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Kroni¢ne nezarazne bolesti

Akcijski plan za prevenciju i smanjenje prekomjerne tjelesne tezine

Goranka Petrovi¢
Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Uvod

Prekomjerna tjelesna tezina je jedan od glavnih rizicnih ¢imbenika za razvoj brojnih kroni¢nih bolesti i poremecéaja kao Sto su
artritis, poremecaji spavanja (apnea), dispnea tijekom umjerenog tjelesnog napora i pretjerano znojenje. Metabolicke i endokrine
promjene rezultiraju znacajno povecanim rizikom razvoja dijabetesa melitusa tip 2, kardiovaskularnih bolesti i nekih vrsta raka
(rak debelog crijeva, rak dojke, rak maternice) u pretilih osoba. Takoder, pretile osobe izloZene su veéem stupnju drustvene
diskriminacije, Sto predisponira razvoj depresivnog poremecaja i daljnje socijalne izolacije. Osim Sto znatno smanjuje kvalitetu
zivota, pretilost skracuje Zivotni vijek za prosjec¢no 5 do 20 godina. Prevalencija povecane tjelesne teZine i pretilosti poprimile su
epidemijske razmjere na svjetskoj razini, te se procjenjuje da viSe od milijardu ljudi ima prekomjernu tjelesnu tezinu, a najmanje
300 milijuna ih je pretilo. Ovakav zabrinjavajuci trend prisutan je i u Hrvatskoj. Podaci antropometrijskog pracenja stanja
uhranjenosti Skolske djece u dobi od 7 do 14 godina ukazuju da je 26,4% pregledane djece s prekomjernom tjelesnom tezinom,
pri ¢emu je 15,2% djece s povecanom tjelesnom tezinom, a 11,2% su pretila djeca. Prema podacima Hrvatske zdravstvene
ankete (2003.godine) ¢ak 38% odrasle populacije u Hrvatskoj ima povecdanu tjelesnu tezinu (ITM 25 -29.9), s time da je vedi udio
muskaraca u odnosu na zene ( 43,2% u odnosu na 33,6%). Pretile osobe (ITM >30) cine neSto manje od Cetvrtine odraslog
stanovnistva u Hrvatskoj (20,3%), s otprilike podjednako zastupljenim spolovima ( 20,1% muskaraca i 20,6% zena). Zbog svega
navedenog, prekomjerna tjelesna tezina u Hrvatskoj je, kao i u velikom broju zemalja, jedan od glavnih javnozdravstvenih
prioriteta.

Smanjenjem prekomjerne tjelesne mase za 5 do 10%, poboljSava se kontrola razine Secera i kolesterola u krvi, te se smanjuju
krvni tlak, smetnje disanja poput apnoe tijekom spavanja i pospanosti tijekom dana, kao i problemi vezani za lokomotorni sustav.
U osoba sa sindromom rezistencije na inzulin i Se¢ernom bolesti tipa 2, smanjenje tjelesne tezine poboljSava glikemiju za 10-
20%. Kod 75% novootkrivenih bolesnika sa Sec¢ernom bolesti, koji su uz to i pretili, smanjenje tjelesne tezine za 15-20% u prvoj
godini dijagnosticirane bolesti znac¢ajno smanjuje rizik od prijevremene smrti. U¢inak je jo$ vedi ukoliko bolesnik, uz odgovarajucu
prehranu, poveca i tjelesnu aktivnost. Smanjenjem tjelesne tezine, osobe s prekomjernom tjelesnom tezinom postizu i bolju
regulaciju dislipidemije. Tako se gubitkom 10 kilograma tjelesne mase smanjuje ukupni kolesterol za 10%, LDL kolesterol za 15% i
trigliceridi za 30%, dok se HDL kolesterol se poveéava za 8%. Takoder, kod Zena sa sindromom policisti¢nih jajnika smanjenje
tjelesne tezine za 5% poboljSava osjetljivost na inzulin i doprinosi regulaciji menstrualnog ciklusa. Navedeni podaci naglasavaju
vaznost Cinjenice da je prekomjerna tjelesna tezina promjenjiv rizican ¢imbenik tj. ¢imbenik na koji se moze i mora utjecati kroz
javnozdravstvene mjere prevencije i intervencije.

