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SAZETAK

Hipertenzija je opasna bolest danasnjice i glavni neovisni ¢imbenik kardiovaskularnog rizika.
Od ove bolesti danas u svijetu pati veliki broj ljudi, a glavni razlozi toga su nacin Zivota,
pretilost, prekomjeran unos kuhinjske soli, te pusSenje i alkohol. Prehrana je vrlo vazan
c¢imbenik u prevenciji hipertenzije, i upravo zato lijecnici diljem svijeta preporucuju DASH
dijetu (savladavanje hipertenzije prehranom) koja je prepoznata kao adekvatan nacin
sprecavanja bolesti. U daljnjem se tekstu objasnjavaju pravila DASH dijete, te njena
primjenjivost prilagodavanjem broja serviranja, s obzirom na potrebe svakog pojedinca.
Jasno je istaknuta i vaznost veze i suradnje izmedu lijecnika i nutricionista u svrhu uspjesne
prevencije kardiovaskularnih bolesti prehranom.

Klju¢ne rijeci: hipertenzija, krvni tlak, prehrana
Abstract

Hypertension is nowdays very dangerous illness, and the primary independent risk factor for
cardiovascular diseases. There are a lot of people in the World today who suffer from
hypertension, and the main reasons for it are stressfull lifestyle, obesity, smoking, alcohol,
and an excessive intake of salt. Diet plays an exceptionally role in prevention of hypertension,
and therefor doctors around the World recomend the DASH diet (Dietary Approaches to Stop
Hypertension) as an adequate way for preventing the disease. Here is explained the DASH, its
rules and applicability through the adjustment of the numbers od servings, considering the
uniqueness and needs of each individual. It is also clearly outlined the importance of
cooperation between doctors and nutritons in order to successful prevention of
cardiovascular diseases.

Key words: hypertension, blood pressure, diet
Uvod

Hipertenzija ili bolest nazvana ,,tihi ubojica® je opasna bolest danasnjice i glavni neovisni
¢imbenik kardiovaskularnog rizika. Od ove bolesti danas u svijetu pati veliki broj ljudi, a
glavni razlozi toga su nacin Zivota, pretilost, prekomjeran unos kuhinjske soli, te puSenje i
alkohol. Prehrana je vrlo vazan ¢imbenik u prevenciji hipertenzije, i upravo zato lijecnici
diljem svijeta preporucuju DASH dijetu (savladavanje hipertenzije prehranom) koja je
prepoznata kao adekvatan nacin sprjecavanja bolesti. DASH dijeta se najces¢e provodi kroz
univerzalni obrazac §to nije najadekvatniji na¢in ukoliko osoba oboljela od hipertenzije nije
prosla dodatnu edukaciju, bilo s lijecnikom, nutricionistom ili dijeteti¢arom 1 ukoliko nije
upucena kako adekvatno podmiriti ,,svoje* potrebe. Stoga je cilj ovoga rada uputiti pojedinca
kako uz ,serviranja“ (namirica iz svih skupina hrane) koja se lako primjenjuju u
svakodnevnom Zivotu, kreirati vlastiti prehranu pomo¢u DASH dijete.
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Krvni tlak

Pod pojmom krvni ili arterijski tlak podrazumijeva se tlak stupca krvi u krvnim zilama u
svakom dijelu tijela. Taj se tlak stvara pumpanjem srca, i zahvaljujuéi njegovom postojanju
krv teCe kroz krvne zile organizma. Prilikom mjerenja tlaka odreduju se vrijednosti
sistolickog (tlak koji nastaje izbacivanjem krvi iz srca, sistola) i dijastolickog (tlak koji nastaje
ulijevanjem krvi u srce, dijastola) tlaka. Iz poznatih vrijednosti tih tlakova mozZe se izraZzavati
srednji arterijski tlak.

Vrijednosti krvnoga tlaka su promjenjive, mijenjaju se tijekom dana i no¢i, ali i ovisno o
razli¢itim vanjskim i unutarnjim ¢imbenicima, poput tjelesne aktivnosti, stupnja psiholoskog
stresa, ili doba dana (ujutro je obi¢no tlak nesto veéi nego na vecer). Promjene su posljedica
aktivacije brojnih mehanizama organizma kojim nastoje odrzati odgovarajuci protok ovisno o
promjeni uvjeta zivota.

