po-
znata i otprije, ali su tada dobiveni konkretniji podaci, koji su na to jos
vife upuéivali. Zapa¥eno je da narolito pitanje predstavlja raspored
dnevnih obroka hrane. Od 564 radnika (351 muskog i 213 Zena) 55%0
Yena i 44% mutkaraca nisu uzimali hranu ujutro prije poletka rada,
a svega 4% (22 osobe) uzimalo je obilni dorulak; ostali, koji su izjavili
da dorutkuju, uzimali su samo ¢aj ili kavu, s neSto kruha. Kantinom u
poduzeéu za odmora u 10 sati sluZilo se neSto vise od 50°/0 muskaraca
i 4890 %ena. Iz toga je izlazilo da je velika veéina radnika bez ikakvih
svjerih energetskih rezerva u prva Cetiri sata rada. Tome treba dodati
da su bili rijetki oni, koji uzimaju viSe od tri obroka hrane na dan. Za
mnoge je topli obrok u kantini ili obrok hrane uzet poslije rada ne samo
glavni veé i jedini obilniji dnevni obrok, jer su vecere obitno oskudne.
Znadi, da kod velikog broja radnika postoji vrlo dug vremenski razmak
izmedu obilnijeg obroka hrane uzetog prethodnog i iduéeg dana (15 sati
pa i vise).

Pored tih podataka, do kojih se dolo na temelju izjava radnika, do-
biveni su prilikom izvrienih pregleda i neki objektivni podaci s obzi-
rom na stanje uhranjenosti.

U tablici 1 prikazani su podaci o tjelesnoj teZini i visini za najbroj-
nije dobne grupe (20-29 godina i 30-39 godina).

Tablica 2 prikazuje vrijednost drugih antropometrijskih mjera do-
bivenih u istom kolektivu.

Tablica 1

Podaci o tjelesnoj teZini i visini

Visina u cm Tetina u kg
Spol N Dob
. M sD | SE | M | SD | SE
muski 172 249 (20—29) 171,50 563 | 0,48 | 66,52 8,01 0,61
zene 60 26,1 (20—29) 158,40 542 | 0,67 | 58,65 | 8,88 1515
muski 54 33,5 (80-39) 171,40 6,39 | 0,87 [ 70,94 | 9,50 1,29
zene 60 83,7 (80-39) 158,20 .22 0,93 | 59,10 8,74 133
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Tablica 2
Podaci o antropometrijskim mjerama e
Biakromijalni Bikristalni Cirkumferencija
raspon raspon zgloba
(o N Dob
& M |SD|SE| M |sD|SE| M |SD|SE
m. 123 | 28,6 13824 | 2,30 | 0,21 {2968 | 1,60 | 0,14 | 17,50 | 0,14 | 0,08
Z. 49 12 34,201.85,66 1 9.29: 1/ (0,881 99 81t ] 51 2029411 6,82 (Sl 0412
Cirkumferencija Kozni nabor KoZni nabor
nadlaktice leda nadlaktice
e N Dob :
= M- [SD | SB b MeduSD | esB:f M L8P | SE
m | 128 | 286|272 | 248 | 028 | 850 | 824 | 029 679 | 8,10| 028
Z. 49 |- 842 {2556 | 2,60 | 042 [ 11,26 | 4,86 | 0,71 | 1456 | 596| 086
Tablica 3
Rezultati klinitkog pregleda s obzirom na deficit prehrane*
> z Raspodjel spol
Simptomi it b v B Ukupno | %
‘m. | % I % o
Akne 12 7.9 — — 12 5,6
Kb Komedoni 5 3,3 = — 5 29
Folikularna hiperkeratoza 1 0,6 — — : 0,5
Kseroza 7 4,6 5 7,9 12 5,6
Kornealna vaskularizacija 2 e .0 -— — 2 0,9
04 Cirkumkornealna injekcija 1 0,6 — — 1 0,5
Pterigium 3 1,8 — — 3 1,4
Marginalni blefaritis 4 2,4 — — 4 1,9
Brazgotine 2 1,2 — — 2 0,9
Usne  Fisure 106 — 1 0,5
La perléche 58 o 1 1,6 1 0,5
Krvarenje na pritisak 48 |31,7 21 88,8 69 32,2
Spontano krvarenje 2 1,2 — — 2 0,9
Desni  Marginalni gingivitis 28152 28 1863 46 215
Generalni gingivitis 3 1,8 1 1,6 4 1,9
Atrofija — — 1 1,6 1 0.5
Hipertrofija 1 06| — | — 1 0,5
Jezik  Papilarna hipertrofija 1 06| — | — 1 0,5
Koko$ja prsa 2 12 e 2 0,9
Skelet  p.risonova brazda 1 06| — | — 1 0,5

* Podaci se odnose na grupu od 214 radnika (151 mulki i 63 Zene).
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U tablici 8 prikazana je vrsta i ulestalost simptoma koji su kod pre-
gleda registrirani, a koji se mogu dovesti u vezu s deficitom prehrane.

Ako se razmotre iznijeti rezultati dobiveni antropometrijskim mje-
renjima u spomenutom kolektivu, vidi se da se oni bitno ne razlikuju od
rezultata antropometrijskih mjerenja do kojih su do$li Ferber i Maver
(2) u vetem broju drugih poduzeéa u Zagrebu. Sto se tite odnosa antro-
pometrijskih mjera u samom poduzetu u kojem je vrSen pregled, pri-
mijelene su neke razlike na ratun radnika bez kvalifikacije, tj. s niZim
prihodima, kod muskih.

Objektivni simptomi deficita prehrane utvrdeni pregledom mogli su
se vecinom uzro¢no povezati s deficitom vitamina C (gingivitis, krva-
renje desni spontano 1 na pritisak) i ne$to manje s deficitom vitamina A
(kozni simptomi). Manji broj esoba pokazivao je znakove kasnih po-
sljedica rahitisa. Ferber ¢ Maver (2) su u svojim ispitivanjima isto tako
zapazili znakove deficita A 1 C vitamina, simptome rahitisa i znakove
deficita riboflavina kod zagrebalkih radnika. Oni to tumate time §to
mnogi od tih radnika dolaze u Zagreb na rad iz krajeva s izrazito defi-
citarnom prehranom (Hrvatsko zagorje).