Medunarodne i nacionalne aktivnosti vezane za prevenciju i lijecenje prekomjerne tjelesne tezine

Na medunarodnoj razini postoji nekoliko dokumenata posvecenih rijeSavanju rastuéeg problema prekomjerne tjelesne tezine:
Globalna strategija o prehrani, tjelesnoj aktivnosti i zdravlju (SZO), Europska povelja za sprjeCavanje pretilosti (5Z0) i Bijela
knjiga Europske strategije za zdravstvene probleme vezane uz prehranu, povedanu tjelesnu tezinu i pretilost (Europska
komisija). Podrzavajuc¢i navedene dokumente, Hrvatska je i sama izradila vlastitu osnovu za provodenje preventivnih aktivnosti
vezanih za prekomjernu tjelesnu tezinu, a ¢ine ju Hrvatska prehrambena politika, Akcijski plan za hranu i prehranu i Akcijski plan
za prevenciju i smanjenje prekomjerne tjelesne tezZine.

U Akcijskom planu za smanjenje prekomjerne tjelesne tezine identificirani su glavni uzroci rastuéeg problema prekomjerne
tjelesne tezine, postavljeni glavni ciljevi, te je razradena strategija i plan aktivnosti za postizanje ciljeva.

Prekomjerna tjelesna tezina najcesc¢e je rezultat negativne sinergije nepravilnih prehrambenih navika i nedovoljne tjelesne
aktivnosti, kako kod djece tako i kod odraslog stanovnistva.

Glavni ciljevi akcijskog plana su:

promicanje zdravog nacina zivota i unaprjedenje zdravlja;

poticanje razvoja kulture i podizanja svijesti o vaznosti pozeljne tjelesne tezine u oCuvanju zdravlja i tjelesne sposobnosti;
sprjeavanje po zdravlje Stetnih navika i odrzavanje pozeljne tjelesne tezine cjelokupnog stanovnistva;

smanjenje tjelesne tezine kod osoba koje vec¢ imaju prekomjernu tjelesnu tezinu.

Kako bi se osiguralo ostvarenje glavnih ciljeva, planom je predviden niz podciljeva: promicanje pravilne prehrane u skladu s
prehrambenim smjernicama; promicanje tjelesno aktivhog nacina zZivota; osiguravanje uvjeta za provodenje predloZzenih mjera i
aktivnosti na drustvenoj i osobnoj razini; sprjecavanje povecanja tjelesne teZine u osoba s normalnom tjelesnom tezinom;
sprjeCavanje daljnjeg dobivanja na tezini u osoba s poveéanom tjelesnom tezinom, te poticanje smanjenja tjelesne tezine u
osoba s prekomjernom tjelesnom tezinom i odrzavanje novopostignute tezine. Dugorocni cilj plana je smanjenje pobola i
prijevremene smrti vezanih za prekomjernu tjelesnu tezinu i posljedi¢ne bolesti i stanja, kao i smanjenje troSkova lijeCenja istih.
Akcijskim planom obuhvacdeni su djeca i mladez, odrasli i osobe starije Zivotne dobi, te su za svaku ciljnu skupinu identificirani
odgovarajudi specificni ciljevi i nacini njihovog stvarivanja.

Djeca i mladez

Neophodno je kod djece i mladeZi uspostaviti prehranu s naglaskom na unos Zitarica od punog zrna, voca i povrca, mlijeka i
mlije¢nih proizvoda, a smanjenju potroSnje namirnica i pi¢a bogatih mastima i Secerima, te potaknuti usvajanje pravilnih stavova
vezanih za hranu i zdravlje od najranijih dana. U ostvarenju navedenog nuzno je osvjeStavati i educirati roditelje o vazZnosti
pravilne prehrane (jer oni sami kroz svoje pravilne Zivotne navike neposredno pozitivho utjecu na svoju djecu), kao i o znacaju
pracenja rasta i razvoja djece i njihovoj odgovornosti da pravovremeno reagiraju pri nekontroliranom dobivanju (ili gubitku) na
tezini njihovog djeteta. Konacno, odgovornost roditelja je da djecu poti¢u na i osiguraju im uvjete za tjelesnu aktivnost, te da
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prate koliko vremena djeca provode sjededi za racunalom ili gledajudi televiziju.