Razlikujemo toc¢no 1 praktiéno mjerenje krvnoga tlaka. Tocan se krvni tlak moze mjeriti
invazivnim mjerenjem, koje podrazumijeva punkciju arterije, a tlak u stupcu zive u sustavu za
mjerenje predstavlja krvni, odnosno arterijski tlak. Prakticno mjerenje tlaka obavlja se
zivinim ili digitalnim tlakomjerom, prilikom ¢ega se analiziraju Sumovi protoka krvi nastali
zbog njenog vrtloZzenja u pritisnutoj arteriji lakta ili na zapeS¢u. Pojava Suma oznacava
sistoli¢ki, dok nestanak istoga oznacava vrijednost dijastolickoga tlaka.

Hipertenzija

Normalan krvni tlak koji omogucuje zivot bez oste¢avanja krvnih Zila iznosi prosjecno 120/80
mmHg, iako kod nekih pojedinaca moZe biti 1 neSto nizi, ili nesto visi. S godinama se te
vrijednosti same po sebi povecaju, ali u pravilu ne vise od 140/90 mmHg, pa je to ujedno i
iskustvom dobivena gornja granica normalnog krvnog tlaka, no ona nije stroga, nego
arbitrarna. Ukoliko u organizmu zakazu normalni mehanizmi za regulaciju krvnoga tlaka,
vrijednosti se povisuju preko normale, te dolazi do pojave hipertenzije.

Hipertenzija je bolest poviSenog krvnog tlaka, a dijagnosticira se opetovanim mjerenjem
vrijednosti viSih od 140/90 mmHg. Smatra se da osoba ima poviSeni krvni tlak ako su se
spomenute vrijednosti pojavile u vise od tri mjerenja. U tablici 1. prikazana je podjela
arterijske hipertenzije. Pobol od hipertenzije izrazeniji je u osoba starije Zivotne dobi, no
moguéa je i pojava i kod mlade populacije, kao i djece. Ce$éa je u crnaca, starijih i debljih
osoba, alkoholi¢ara, te Zena koje uzimaju oralne kontraceptive, a sklonost se javlja i u
pojedinim obiteljima.

Hipertenzija moze biti esencijalna, odnosno nepoznatog uzroka, i takva je u viSe od 90%
slucajeva, dok je u nesto vise od 10% slucajeva prisutna sekundarna hipertenzija, to jest, ona
poznatoga uzroka. Esencijalna se hipertenzija lije¢i lijekovima, ali 1 jednako vaznim
promjenama zivotnog stila i navika, koje ukljucuju prestanak puSenja, upraznjavanje tjelesne
aktivnosti, promjene prehrambenih navika, izbjegavanje stresnih situacija, i sli¢no.

Cesto hipertenzija traje godinama bez pravih simptoma i zato se i zove ,,tihi ubojica®, jer to
nije samo bolest ocitovana povecanjem krvnoga tlaka, nego i sloZeni poremecaj koji ukljucuje
brojne hormonske 1 metabolicke ¢imbenike. NelijeCenje hipertenzije dovodi do povecanja
rizika od razvoja bolesti miokarda, sindroma popusStanja srca, koronarne bolesti, koje
ukljuc¢uju infarkt miokarda 1 anginu pektoris, zatim mozdanog udara, oSteCenja bubrega,
sljepoce, ateroskleroze i slicno. Bolesnici s visokim vrijednostima krvnoga tlaka imaju vise od
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Sest puta veci rizik oboljevanja od koronarne bolesti, i viSe od devetnaest puta veci rizik od
cerebrovaskularne smrti.

Tablica 1.: Podjela arterijske hipertenzije

Kategorija Sistolicki ( mmHg ) Dijastolicki (mmHg )
Optimalan > 120 <80

Normalan > 130 <85

Visoko normalan 130 - 139 85-89

HIPERTENZIJA

Stadij 1 (blaga) 140 — 159 90 -99
Podstadij (grani¢na) 140 - 149 90 -94
Stadij 2 (umjerena) 160 - 179 100 - 109
Stadij 3 (teska) > 180 > 110
Izolirana sistolicka hiperten. | > 140 <90
Podstadij (grani¢na) 140 - 160 <90

*predlozeno od Svjetske zdravstvene organizacije 1 Medunarodnog drustva za hipertenziju,
1999. godine

Metode

Pretrazivanje strucne i znanstvene literature te kreiranje jelovnika od strane nutricionista.
Rezultati