Vrijednosti hemoglobina utvrdene kod pregleda izvr§enih u spome-
nutom poduzeéu 1957. god. (hemoglobin u g % — muski: M = 14,19;
SD = 0,95; Zene M = 12,36; SD = 0,90) (1) ukazivale su takoder na
deficit prehrane (narotito kod Zena) ne samo u odnosu na Zeljezo, veé
1 s obzirom na saturaciju organizma nekim drugim prehrambenim sup-
stancijama. Pri tome treba imati na umu da su iz grupe radnika, na
koje se odnose prikazane vrijednosti, izuzeti svi oni s izraZenom ane-
mijom, odnosno s klini¢kim nalazima, za koje se mogao pretpostaviti
neki utjecaj na koli¢inu hemoglobina i broj eritrocita. Broj izra-
zenih anemija (Hb <<11,2 g %, E <4,000.000 kod muskih odnosno
<< 8,500.000 kod Zena) iznosio je ukupno 27, i to u svim sluéajevima
kod Zena (od ukupno 213 pregledanih).

Pri obradi rezultata prikazanih ispitivanja, nije bilo moguée iznijeti
sigurnije podatke o tome kako se ishrana radnika odrazuje na pojavu
pojedinih bolesti, ulestalost nezgoda na radu, itd. Neki su se odnosi
mogli samo nasluéivati. Obrada takve uzroéno-posljediéne veze zahti-
jevala bi posebna istraZivanja.

Prikazani podaci — ili dobiveni od samih radnika ili objektivni dobi-
veni pregledom — predstavljali su polaznu tatku za planiranje pokusa,
koji je u istom poduzetu kasnije izvrien i o kojem izvje§tavamo u ovom
radu.

~ Svrha pokusa je bila da se u izabranom kolektivu kroz odredeno vri-
jeme uvede dopunska prehrana i paralelno promatra ulinak takve pre-
hrane u odnosu na uhranjenost i neke druge varijable.
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1 UZORAK I METODA

Ispitivanje je organizirano na taj nalin da su u kolektivu izabrani
radnici jednog odjeljenja, kojima je 5 mjeseci davan dopunski obrok,
i to dorudak koji su trebali da uzimaju ujutro na samom poéetku rada.
Zamisljeno je da se prati efekt takve dopunske prehranc na tjelesnu
teZinu, koncentraciju hemoglobina, broj i strukturu izostanaka s posla,
strukturu bolovanja, utestalost nezgoda pri radu i radni uéinak.

U vrijeme kad je pokus planiran, izabrano poduzete zapofljavalo &
ukupno 816 radnika i slufbenika (306 Zena i 510 mulkaraca). Za po-
kusnu grupu uzeti su radnici iz odjeljenja bakelita (tlalenje bakelita,
trganje, bruSenje i poliranje dugmadi i drugih predmeta iz bakelita). U
pokus je ukljuceno ukupno 337 radnika (237 %ena i 100 muSkaraca).
Budud¢i da iz psiholodkih, a i tehnitkih razloga nije bilo moguée uzeti
u pokusnu grupu polovicu radnika iz tog odjeljenja, a za kontrolnu
grupu drugu polovicu, zami§ljeno je da pokusna grupa bude sama sebi
kontrola. Od kontrolne grupe, koju bi sadinjavali radnici iz nekog dru-
gog odjeljenja, odustalo se zbog razlika u strukturi radnika s obzirom
na spol i kvalifikaciju, a s tim u vezi i na prihode. U grupi koja je
uzeta kao pokusna zaposleni su u pravilu nekvalificirani 1 polukvalifi-
cirani radnici, dok u drugim odjelima preteZu kvalificirani i visokokva-
lificirani radnici.

Analizirani su ovi clementi: tjelesna teZina, hemoglobin, izostanci
s posla, struktura bolesti s bolovanjem, povrede pri radu i radni udi-
nak. Ti podaci, koji su praceni u toku pokusa, usporedeni su s odgova-
rajutim podacima u pokusnoj grupi za isti vremenski period godinu
dana prije nego je pokus proveden.

Pokus je trajao od 1. XII 1958. god. do 30. IV 1959. god. Na kraju
pokusa izvrSena je u pokusnoj grupi anketa s vedim brojem pitanja u
vezi s provedenim pokusom.

Obrok $to su ga radnici dobivali sastojao se od 3 dcl toplog mlijeka,
dvije Zemicke sa po 6 dkg sira ili 4 dkg preSane $unke. Tri puta tjedno
punile su se Zemicke sirom, a tri puta Sunkom. Kalorijska vrijednost
obroka iznosila je 550-600 kalorija. Svaki radnik u pokusu placao je po
16 din za takav obrok.

Hranu je isporulivalo jedno ugostiteljsko poduzeée. Obrok je ujutro
trebalo dopremiti na radno mjesto do 5 sati i 45 min. Buduéi da je jedna
tre¢ina radnika koji su uzeti u pokus radila u smjenama (izmjena svakih
7 dana) oko 100 obroka se izdavalo u 17 sati i 45 min. svakog dana za
poslijepodnevnu smjenu.

Dostavljen obrok radnici su trebalo da pojedu u vremenu od 15 mi-
nuta. Brigadiri su bili zaduZeni da kontroliraju uzimanje hrane u odre-
deno vrijeme. Tu kontrolu vr$ila je i osoba, koja je bila angaZirana za
vodenje evidencije o uzimanju i distribuciji obroka. Suradnici Instituta
vr§ili su redovit nadzor nad provedbom pokusa. Povremeno je mjerena
kalorijska vrijednost obroka.
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Radi preglednijeg sakupljanja podataka i lak¥e kasnije obrade, svi
podaci koji su praeni unosili su se u individualni listié u koji su upi-
sivani ovi podaci:

. prezime i ime radnika,

. godina rodenja,

. zanimanje 1 radno mjesto,

. tjelesna teZina: prije pokusa i iza zavrSenog pokusa,

hemoglobin: na poletku i na kraju pokusa,

izostanci s posla (struktura i broj izostanaka) u toku pokusa,
bolesti s bolovanjem i broj dana bolovanja u toku pokusa,

. nesreée pri radu u toku pokusa,

. 1zvr§avanje norme (za radnike koji su radili po norma-sistemu)
u toku pokusa.

Podaci o izostancima s posla dobiveni su iz evidencije izostanaka
koju je od maja 1957. god. pa do maja 1959. god., neovisno od pokusa,
vodila grupa psihologa iz Instituta. Podaci o bolestima s bolovanjem
i 0 nezgodama pri radu dobiveni su iz evidencije zdravstvene stanice u
poduzetu. Podaci o izvrSenju norma izvadeni su iz platnih iskaza, koji
se svekog mjeseca ispostavljaju u poduzeu. Tjelesna tefina mjerena je
bez obule i gornje odjece, a hemoglobin je odredivan ujutro po Sahli-
jevoj metodi.