Zajednica bi trebala osigurati: ve¢u dostupnost bioloski vrijednih namirnica, a time i dostupnost i izbor pravilne prehrane; uvjete
za provodenje pravilnih prehrambenih navika; pravilnu prehranu u vrti¢ima, Skolama i mjestima gdje djeca i mladez provode
slobodno vrijeme; higijenske uvjete za dostupnost pitke vode; pravodobnu i odgovaraju¢u pomo¢ u lijeCenju pretilosti. Takoder,
odgovornost zajednice je ograniciti dostupnost namirnica niske bioloske, a visoke energetske vrijednosti neprimjerene potrebama
djece i mladezi; utvrditi i primjenjivati kriterije za postavljenje automata s namirnicama i pi¢ima u odgojno-obrazovne ustanove,
Sportske i druge objekte; te poticati ve¢u dostupnost Skolskih dvorana i Sportskih terena djeci i mladezi izvan nastave, kao i
poticati i podupirati daljnji razvoj Skolskog Sporta i Skolskih kampova za djecu i mladez tijekom Skolskih praznika.

Javni sektor treba svoje aktivnosti usmjeriti donosSenju zakonskih odredbi, izradi prehrambenih smjernica i osnivanju
savjetovaliSta za prevenciju i lijeCenje prekomjerne tjelesne tezine. U tom smislu nuzni su: izrada nacionalnih referentnih
vrijednosti i krivulja rasta i teZzine za djecu i mladeZ; izrada prehrambenih smjernica, standarda i normativa za prehranu djece i
mladezi u predskolskim i Skolskim, te drugim obrazovnim ustanovama; izrada i usvajanje smjernica za oglasavanje pravilne
prehrane i pica usmjerenih prema djeci i mladezi; izrada programa izobrazbe o pravilnoj prehrani, te edukativnih materijala
namijenjenih djeci i mladezi, zdravstvenim stru¢njacima, odgajateljima i nezdravstvenim djelatnicima u odgojno-obrazovnim
ustanovama; provodenje akcija o promicanju pravilne prehrane temeljene na prehrambenim smjernicama; poticanje uvodenja
sadrzaja o prevenciji prekomjerne tjelesne teZine u postojeéi nastavni plan i program; provodenje ciljane akcije o znacaju
prevencije prekomjerne tjelesne teZine i njenih psihosocijalnih posljedica usmjerene prema djeci, mladezi, nastavnicima i
roditeljima; izrada i osiguranje provedbe smijernica o tjelesnoj aktivnosti u predskolskim i Skolskim ustanovama; te poticanje
uvodenja izobrazbe, kao i izrada edukacijskih materijala o zdravstvenom znacaju tjelesne aktivnosti u sklopu redovitog stru¢nog
usavrSavanja odgajatelja i nastavnika.