DASH — Dietary Approaches to Stop Hypertension

Promjena prehrambenih navika jedan je od dokazano glavnih ¢imbenika za uspje$no lijecenje
hipertenzije, odnosno za sniZavanje vrijednosi krvnoga tlaka. Naime, utvrdeno je kako je
poviSeni krvni tlak rizi€an faktor za razvoj kardiovaskularnih bolesti. U Sjedinjenim
Americkim Drzavama, gdje hipertenzija pogada gotovo 50 milijuna ljudi (Svetkey 1 sur.,
1999), vodece su institucije priznale vaznost prehrane kao jednog od glavnih ¢imbenika u
rjeSavanju spomenutog problema. Stoga preporucuju svim pacijentima s hipertenzijom,
osobama s grani¢nim vrijednostima normalnog tlaka, te osobama sa snaznom obiteljskom
anamnezom, da promijene svoje prehrambene navike, prilikom ¢ega najvise isti¢u potrebu za
sniZavanjem prekomjerne tjelesne mase, te smanjenjem unosa soli 1 alkohola. U literaturi se
za hipertenziju najcesce spominje dijeta pod imenom DASH, odnosno Dietary Approaches to
Stop Hypertension, to jest, svladavanje hipertenzije prehranom.

DASH dijeta temelji se na rezultatima studije DASH objavljenim 1977. godine. IstraZivanja
su pokazala da prehrana bogata vofem i1 povréem, te nemasnim mlijekom i1 mlije¢im
proizvodima, sa smanjenim udjelom zasi¢enih masnoca i ukupnim mastima, moze znatno
sniziti krvni tlak. Tu dijetu preporucuje 1 National Heart, Lung and Blood Institute, dio
National Institute of Health, za snizavanje krvnoga tlaka.
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Tijekom godina istrazivanja znanstvenici su proveli mnoge studije nastoje¢i kombiniranjem
namirnica, te izmjenom udjela pojedinih nutrijenata, posti¢i kvalitetan efekt na krvni tlak. No,
sve te studije pokazale su da na snizavanje krvnog tlaka ne utjeCe samo jedan nutrijent, nego
je potreban pravilan pristup promjenama sveukupnog nacina prehrane. Kona¢no, DASH
studije u SAD-u dovele su do toga da je identificiran prihvatljiv model prehrane kojim se
mogu uspjesno regulirati vrijednosti krvnoga tlaka (Harnden i sur., 2009).

DASH dijeta promovira visok unos voca i povrc¢a, nemasnog mlijeka i proizvoda, integralnih i
punozrnatih Zitarica, orasastih plodova i sjemenki, uz restriktivan unos Secera i zasi¢enih
masnoca. Na taj se nacin istovremeno povecava unos kalija, kalcija, magnezija, vlakana i
proteina, a smanjuje se unos masti.

Primjenom DASH-a u SAD-u znafajno je snizen krvni tlak kod hipertenzivnih i
normotenzivnih osoba za 11,4 mmHg i 5,5 mmHg (sistolicki 1 dijastolic¢ki) u prva 2 tjedna
studije. Kada se tome doda i smanjenje unosa natrija, rezultati postanu joS znacajniji (Sacks i
sur., 2001). Pozitivni rezultati dobiveni su i ispitivnjem pacijenata u Ujedinjenom Kraljevstvu
(Harnden i sur., 2009).

Osim pozitivnog djelovanja na snizavanje krvnoga tlaka, DASH dijeta pokazala se uspjeSnom
1 za zdrav i1 adekvatan nacin gubljenja suviSnih kilograma, a ucinkovita je 1 kao prevencija
hipertenzije (Nowson i sur., 2008), kao i1 za poboljsanje lipidnog profila u krvi (Obarzanek i
sur., 2001). Studije su takoder pokazale i1 pozitivno djelovanje DASH-a na lijecenje
esencijalne hipertenzije kod pacijenata na farmakoloskoj terapiji (Conlin i sur., 2003). S

obzirom na sve navedeno, moZe se rec¢i da je DASH dijeta ¢iji je model adekvatan za prehranu
cijele obitelji.

Dijeta za svladavanje hipertenzije (DASH) preporucuje konzumiranje raznovrsnih namirnica,
kvalitetnih izvora proteina, puno vocéa i povréa, te je kao takova vrlo kvalitetna s nutritivnog
stajaliSta, jer osigurava organizmu adekvatan unos svih nutrijenata. Stoga se DASH moze
preporuditi svim osobama s povisenim krvnim tlakom, viskom kilograma, ali i osobama koje
zele uvesti kvalitetne prehrambene navike. Problem jedino moze biti utoliko $to su pacijenti
nestrpljivi, a dijeta ne daje ,,instant” rezultate, nego je potreban neSto dulji period da bi se
uvidjeli njeni pozitivni efekti.