Kao 5to je prije spomenuto, za usporedbu su sluZili podaci iz iste
grupe radnika za period od godinu dana unatrag. Za tjelesnu teZinu
i hemoglobin raspolagalo se podacima iz mjeseca maja—juna 1958. god.
Za izostanke s posla, bolovanja, nezgode pri radu i izvrienje norma
uzeti su zbog usporedbe podaci u periodu od 1. XII 1957. do 30. IV
1958. god.

Pored toga, godinu dana iza zavrienog pokusa, tj. u maju 1960. god.
ponovo su u istoj grupi radnika odredeni hemoglobin i tjelesna teina.

Iz podataka koji su se bilje%ili u listiée i podataka koji su slu¥ili za
usporedbu sastavljene su tablice. Nakon toga se pristupilo statistitkoj
obradi materijala.

Za hemoglobin i tjelesnu teinu odredile su se kumulativne frekven-
cije, aritmeti¢ka sredina i standardna devijacija, a sa t-testom su uspo-
redene aritmetitke sredine. Vrijednosti izvrSenja norma obradene su
tako, da je odredena aritmetitka sredina za period pokusa (1. XII 1958.
do 30. IV 1959) i za isti period godinu dana prije, pa su se sa t-testom
usporedili rezultati.

Anketa, koja je — kao §to je veé navedeno — izvriena na kraju po-
kusa, provedena je anonimno na principu grupne ankete. Za anketu
je izraden upitnik sa ukupno 20 pitanja. Anketiranje je proveo psiholog.

Provedba pokusa bila je teska zbog velikog broja ispitanika. Teskoée
su bile brojne i svodile su se na nediscipliniranost i aljkavost pojedi-
naca. Izvjestan broj Zena nastojao je da uitedi jedan obrok (ru¢ak) na
ratun dodatnog obroka, da ga saluva za djecu ili za u¥inu u 10 sati.

© 00 ~1 O Uurs 0O N
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Bilo je ispitanika koji su iz nemotiviranih razloga odustali od uzimanja
obroka i nije ih se moglo viSe nagovoriti da se ponovo ukljute u pokus.
Neki su odbijali mlijeko, navodeéi da povraéaju iza uzimanja mlijeka
ili da dobivaju proljev, da mlijeko nije dobro, da boce nisu &ste i sli¢no,
§to se sve provjeravanjem pokazalo kao neosnovano.

Fluktuacija radnika znatno je ometala pokus. Novi radnici nepre-
kidno su dolazili u pogon, dok su drugi odlazili iz poduzeéa ili su se
premjestali na druga radna mjesta, odnosno u druga odjeljenja. Manji
dio radnika koji su bili u pokusu nastojao je da se ne podvrgne pretra-
gama a da ipak dode do obroka.

U konaénu obradu rezultata pokusa predvideno je da se iz pokusne

grupe uzmu samo oni radnici koji su u pet mjeseci, koliko je pokus tra-
jao, primili barem 70%0 od planiranog broja obroka.

Il REZULTATI

Od ukupno 337 radnika koji su bili u pokusu, svega 181 (63 muska-
raca i 118 Zena) primilo je viSe od 70% od predvidenog broja obroka.
U tablici 4 prikazan je detaljnije postotak primljenih obroka prema
broju ispitanika.

Tablica 4
Broj (postotak) uzetih obroka prema broju ispitanika
125 112-124 100-111 87-99 < 86
(100°/0) (90-99°/0) (80-899/s) (70-79%/0) (< 70%0)
m. ‘ Z. \ m. ’ . ‘ m. l 2 e, I Z. ' m. ’ 2.
8 15 25 39 13 i 35 17 29 37 119

Tablica 5 prikazuje raspodjelu po dobnim grupama i spolu za ispi-
tanike koji su uzeti u obzir za konalnu obradu.
Tablica 5

Raspodjela ispitanika koji su uili u obzir za konalnu obradu, prema dobnim
grupama i spolu

Raspodjela prema dobnim grupama i spolu
J15-19°) 20-921895-201780-84 | 55-30 1\ 4044 f 4549 | 50-54 |- 55-50
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Elementi koji su u toku pokusa prateni ne odnose se u svim sluca-
jevima na cijelu grupu ispitanika koji su nakon zavrSenog pokusa uzeti
u obradu. To isto vrijedi za kontrolne podatke. Zbog toga je u svakoj
tablici oznaten broj osoba u grupi ispitanika, na koje se odgovarajuci
podaci odnose.

U tablici 6, 7 i 8 isporedene su vrijednosti tjelesne teZine kod Zena
na kraju pokusa s vrijednostima tjelesne tefine na poletku pokusa,
odnosno godinu dana prije i godinu dana poslije pokusa.

Tablica 6

Tjelesna tefina u kg (fene) na poletku i na kraju pokusa

. N Na poletku pokusa Na kraju pokusa
Mo sn. 4 s M SD | SE
108 61,50 11,82 1,14 63,14 12,01 1,56
t=124 P> 0,20
Tablica 7
Tjelesna tefina u kg (Zene) na kraju pokusa i godinu dana prije
& N Na kraju pokusa Godinu dana prije
M | SD | SE W lisp 8B
56 64,29 11,88 1,59 62,74 12,04 1,61
t—2.59 P < 0,02
Tablica 8

Tjelesna tefina u kg (fene) na kraju pokusa i godinu dana kasnije

N Na kraju pokusa Godinu dana kasnije
e e M Fospad SR
84 62,50 10,70 1,17 63,04 i 10,63 1,16
b=l 51 P 0710

U tablici 9 prikazane su vrijednosti tjelesne tefine kod muskih na
potetku i na kraju pokusa.




127

VRIJEDNOST JUTARNJEG OBROKA

Tablice 10, 11 i 12 prikazuju vrijednosti hemoglobina kod Zena na
kraju pokusa u usporedbi s vrijednostima hemoglobina na potetku po-
kusa, godinu dana prije i godinu dana poslije pokusa.