Odrasli

Cilj je povecati broj odraslih osoba koje se pravilno hrane, sukladno prehrambenim smjernicama, a smanjiti broj onih koji
konzumiraju namirnice male bioloSke, a velike energetske vrijednosti; podizati svijest odraslih o zdravstvenoj dobrobiti tjelesne
aktivnosti, te povecati udio tjelesno aktivnih odraslih osoba. U postizanju navedenog, zajednica treba omoguditi dostupnost
pravilnog izbora namirnica (i na radnom mjestu), osigurati uvjete za provodenje pravilnih prehrambenih navika, kao i za redovito
izvodenje tjelesne aktivhosti na radnom mjestu i u slobodno vrijeme. Javni sektor bi trebao osigurati izradu prehrambenih
smijernica za organiziranu prehranu radno aktivnog stanovnistva i utvrdivanje normativa obroka, kao i organiziranu prehranu na
radnom mjestu u skladu sa smjernicama; izradu smjernica za provodenje antropometrijskih mjerenja, kao i uspostavu sustava
redovitog prikupljanja i obrade antropometrijskih mjerenja; izradu smjernica za prevenciju i lije¢enje prekomjerne tjelesne tezine
u odraslih osoba za zdravstvene stru¢njake; izradu referentnih vrijednosti za bolesnike s pretiloS¢u II. i III. stupnja i uzroc¢no
povezanih bolesti za lijeCenje u poliklinikama i bolnicama, kao i osnivanje jedinica za za lijeCenje pretilosti II. i III. stupnja i
uzroc¢no povezanih bolesti, kao i izradu smjernica za zdravstvene djelatnike o potrebnoj razini i intenzitetu tjelesne aktivnosti .
Aktivnosti javnog sektora trebale bi, takoder, biti usmjerene na poticanje dodiplomske, poslijediplomske i trajne izobrazbe
zdravstvenih djelatnika i djelatnika nezdravstvenih struka zaposlenih u zdravstvu o problemu prekomjerne tjelesne tezine,
osnivanje savjetovaliSta za prevenciju i lijeCenje prekomjerne tjelesne tezine, uvodenja posebnih normativa oznaka za namirnice,
promicanje pravilne prehrane i nacina Zivota putem medija, kao i na provodenje ciljane kampanje o znacaju tjelesne aktivnosti za
zdravlje.

Osobe starije zZivotne dobi

Cilj je, kroz individualan gerontoloski pristup, povecati broj osoba koje se hrane u skladu s odgovarajuéim prehrambenim
smjernicama, a smanjiti broj osoba koje konzumiraju namirnice s udjelom masti i Secera vecim od preporucenih, kao i povecati broj
tjelesno aktivnih osoba koje se bave tjelesnom aktivno$¢éu najmanje 30 minuta dnevno. U tom smislu zajednica treba omoguditi
unaprjedenje prehrane u skladu s odgovarajuéim prehrambenim smjernicama, osigurati dostupnost namirnica velike bioloske
vrijednosti, dostavu pripremljenih obroka kudi i konzumaciju obroka u sklopu lokalnih geronotoloskih centara, kao i omoguditi
organizirati kreativne radionice pravilne prehrane za osobe starije dobi, poticanje osnivanja savjetovaliSta za prevenciju i lijecenje
prekomjerne tjelesne tezine u starijoj dobi, te ukljuivanje starijih osoba u organizirane tjelesne aktivnosti. Aktivnosti javnog
sektora ukljucuju izradu prehrambenih smijernica, izradu i zakonski reguliranu provedbu gerontoloskih prehrambenih normi i
standarda, izradu smjernica s uputama za antropometrijska mjerenja radi procjene stanja uhranjenosti i pravovremenog
prepoznavanja starijih osoba s prekomjernom tjelesnom tezinom, kontinuiranu izobrazbu osoba starije Zivotne dobi o pravilnom
izboru i pripremi namirnica (vazno i zato Sto nerijetko upravo starije osobe prenose loSe ili zdrave prehrambene navike na mlade,
osobito na unuke, posebice kada je rije¢ o nacinu pripreme hrane), te stalnu izobrazbu timova lije¢nika obiteljske medicine kao i
drugih struc¢njaka koji zdravstveno skrbe za starije osobe o vaznosti prevencije i lijeCenja pretilosti u osoba starije Zivotne
dobi..

Strategija i provodenje aktivnosti Akcijskog plana za prevenciju i lijecenje prekomjerne tjelesne tezine i pretilosti

U provodenju aktivnosti vezanih za akcijski plan kao nositelji su uklju¢eni pojedina ministarstva, zavodi za javno zdravstvo,
stru¢na drustva i odgovarajudéi referentni centri, dok su kao provoditelji aktivhosti obuhvaceni pedijatri, lijecnici Skolske medicine i
lije¢nici obiteljske medicine, patronazne sestre, medicinske sestre u djecjim vrti¢ima, sanitarna inspekcija, nutricionisti, psiholozi,
kineziolozi, uprave odgojno-obrazovnih ustanova i sportskih objekata, Hrvatska gospodarska komora, mediji i dr.