Karakteristike DASH dijete

Svakodnevni jelovnik u okviru DASH dijete treba sastaviti na temelju preporucenih
serviranja, a glavni dio jelovnika trebaju €initi voce 1 povrée, Zitarice 1 mlijecni proizvodi. Za
svaku skupinu namirnica definiran je broj preporucenih serviranja, pa tako iz skupine mlijeka
1 mlijeCnih proizvoda treba odabrati one s niZzim udjelom masnoca u dnevnoj koli¢ini od 2 do
3 serviranja. Voce i1 povrée preporucuje se konzumirati dnevno 8 do 10, a Zitarica 7 do 8
serviranja, s naglaskom na odabir cjelovitih umjesto rafiniranih zitarica. Plodove mora, perad
1 krto meso preporucuju se 0 do 2 serviranja dnevno, a ulja 1 masnoc¢e 2 do 3 serviranja
dnevno. Mahunarke, oraSaste plodove i sjemenke preporucuju se 1 serviranja dnevno, dok je
preporuka za slatkiSe 5 serviranja tjedno. Takoder treba ograniciti unos soli na maksimalno
2,5 do 5 grama, to jest, na pola do jedne Zli¢ice na dan. Obroke treba podijeliti u tri glavna i
dva meduobroka kako bi se izbjeglo prejedanje, ali i osjecaj gladi.

Postavlja se pitanje: Sto je jedno serviranje? Evo nekoliko primjera:
Voce i povrée: -1 Salica salate
- 75 Salice drugog povréa
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- 1 vocka srednje veli¢ine
- ' 8alice svjezeg, smrznutog, konzerviranog, ili suSenog voca
- %4 Salice voénoga soka

Cjelovite zitarice: - 1 $nita kruha

- ¥4 Salice zitarica, kuhane rize, tjestenine, ili drugih Zitarica

Mlijecni proizvodi sa smanjenim udjelom masnoce: - 1 Salica mlijeka ili jogurta

- 40 grama sira

Plodovi mora, meso peradi i krto meso: - 84 grama ribe, mesa peradi bez koze, kuhanog

krtog mesa, ili krtog mesa pecenog u pecnici

Mahunarke, oraSasti plodovi i sjemenke: - /> Salice kuhanog graha ili oraSastih plodova

- 2 Zlice suncokretovih sjemenki
Ulje i masti: - 1 zli¢ica margarina i majoneze,
- 1 zlica light majoneze ili preljeva za salatu
- 2 7zlice light preljeva za salatu
- 1 Zlica maslinovog, bucinog, ili suncokretovog ulja
Slatkisi: - 1 Salica nemasnog vo¢nog jogurta
- > Salice smrznutog jogurta
- 1 zlica Secera ili dZema
- 1 redak tamne ¢okolade
Primjena DASH dijete

Ve¢ je ranije spomenuto kako je arterijska hipertenzija glavni neovisni c¢imbenik
kardiovaskularnog rizika, a zajedno sa Sefernom boleScu (dijabetesom) 1 najceS¢i uzrok
zatajenja bubrega. Ucestalost hipertenzije u svijetu je vrlo visoka, unato¢ Cinjenici da su
izumljeni razni lijekovi, a 1 lijeCnici sve viSe paznje posvecuju procjeni rizika i pracenju
klinickog tijeka bolesti.

U Republici Hrvatskoj poviseni arterijski tlak (vi$i od 140/90 mmHg) ima svaki tre¢i odrasli
stanovnik, a uzme li se u obzir da veliki broj ljudi ima visoko normalan tlak ( 135/85 mmHg)
ne iznenaduje Cinjenica da svaki drugi stanovnik Hrvatske umire od kardiovaskularnih bolesti.
Glavni razlozi ovakvih podataka su, u prvom redu, stresan nacin Zivota, pretilost, prekomjeran
unos alkohola 1 puSenje. Posebno je bitan ¢imbenik rizika prekomjeran unos kuhinjske soli,
koji u naSoj zemlji iznosi oko 15 grama na dan (preporuka je 5 grama na dan) i to ponajvise iz
polugotovih 1 gotovih proizvoda. Stoga je taj unos potrebno smanjiti 1 povesti ratuna o
zdravoj i adekvatnoj prehrani.
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Danas lijecnici sve viSe preporucuju slijediti DASH prehranu, kao adekvatan nacin prevencije
bolesti, no ako govorimo o primjenjivosti te dijete medu pacijentima, stvari viSe nisu tako
trivijalne. Naime, prilikom davanja preporuka o DASH dijeti svojim pacijentima, lijecnici
naj¢eS¢e svima savjetuju isti obrazac DASH-a namijenjen prosjecnoj osobi s potrebnim
dnevnim unosom od 2 000 kcal, u koji ulazi 55% energetskog unosa podrijetlom iz
ugljikohidrata, 18% iz proteina i 27% iz masti (od toga 6% zasi¢enih masnoca). Taj unos
treba se ostvariti dnevnim unosom od 8 serviranja Zitarica, 5 serviranja voc¢a, 5 serviranja
povréa, 3 serviranja mlijeka i mlije¢nih proizvoda, 2 serviranja mesa, 1 serviranja orasastih
plodova, te 2 serviranja zdravih masnoca.