Tablica 9

Tjelesna teiina u kg (muiki) na pocethu i na kraju pokusa

N Na potetku pokusa Na kraju polftusa
g 8K M SD SE
42 i 66,72 12,17 1,88 67,44 12,38 1,91

t=122 B> 020

Vrijednosti hemoglobina u Sahlijevim jedinicama (Zene) na poletku i na kraju pokusa

Tablica 10

N Na poletku pokusa Na kraju pokusa
M | :sD SE M. | 8D SE
107 76,64 6,81 0,66 71,18 5,67 0,55
t=1.95 P> 0,05
Tablica 11 . %]

Vrijednosti hemoglobina u Sahlijevim jedinicama (fene) na kraju pokusa
1 godinu dana prije

N) | Na potetku pokusa Godinu dana prije
~ M 8D | SE M SD SE_
. 56 77,16 6,44 0,86 73,80 7,83 - 0,98
e P g P < 0,001
e Tablica 12

Vrijednosti hemoglobina

u Sahlijevim jedinicama (Zene) na kraiﬁ pbkué}z
i godinu dana poslije - ek

N Na kraju pokusa Godinu dana poslije :
M SD SE M -] sD. | SE
J
84 77,90 6,04 0,66 77,54 7,10 0,77
t = 0,65 P < 0,50




128 " ANA MArRkKIGEVIE i1 M. Sarié

U tablici 13 prikazana je vrijednost hemoglobina kod mutkih na
pocetku i na kraju pokusa.

Tablica 18

Vrijednosti hemoglobina u Sahlijevim jedinicama (mulki) na poletku
i na kraju pokusa

N Na poletku pokusa Na kraju’pokusa
M sD | SE M SD SE
51 85,59 517 0,81 88,29 6,67 0,93
t = 3,46 P < 0,005

Izostanci s posla u toku pokusa, odnosno u istom vremenskom periodu
godinu dana ranije prikazani su u tablici 14. Izostanci s posla zbog
bolesti i nesreéa pri radu prikazani su posebno u tablicama koje dolaze.

Izostanci s posla

Tablica 14

Vremensko razdoblje

U vrijeme pokusa Godinu dana prije pokusa
(1. XII 58-80. IV 59) 1. XII 57-80. IV 58)
Struktura
izostanaka muski Zene muski Zene
broj | broj | broj | broj | broj | broj | broj | broj
osoba| dana | osoba| dana | osoba| dana | osoba | dana
Godi¥nji odmor 11 124 31 1869 5 56 16 | 125
Opravdani izostanci 13 17 11 17 4 12 8 21
Neopravdani izostanci 25 59 4 6 4 6 2 3
Njega &lana porodice — — — e — o 1 3

Podaci se odnose na cijelu pokusnu grupu, tj. ukupno 181 osobu (63

muskarca i 118 Yena).

Tablica 15 prikazuje strukturu izostanaka s posla zbog bolesti i po-
vreda u toku pokusa i u istom vremenskom razdoblju godinu dana

prije.
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U tablici 16 prikazan je broj oboljelih osoba po dijagnozama iz kate-
gorije XIV (Bolesti disala). Podaci se¢ odnose na vrijeme pokusa,
odnosno na isti vremenski period godinu dana prije pokusa.

Tablica 16
Izostanci s posla zbog bolesti (po dijagnozama) iz kategorije XIV (Bolesti disala)

i _ U vrijeme pokusa Godinu dana prije pokusa
Dijagnoza (Broj (1. XII 58-30. IV 59) 1. XII 57-30. IV 58)
Jugoslav. nomenklature)
muski ’ Zene | muski Zene

Akutne infekcije
gornjih dijelova 5 19 1 6
disala (161)

Influenca (gripa) (162) 5 15 11
Bronhopneumonija (164) 2
Akutni bronhitis (166) 6

Hipertrofija tonzila
i adenoidne vegetacije 1

(169)

Pleuritis (netuberku- 1
lozni) (171)

Zbog karaktera posla i postojeée organizacije rada evaluacija poda-

taka o izvrenju norma u toku pokusa, odnosno usporedivanje s rezul- -

tatima iz istog vremenskog razdoblja godinu dana prije bilo je moguée
samo kod relativno malog broja Zena. Broj mugkaraca koji su do8li u
obzir za obradu bio je premalen (svega 10), tako da statistitka uspore-
divanja nisu izvr$ena.

Tablica 17
Podaci o izvrienju norma (fene)
N U toku pokusa Godinu dana prije
N | S sE Ml 8D EE
30 .125,20 ’ 14,26 2,60 118,67 11,34 2,01
|
t =389 P = < 0,005

U tablici 17 prikazani su podaci o izvr§enju norma za grupu Zena,
1 to komparativno za period u toku pokusa i isti vremenski period go-
dinu dana prije. Buduéi da su u periodu kad je vrSen pokus norme
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nefto povisene u odnosu na isto vremensko razdoblje od jedne godine
unatrag (110 : 100), izvrSena je matemati¢ka korekcija izvrSenja norme
u razdoblju od 1. XII 1957 —80. IV 1958. s faktorom 1,05. Na taj je
na¢in omoguéeno usporedivanje rezultata.

U anketi koja je provedena na kraju pokusa sudjelovalo je ukupno
217 osoba (76 muskih i 141 %ena). Prema tome, pored onih radnika koji
su uzeti u obzir pri konalnoj obradi rezultata pokusa, anketiran je
i izvjestan broj radnika koji su primili manje od 70% od predvidenog
broja obroka.

"Tablica 18
Rezultati ankete provedene na kraju pokusa

Pitanje Odgovor

muski Zene
1. Da li ste uzimali dorutak prije da: 31 45
nego je uvedeno dobivanje doruc- ponekad: 30 49
u poduzetu? ne: 15 47
muski fene

2. Ako ste uzimali dorucak prije nego a) samo &aj (kava, :
je uvedeno dobivanje dorutka u mlijeko, kakao): 12 5
poduzeéu, od fega se velinom sa- b) samo kruh: 4 22

stojao? c) ¢aj (kava, mlijeko,

kakao) s kruhom: 22 40

c) kruh s maslacem

(salamom, sirom,

pastetom, $unkom): 10 2
e) ¢aj (kava, mlijeko,

kakao) s kruhom i

maslacem (salamom,

sirom, pastetom,

$unkom): 13 16
muski Zene
3. U koliko sati biste htjeli uzimati 6 sati 67 76
dorulak? 7 sati 1 45
a) ljeti: 8 sati . 6 11
9 sati 2 (0]
10 sati (0) 4
6 sati 52 45
7 sati 10 52
b) zimi: 8 sati 3 21
9 sati 5 2
10 sati 1 4
mulki Zene
4. Da 1i ste mogli pojesti dorulak da: 64 117
koji ste dobivali u poduzeéu? ponekad: 12 19
a) u prvih mjesec dana Oe: ek o G @ e e S
da: 63 107
b) poslije prvih mjesec dana ponekad: 9 22

ne: 4 12
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Tablica 18 (nastavak)