U svrhu uspjesnog ostvarivanja zacrtanih ciljeva kljuan je medusektorski pristup i suradnja slijedecih ministarstava:

1. Ministarstvo zdravstva i socijalne skrbi - ima vodecu i koordinacijsku ulogu s ostalim resorima; zaduzeno je za podizanje
svijesti o vaznosti zdravog nacina zivljenja i odrzavanja pozeljne tjelesne tezine, pripremu smjernica i preporuka za
pravilnu prehranu i tjelesnu aktivnost, izradu i provodenje programa zdravstvene zastite usmijerenih na prevenciju
kroni¢nih nezaraznih bolesti, ukljucujuci i pretilost, te pracenje, prevencija i lijeCenje rizicnih skupina, kao i njihova
edukacija. Posebno je vazno osigurati provedbu preventivnih programa u primarnoj zdravstvenoj zastiti, kao i njihovu
uskladenost s programima koji se provode u sekundarnoj i tercijarnoj zdravstvenoj zastiti.

2. Ministarstvo znanosti, obrazovanja i Sporta - ima izrazito vaznu ulogu u ostvarenju ciljeva akcijskog plana kroz izradu
primjerenih nastavnickih programa s tematskim jedinicama koje se odnose na zdravi nacin Zivota, prehranu i tjelesnu
aktivnost; donosSenje zakonskih osnove kojim se osigurava provodenje prehrane i tjelesne aktivnosti u predskolskim i
Skolskim ustanovama u skladu sa smjernicama; te osiguranje uvjeta za provodenje tjelesne aktivnosti djece i mladezi i
edukacije odgovarajudih profila stru¢njaka.

3. Ministarstvo poljoprivrede, ribarstva i ruralnog razvoja - svojom politikom proizvodnje i cijena namirnica snazno utjece na
oblikovanje i provodenje prehrambene politike i osiguranje dostatnih koli¢ina kvalitetne hrane.

4. Ministarstvo gospodarstva, rada i poduzetniStva — kreiranjem i provodenjem politike proizvodnje, uvoza, izvoza, cijena i
poreza na pojedine namirnice/prehrambene proizvode, snazno utjece na prehrambene navike stanovnistva.

5. Ministarstvo zasStite okolisa, prostornog uredenja i graditeljstva - ocuvanjem okoliSa i poljoprivrednih povrSina osigurava
proizvodnju zdravstveno ispravne hrane i dostatne koli¢ine vode za pi¢e. Takoder, oCuvanjem prirode i okoliSa, kao i
odgovornim prostornim planiranjem i graditeljstvom trebalo bi osigurati moguc¢nost bavljenja tjelesnom aktivnoséu na
otvorenim, kao i u zatvorenim prostorima.



6. Ministarstvo mora, turizma, prometa i razvitka - planiranjem i izgradnjom prometno sigurnih biciklistickih staza i Setnica
znacajno pridonosi povecanju tjelesne aktivnosti stanovniStva. Takoder, vazno je i u turistickoj ponudi ukljuciti
odgovarajucu ponudu hrane, te rekreativnih i Sportskih aktivnosti.

Zajednica predstavlja tijelo lokalne uprave i samouprave koja ima klju¢nu ulogu u osiguravanju uvjeta i sredstava za provodenje
planiranih aktivnosti za unaprjedenje prehrane i povecanje tjelesne aktivnosti na lokalnoj razini.

U realizaciji zacrtanih ciljeva znacajnu ulogu imaju civilno drustvo i nevladine organizacije koje ¢esto imaju specificna znanja u
podrudjima koja su relativho nova i manje razvijena., te su obi¢no usmjerena na uze podrucje djelovanja. Nadalje, u promicanju
zdravlja i edukaciji stanovniStva o vaznosti pravilne prehrane, odrZzavanja pozeljne tjelesne tezine i redovite tjelesne aktivnosti
vaznu ulogu imaju sredstva javnog informiranja, kao $to su dnevni tisak, internet, nacionalne i lokalne radio i televizijske postaje.
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