No, pravo je pitanje, koliko zapravo ima «prosjecnih ljudi» i §to uopée u ovom slucaju znaci
biti prosjecan? Svatko je pojedinac za sebe, kako u fizickim osobinama, tako i po
prehrambenim potrebama, i stoga je nezamijenjiva uloga nutricionista, koji u suradnji s
lijecnicima trebaju prilagoditi DASH dijetu pojedincu, kako bi ta prehrana uistinu dala svoje
prave rezultate. Jer, slijediti jedan prehrambeni obrazac, s ciljem pobolj$anja zdravlja, nije
nimalo lak zadatak. Dapace, to je dugo i mukotrpno i zato je potrebno pacijente uputiti na
pravi put i kvalitetno im objasniti od ¢ega se treba sacinjavati njhova svakodnevna prehrana.

Spomenuto je kako se opcenito preporucuje dijeta od 2 000 kcal, no kako primjeniti DASH
dijetu pojedincu najbolje ilustriraju slijedeci primjeri:

- Ukoliko je rije¢ o starijoj Zenskoj osobi s prekomjernom tjelesnom teZinom, koja ima
65 godina, tgelesne mase 74 kg, tjelesne visine 1,66 m, ¢iji indeks tjelesne mase iznosi
28.31 kg/m*, s poviSenim krvnim tlakom, moZzemo zakljuciti da je toj osobi potreban
energetski unos od 1 600 kcal dnevno. Taj unos osoba treba zadovoljiti kroz 7
serviranja zitarica, 4 serviranja voca, 4 serviranja povréa, 2-3 serviranja mlije¢nih
proizvoda, 2 serviranja mesa, 1 serviranja oraSastog voca i 1 serviranja zdravih
masnoca dnevno.

- Ako je rije¢ o muskoj osobi srednje zivotne dobi, s pove¢anom tjelesnom aktivnoscu,
tjelesne mase 90 kg, tjelesne visine 1,84 m, ¢iji indeks tjelesne mase iznosi 26,58
kg/m?, te ima poviseni krvni tlak, optimalnim se smatra energetski unos od 2 300 kcal.
Time bi se trebala osigurati regulacija krvnog tlaka uz smanjanje tjelesne mase, a
predvideni energetski unos treba ostvariti dnevnim unosom od 12 serviranja Zitarica, 5
serviranja voca, 5 serviranja povréa, 3 serviranja mlije¢nih proizvoda, 5 serviranja
mesa, 2 serviranja orasastog voca, 1 3 serviranja zdravih masnoca.

- Kada govorimo o Zenskoj osobi mlade Zivotne dobi koja boluje od dijabetesa tip I,
koja ima 28 godina, tjelesne mase 58 kg, tjelesne visine 1,70 m, s indeksom tjelesne
mase 20,07 kg/m? imamo nesto drugadju situaciju. Naime, indeks tjelesne mase
pokazuje da se osoba nalazi unutar normalnog raspona za tjelesnu masu, no unatoc¢
tome ima poviseni krvni tlak. Pacijentica ne pusi, upoznata je sa specificnostima svoje
bolesti, a tjelesna aktivnost se svodi na pola sata Setnje tri puta tjedno. Njene
prehrambene potrebe potrebno je zadovoljiti s obzirom na dijabetes i hipertenziju, a to
se moze ostvariti energetskim unosom od 1800 kcal koji ¢e omoguditi odrzavanje
tjelesne mase. Taj unos treba dnevno ostvariti kroz 8 serviranja Zitarica, 5 serviranja
voca, 5 serviranja povréa, 2 serviranja mlije¢nih proizvoda, 3 serviranja mesa, 2
serviranja oraSastog voca i 2 serviranja zdravih masnoca.