Pitanje Odgovor

muski Zene

5. Dorudak koji ste dobivali u podu- 6 sati 61 75
zefu pojeli ste: 7 sati 10 38
a) u prvih mjesec dana u sati 8 sati 3 17

9 sati 0) 2

10 sati 9 3

6 sati 60 67

7 sati 7 38

b) poslije prvih mjesec dana 8 sati 2 17

u sati 9 sati 0} 4

10 sati 6 S
muski Zene

6. Potcrtajte jedno od jela koje ste mlijeko: 4 12
dobivali za dorutak, a najvie vam sir: 1) 10
prijal $unka: 65 115
muski fene

7. Potertajte jedno od jela koje ste mlijeko: 27 42
dobivali za dorutak, a najmanje sir: 41 75
vam prija! Sunka: 4 10
muski Zene

8. Potcrtajte samo jedno od navede- mlijeko: 5 14
nih jela, koje biste htjeli jesti za kava: 23 23
dorudak! kakao: 386 84
taj: 11 18

i jedno od ovih jela sir: () 6
salama: 6 12

slanina: 4 10

maslac: 9 23

pasteta: 8 30

Sunka: 48 58
muski Zene

9. Da li ste uzimali ufinu (u 10 sati) da: 51 115
prije nego je uvedeno dobivanje ponekad: 23 18
doru¢ka u poduzeéu? ne: 2 8
muski Zene

10. U koliko ste sati rutali prije nego 14 sati 2 7
je uvedeno dobivanje dorutka u 15 sati 47 51
poduzeéu? 16 sati 18 46
17 sati 3 31

ne ruta 6 6
muski Zene

11. U koliko ste sati velerali prije 19 sati 14 21
nego je uvedeno dobivanje dorutka 20 sati 37 54

u poduzeéu? 21 sati 15 5
22 sati 7 4

ne velera 3 57
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Tablica 18 (nastavak)

135:

14.

15

16.

1.

18.

19.

Pitanje

. Da li ste — prije nego je uvedeno

dobivanje dorutka u poduzetu —
uzimali jo¥ koji obrok osim uZinc,
rutka i veere?

Da li uzimati ufinu (u 10 sati)
sada, otkako je uvedeno dobijanje
rutka u poduzetu?

U koliko sati rutate sada, otkako
je uvedeno dobivanje dorutka u
poduzetu? :

U koliko sati veterate sada, otkako
je uvedeno dobivanje dorutka u
poduzeéu?

Da li sada, otkako je uvedeno do-
bivanje dorutka u poduzetu, uzi-
mate jo§ koji obrok osim ufine,
rutka i vedere?

Da li éete uzimati dorulak i onda,
kad se obustavi dobivanje dorutka
u poduzetu?

Koliko ste najvife u moguénosti
da platite za dorutak kakav ste
dobivali u poduzetu?

Da li ste se u vrijeme uzimanja
dorutka u poduzeéu osjetali ma-
nje umorni i sposobniji za rad?

Odgovor
muski
da: 14
ponekad: 24
ne: 38
muski
da: 40
ponekad: 28
ne: 8.
muski
14 sati £
15 sati 39
16 sati 20
17 sati 2
ne rula 11
muski
19 sati 16
20 sati 37
21 sati 9
22 sati 3
28 sati 4
ne vetera 7
muski
da: 7
ponekad 30
ne: 38
muski
da: 45
ne zna: 16
ne: 14
muski
10 din. 59
20 din. 12
30 din. 3
40 din. 1
50 din. 2
muski
da: 31
ne moze prosuditi: 82
ne: 13

133

Zene

14
43
79

Zene

Zene
86

21.

Zene

89
41

Zene
50
63

28
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Tablica 8 — nastavak

Pitanje Odgovor
mulki Zene
20. Da li ste u vrijeme uzimanja do- da: 21 87
rutka u poduzeéu zapazili kod sche ne moZe prosuditi: 30 54
neke promjene u zdravstvenom ne: 17 48
pogledu?

ke 'di Makie osjetao se bolje: 25 35
e osjetao se lofije: 2 2

Napomena: Zbroj odgovora ne slate se u svim sluéajevima s ukupnim brojem.
osoba, koje su anketirane, zbog toga ¥to na neka pitanja pojedinci
nisu odgovorili.

II1 DISKUSIJA

Iz tablice 4 se vidi da i grupa koja je preostala od prvobitno plani-
rane pokusne grupe nije sasvim jedinstvena §to se tide broja primlje-
nih obroka. Od moguéih 125 obroka u 5 mjeseci svega su 23 osobe pri-
mile punu kolitinu; 64 osobe su primile izmedu 90-99% predvidenih
obroka, ostala 94 radnika, od ukupno 181 koji su usli »u obradux, pri-
mili su od 70-89% od planiranog obroka.

Tome treba dodati, da svi ebroci nisu uzeti u vrijeme kad je to bilo
predvideno. Pojedinci nisu obrok pojeli odmah ujutro pri poletku rada,
vet su ga ostavljali za kasnije. Dio radnika radio je izmjeni¢no u jutar-
njoj, odnosno popodnevnoj smjeni. Ti su radnici zbog toga za vrijeme
popodnevnog rada mogli uzimati obrok jedino poslije podne, i to u vri-
jeme odmora nakon prve polovice radnog vremena.

U toku pokusa nije bilo moguée utjecati na to, da se redoslijed uzi-
manja ostalih obroka hrane ne mijenja. Isto tako nije bilo moguée kon-
trolirati eventualno koli¢insko smanjenje drugih obroka (narofito ufine
u 10 sati i rutka) na ratun dorutka koji je uveden. Prema tome, barem
u nekim slutajevima, mo¥e biti da se i pored tog dodatnog obroka
ukupna koli¢ina hrane koju su pojedinci u toku pokusa uzimali nije
prakti¢ki izmijenila u odnosu na prije.

Pri ocjeni rezultata treba sve te momente imati na umu.

Tjelesna tefina

Kako se vidi iz tablice 6, vrijednosti tjelesne tefine kod #ena na kraju
pokusa bile su veée od onih na pocetku pokusa. Medutim, to povelanje
nije statisti¢ki znalajno. Zanimljivo je s druee strane da su vrijednosti
tjelesne tefine na kraju pokusa statisticki znacajno vife od vrijednosti
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godinu dana prije toga (tablica 7). Godinu dana kasnije vrijednosti tje-
lesne teZine odgovaraju vrijednostima dobivenim na kraju pokusa
(tablica 8).

Ove rezultate nije jednostavno interpretirati, buduéi da pored uzete
koli¢ine hrane na tjelesnu teZinu mogu utjecati i drugi faktori. Naro-
Cito je teSko isporedivati vrijednosti tjelesne teZine na kraju i na po-
¢etku pokusa zbog moguée uloge sezonskih razlika (novembar-maj). Ali
porast tjelesne tezine na kraju pokusa prema istom razdoblju godinu
dana unatrag moze se dovesti u vezu s primijenjenim dopunskim obro-
kom. Mada je u ovom slulaju sezona isporedivanja ista, treba ipak u
ocjeni rezultata imati na umu eventualne promjene u nekim drugim
uvjetima u jednoj godini, koje nije bilo moguée kontrolirati.

Kod muskaraca se analiza tjelesne teZine svela iz tehnitkih razloga
samo na usporedivanje vrijednosti na pofetku i na kraju pokusa. Iako je
i ovdje zabiljeZeno povetanje u odnosu na poletak pokusa, razlika nije
statisticki znalajna (tablica 9).

Prilikom vrenja pokusa nisu analizirane druge antropometrijske
mjere niti su ispitivani simptomi deficitarne prehrane. Smatrali smo da
je pokusni period od 5 mjeseci ipak prekratak, da bi se u tom pogledu
mogle olekivati neke znalajnije promjene. S druge strane, od takvih
smo analiza odustali i zbog razlika u godi$njem doba kad je padao
poletak, odnosno zavrSetak pokusa.

Hemoglobin

Sto se ti¢e koncentracije hemoglobina u krvi, dobiveni su sli¢ni rezul-
tati kao i za tjelesnu teZinu.

Vrijednosti hemoglobina kod ¥ena na kraju nokusa nisu statisti¢ki
znatajno porasle prema vrijednostima na pocetku pokusa (tablica 10).
Ali u usporedbi s istim vremenskim razdobljem godinu dana prije, vri-
jednosti hemoglobina na kraju pokusa su statisticki znacajno vie
(tablica 11), da bi se zadrzale na pribliZno istom nivou godinu dana
iza toga.

U grupi mukih, medutim, vrijednosti hemoglobina na kraju pokusa
statisti¢ki su znalajno vise nego na poletku pokusa (tablica 13). U ovoj
grupi nisu vriena usporedivanja s periodom od godinu dana prije za-
vrenog pokusa, odnosno godinu dana poslije, zbog toga Sto se nije
raspolagalo potrebnim podacima. :

I koncentracija hemoglobina podlijeZe sezonskim varijacijama, tako
da se mogu olekivati promjene u razliéitim godi¥niim dobima. Zbog
toga je tesko komentirati rezultate dobivene na podetku 1 na kraju po-
kusa. Porast koncentracije hemoglobina kod muskih, do koga je dolo
u toku pokusa, ne mora biti u neposrednoj vezi s primijenjenim do-
rutkom. MoZda je za evaluaciju vrijednosti pokusnog dorutka vaZnije
zabiljezeno povetanje hemoglobina na kraju pokusa u odnosu na isto
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razdoblje godinu dana prije toga kod iste grupe radnica. Ali i pri tome
treba misliti na eventualnu ulogu drugih faktora, kao §to je povecanje
zarade odnosno izvjesno pobolj$anje uvjeta Zivota (pa i prehrane) do
kojeg je u meduvremenu doslo.

Sto se ti¢e ¥ena, treba, medutim, istaknuti da su vrijednosti hemo-
globina, utvrdene i nakon pokusa, jo uvijek niske i ukazuju na deficit

prehrane.

Izostanci s posla

Usporedujuéi dobivene podatke o apsentizmu, vidi se da je ukupni
apsentizam u pokusnoj grupi porastao u vrijeme pokusa prema apsen-
tizmu iz istog vremenskog razdoblja godinu dana prije. U vrijeme po-
kusa bilo je ukupno 1787 izgubljenih radnih dana, dok je u istom raz-
doblju 1957/58. god. broj izgubljenih radnih dana iznosio 1334 (tablica
14 i 15).

Analizirajuéi poblife porast apsentizma vidi se da je do toga doslo
iz vide razloga. U toku pokusa znatno je vide koristen godiSnji odmor
nego je to bilo u istom periodu godinu dana prije (tablica 14). Odsutno-
sti s posla zbog bolesti bilo je u toku pokusa ukupno 1032 dana (138
oboljenja) prema 773 dana (78 oboljenja) godinu dana prije. Nasuprot
tome, broj izgubljenih radnih dana zbog povreda na radu smanjio se za
vrijeme pokusa u odnosu na isti vremenski period godinu dana prije
(tablica 15).

Opravdani izostanci u toku pokusa i u kontrolnom periodu nalaze se
otprilike na istom nivou. Medutim, broj neopravdanih izostanaka u vri-

jeme pokusa veéi je nego u istom razdoblju godinu dana prije (tablica
14). Razlog ovoj pojavi moZda treba traZiti u izmjeni kriterija u pogledu
opravdavanja izostanaka s posla od strane rukovodilaca u poduzetu.

Analiza izostanaka s posla zbog bolesti (tablica 15) pokazuje, da je
u vrijeme pokusa doflo do smanjenja broja izgubljenih radnih dana
(prema kontrolnom periodu) u ovim kategorijama bolesti: bolesti koze
i potkoZnog tkiva, bolesti bubrega, mokrila i spolovila i bolesti proba-
vila i jetre. U ovoj posljednjoj kategoriji smanjenie je najizrazenije.

Nasuprot tome, do povienja broja izgubljenih radnih dana doslo je
najvie u kategoriji bolesti disala. Kao 3to se vidi iz tablica 16, tome je
uglavnom pridonio relativno veliki broj akutnih infekcija gornjih dije-
lova disala i influence. Treba napomenuti da je u vrijeme pokusa u
Zagrebu zabiljezena epidemija gripe.

Usporedujuéi dalje, period pokusa s kontrolnim periodom od godinu
dana unatrag, vidi se da je u vrijeme pokusa bio veéi broj oboljenja
(odnosno izgubljenih radnih dana) iz kategorije bolesti gibala, kosti,
zglobova i miSi¢a, zatim bolesti osjetila 1 bolesti Zivéevlja, i manje zbog
zaraznih bolesti i bolesti usta i zuba.

Kao §to je i s ostalim elementima koji su praceni u toku pokusa,
ocjena izloZenosti podataka u vezi s izostancima s posla nije jednostavna.




VRIJEDNOST JUTARNJEG OBROKA 187

U razmatranju zabiljeZenih pojava ne moZe se sasvim iskljuliti slucaj-
nost. Ipak nam se ¢ini znatajno da je u odnosu na kontrolni period do
pada izostanaka do$lo ba§ u kategoriji bolesti probave i u kategoriji
povreda na radu. Dopustena je pretpostavka da je to u vezi s pravilni-
jom prehranom. Radnik koji prvih nekoliko sati ujutro radi bez svjezih
energetskih rezerva sigurno je u to vrijeme vife sklon povredama.
S druge strane, u sluéaju bolesti Zeluca i probavnog trakta uopée, pra-
vilan dnevni raspored obroka je od velike vaZnosti.

Sto se tite drugih bolesti kao uzroka izostanaka s posla, direktna veza
s prehranom, nesumnjivo, dolazi manje u obzir. Prema tome, i razlike
koje su u slutaju nekih kategorija bolesti registrirane na Stetu pokusnog
perioda ne moraju mnogo da znae. To vrijedi i za tumadenje ukupno
vebeg broja izostanaka s posla zbog bolesti u vrijeme pokusa, narotito
ako se ima na umu da u tome znalajnu ulogu imaju akutne infekcije
gornjih dijelova respiratornih organa.

Radni uéinak

Zbog karaktera proizvodnje — kako je ve¢ prije istaknuto — radni
ulinak je praéen samo u grupi Zena koje su radile po norma-sistemu.
U nemoguénosti da se nade adekvatna kontrolna grupa, i u ovom je
pogledu grupa koja je bila u pokusu slufila sama sebi kao kontrola.
Treba napomenuti da su uvjeti rada u vrijeme pokusa, odnosno u kon-
trolnom razdoblju od godinu dana prije bili isti, tako da je usporedi-
vanje moguée. Kao 3to je prikazano u tablici 17, izvrSenje norme u
vrijeme pokusa u grupi koja je praéena statisti¢ki, signifikantno je vide
nego u istom periodu godinu dana prije. I ovdje se, razumljivo, to
povetanje u radnom ulinku ne moZe samo tako pripisati utjecaju do-
datne, odnosno pravilnije rasporedene prehrane. Medutim, takva pret-

postavka je dopustena.

Podaci dobiveni anketom na kraju pokusa

Podaci dobiveni anketom na kraju pokusa vrlo su zanimljivi i upotpu-
njuju sliku koja je dobivena pratenjem ostalih objektivnih elemenata.

U prvom redu, anketa je jo§ jednom potvrdila da velik broj radnika
ne obitava dorutkovati ujutro prije poletka rada. Od onih radnika
koji dorutkuju samo manji dio uzima dorulak za koji se moZe pretpo-
staviti da zadovoljava (15%0 muskaraca i 11%o Zena).

Zanimljivo je da velina anketiranih izjavljuje da bi htjeli uzimati
dorutak veé u 6, odnosno u 7 sati ujutro. U zimskom se periodu Zeljeno
vrijeme dorutka pomile nefto kasnije. Odgovori na ovo pitanje podu-
daraju se s odgovorima dobivenim na pitanje: »Kada ste pojeli doru-
¢ak koji ste dobivali u poduzeluP«. Najveéi broj osoba koje su bile u
pokusu, udinio je to — prema vlastitoj izjavi — odmah na podetku rad-
nog vremena, kako je bilo zamisljeno kod planiranja pokusa. Ipak, 1z-
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vjestan broj radnika uzimao je predvideni obrok kasnije, sve do 10 sati.
To se nije bitno promijenilo u toku Zitavog pokusa. Sudeéi po odgovo-
rima dobivenim u anketi, ¢ini se da Zene rano ujutro te¥e podnose uzi-
manje hrane nego muskarci.

Od namirnica od kojih se sastojao doruéak najmanje radnicima prija
mlijeko, a najvie Sunka. Zene se u tom pogledu ne razlikuju od muskih.
Analizirajuéi odgovore na pitanje $to bi najviSe voljeli da dorutkuju,
vidi se da su pored Sunke na cijeni i ostali mesni proizvodi (palteta,
salama). Sir odbacuju i Zene i muSkarci, ali se dosta velik broj Zena
izja§njava za maslac. Od piéa i Zene i muskarci daju veliku prednost
kakaou i kavi pred mlijekom pa i ¢ajem.

Sto se tife ostalih dnevnih obroka iz ankete se vidi da i mugkarci
1 Zene u velikom broju obiavaju u#inati u odmoru nakon prva Cetiri
sata rada. Vetina anketiranih rula izmedu 15 i 16 sati. Ali, zanimljivo
je da Zene u odnosu na muskarce ru¢aju kasnije. Vjerojatno je razlog
tome $to Zene nakon zavriene jutarnje radne smjene, odnosno po po-
vratku s posla ¢cka priprema rucka, a mozda ¢ak-u nekim sluajevima
1 nabava namirnica. Muskarce oéekuje kod kuée gotov rutak.

Razmak izmedu rutka i velere vrlo je malen — u veéini slutajeva
svega 3-4 sata. Velik broj Zena — oko 30% — uopée ne velera. Manji
broj anketiranih uzima — pored uZine, rutka i veéere — jo¥ neki obrok
hrane u toku dana.

Da bi se mogao 3to objektivnije ocijeniti u¢inak primijenjenog do-
punskog obroka, trebalo je analizirati da li je u toku pokusa doglo do
znatajnih promjena u broju i rasporedu ostalih dnevnih obroka. Prema
odgovorima dobivenima anketom, &éini se do toga nije doflo, izuzevsi
uZine u 10 sati. U odnosu na prije, broj osoba koje su uZinale neito je
smanjen u toku pokusa i kod muskih i kod Zena. Sigurno je da su po-
jedin¢i odustali od uzimanja obroka u 10 sati na ratun dorudka koji se
davao u pokusnom periodu.

Jedna od svrha pokusa s dorutkom bila je da se vidi, da li je kod
onih radnika koji ne obitavaju dorutkovati moguée stvoriti naviku da
uzimaju obrok hrane rano ujutro. Zakljulujuéi po odgovorima iz
ankete, kod jednog dijela tih radnika takva je navika stvorena. Od
anketiranih obitavalo je prije pokusa dorutkovati svega 31 muski i 45
ena. Na zavrietku pokusa 45 mutkih i 86 Zena izjavljuju da ée dalje
uzimati dorucak i onda kad se obustavi dobivanje dorutka u poduzeéu.

Jedan od faktora od kojih ovisi da li ée se dorutak uzimati ili nee,
bez sumnje su materijalne moguénosti radnika. Iz ankete izlazi, da su
i muskarci i Zene voljni da samo minimalno odvoje za takav obrok.
S povetanjem osobnih dohodaka, odnosno veéim ¥ivotnim standardom
nestat ¢e zapreka te vrste. Medutim, dok do toga ne dode treba misliti
na to da se iz zajednickih sredstava poduzeéa, barem dijelom, pomau
razliliti oblici organizirane prehrane radnika, kako bi se osiguralo da
se takva prehrana §to §ire i potpunije koristi.
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U ocjenjivanju vrijednosti ranog jutarnjeg obroka vrlo je vaino
miSljenje radnika o tome, da li su se u vrijeme uzimanja takvog obroka
subjektivno bolje osje¢ali. Kako se vidi iz prikazanih rezultata ankete,
40°%0 muskaraca i 35° Zena izjavljuju da su se u toku uzimanja do-
rucka osjetali manje umorni i sposobniji za rad. Ostali to ne mogu da
prosude ili daju negativan odgovor. Sli¢éno je i s odgovorom na pitanje
da li su za vrijeme pokusa primijetili neke subjektivne promjene u pozi-
tiynom smislu s obzirom na zdravstveno stanje. Poznato je da se mnoge
subjektivne smetnje, kao osjeéaj umora, iscrpljenosti, bezvoljnosti, po-
vremene glavobolje itd., ¢esto dovode u vezu s kolidinski i kvalitativno
nedovoljnom prehranom i lo§im rasporedom obroka. Tome treba dodati
da organizam koji je »nataite« stavljen u uvjete pojalane aktivnosti
jos vise trpi zbog nedostatka hranjivih materija. Bolje subjektivno osje-
¢anje jednog dijela radnika u toku pokusa mo¥e se zbog toga dovesti
u vezu s povoljnim djelovanjem dorutka koji su u to vrijeme uzimali.

U vezi s ocjenom rezultata ankete treba napomenuti da je radnicima
ve¢ prije pocetka pokusa bilo re¢eno da se radi o privremenoj dopun-
skoj prehrani, koja ¢e u svakom sluéaju nakon nekoliko mjeseci biti
obustavljena. To je vaino imati na umu zbog eventualnog prigovora
da su anketirani radnici u Zelji da osiguraju takav obrok i ubuduée, na-
mjerno udesavali svoje odgovore tako da istaknu korist uvedenog do-
rutka. S druge strane — uzevsi u cjelini — dr¥imo da su odgovori na
postavljena pitanja realni i bez tendencije uljepSavanja i dotjerivanja
u prilog povoljnom udinku obroka koji je primijenjen.

ZAKLJUGAK

Ispitivanje je potvrdilo aktualnost neracionalne prehrane radnika,
narodito s obzirom na raspored dnevnih obroka hrane. Vrlo malen broj
radnika obi¢ava dorutkovati ujutro prije potetka rada, a i oni koji do-
ruékuju veéinom uzimaju doru¢ak nedovoljan po kalorijskoj vrijednosti
1 sastavu namirnica.

Provedeni pokus dokazao je — po naSem mi$ljenju — vrijednost uzi-
manja doru¢ka u radnom kolektivu. Ima dovoljno osnova za pretpo-
stavku da neke pojave zabiljeZene u pokusu stoje u neposrednoj vezi
s primijenjenim dopunskim obrokom. To su: porast hemoglobina u
odnosu na kontrolni period, smanjeni broj oboljenja i broj izgubljenih
radnih dana zbog bolesti probavnih organa, smanjeni broj povreda
i izgubljenih radnih dana zbog povreda, kao i povetani radni ulinak
u toku pokusa u grupi u kojoj je to bilo moguée pratiti. Va¥no je
istaknuti i subjektivno mi§ljenje znatnog dijela ispitanika, izra¥eno u
anketi na kraju pokusa, da su se u vrijeme uzimanja dorulka osjeéali
manje umorni i sposobniji za rad, odnosno da su se osjeéali subjektivno

bolje.
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Stvaranje navike za uzimanje dorutka bilo bi znatno olak¥ano, kad
bi se potetak jutarnje radne smjene pomaknuo nesto kasnije. Vaino je
pri tome imati na umu i poboljSanje prijevoza radnika od mjesta sta-
novanja do mjesta rada, odnosno skratenje vremena potrebnog za do-
lazak na rad onih radnika koji stanuju daleko od poduzeca.

Obrok u odmoru nakon prva etiri sata rada, ako predstavlja prvi
obrok hrane uzet tog dana, nema istu fiziolosku vrijednost i ne moze
predstavljati zamjenu za obrok koji se uzima odmah ujutro prije po-
letka rada.
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Summary

EFFECT OF AN ADDITIONAL EARLY MEAL
IN INDUSTRY

In a manufacture of metal and bakelite products the effect of early breakfast was
studied. In the course of 5 months (December 1, 1958 — April 30, 1959) 337 workers
of a department (287 women, 100 men) were given breakfast consisting of 3 dcl of
milk, 2 rolls with either 6 dkg of cheese or 4 dkg of pressed ham (about 550-600
calories). The purpose was to analyse the effect of this meal on the nutritional status
of the workers and also on some other factors. The supposition was that the workers’
nutrition was inappropriate, particularly regarding the disposition of meals. A very
small number of workers took their breakfast before work, which means that the
majority of workers were without energy reserves during the first four working
hours (till the break at 10).

The following factors were checked and analysed: weight, hemoglobin, absences,
sick leave, accidents at work, and work output. Since the experimental group
was also the control group, the data obtained in the experiment were compared with
those recorded a year ago. At the end of the experiment the experimental group
answered a questionnaire containing 20 questions.

On the basis of the results obtained it can be assumed that certain facts observed
in the experiment are in direct relation with the distribution of the additional meal,
i. e. the increase of hemoglobin, the decrease in both the incidence of gastrointesti-
nal diseases and days lost due to gastrointestinal diseases, decrease in both the
number of accidents at work and the number of days lost due to accidents at work,
and the increased work output in the course of the experiment. It should also be
pointed out that according to the statement of the majority of the subjects, they
felt less tired during the consumption of the additional meal, and also much fitter
for work and in better health in general.
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Since for some technical reason the experiment lasted only 5 months, the effect of
the additional meal could not be fully assessed. There were also some other dif-
ficulties in the assecssment of the results, but in spite of it, there is enough evidence
that an additional meal is to be recommended. A meal at a break time after a
4-hour work, if it is the first meal of the day, is not of the same physiological
value as the meal taken before work in the morning, nor can it be a substitute for
the latter.
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