Dakle, prlikom slaganja jelovnika potrebno je utvrditi o kakvoj je osobi rije¢, kakve su njene

antropometrijske mjere, anamneza, preferencije prema hrani, i sli¢no. Tek tada moze se sloziti
adekvatan jelovnik prema nacelima DASH-a kako bi takav nacin lijjecenja uistinu imao smisla
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1 koristi za doticnu osobu. Stoga je neophodna suradnja izmedu lijecnika 1 nutricionista, kako
bi se pacijentu pruzilo §to viSe paznje i osigurala kvalitetna skrb.
Primjeri jelovnika DASH dijete za razlicite energetske potrebe pacijenata prikazani su u

tablicama 2-5:

Tablica 2.: Primjer jelovnika za osobu s energetskim unosom od 2 000 kcal/dan

2 000 kcal

ZAJUTRAK

20 g ili '5 Salice suhih zobenih pahuljica (1 serviranje zitarica), 240 g ili
1 Salica niskomasnog jogurta (1 serviranje mlijeka 1 mlije¢nih
proizvoda), 75 g ili 1 manja banana (1 serviranje voca), 30 g ili 4 $nite
crnog kruha (1 serviranje zitarica), 5 g ili 1 zlica margarina (1 serviranje
masnoca), 240 g ili 1 Salica soka od narance (2 serviranje voca)

DORUCAK

100 g ili 1/3 Salice brusnica (1 serviranje voca)

RUCAK

60 g ili 1 $nita integralnog kruha (2 serviranja Zitarica), 30 g pirjanih
pure¢ih prsa (1 serviranje mesa), 100 g ili 1 Salica zelene salate (1
serviranje povréa), 5 g ili 1 Zlica light majoneze (1 serviranje masnoca),
100 g ili 1 manja jabuka (1 serviranje voca)

MEDUOBROK

8 g ili 6 cjelovitih neslanih badema (1 serviranje orasastih plodova)

VECERA

30 g ribe s rostilja (1 serviranje mesa), 120 g ili 1 Salica kuhane smede
rize (2 serviranja zitarica), 200 g ili 1 Salica juhe od povréa: mrkva,
grasak, perSin, celer (2 serviranja povréa), 200 g ili 2 Salice zelene salate
(2 serviranja povrcéa), 60 g ili 1 $nita integralnog kruha (2 serviranja
Zitarica)

Tablica 3.: Primjer jelovnika za osobu s energetskim unosom od 1 600 kcal/dan

1 600 kcal

ZAJUTRAK

120 g kuhane palente (2 serviranja zitarica), 240 g ili 1 Salica niskomasnog
mlijeka (1 serviranje mlijeka), 150 g ili 1 velika banana (2 serviranja voca)

DORUCAK

30 g ili 1/2 intergralnog peciva (1 serviranje Zitarica), 240 g ili 1 Salica
niskomasnog jogurta (1 serviranje mlijeka i mlije¢nih proizvoda)

RUCAK

200 g ili 1 Salica juhe od rajcice (1 serviranje povréa), 60 g kuhanih
pile¢ih prsa (1 serviranje mesa), 200 g ili 1 Salica kuhanog graska i mrkve
(2 serviranja povréa), 60 g ili 2 Salice kuhane smede rize (1 serviranje
zitarica), 30 g ili 1/2 $nite crnog kruha (1 serviranje Zitarica), 5 g ili 1 Zlica
maslinovog ulja (1 serviranje masnoca), 100 g ili 1 naranca (1 serviranje
voca)

MEDUOBROK

8 g ili 6 cjelovitih badema (1 serviranje oraSastih plodova), 100 g ili 1
manja jabuka (1 serviranje voca)

VECERA

60 g ili 1 $nita razenog kruha (2 serviranja zitarica), 30 g nemasne purece
Sunke (1 serviranje mesa), 100 g ili 1 Salica zelene salate (1 serviranje

106




Hrvatski ¢asopis za javno zdravstvo Vol 12, Broj 47, 7. srpnja 2016.

povréa), 5 gili 1 Zlica maslaca (1 serviranje masnoca)

Tablica 4.: Primjer jelovnika za osobu s energetskim unosom od 2 300 kcal/dan

2 300 kcal

ZAJUTRAK 60 g ili 1 salica kuhane heljdine kase (2 serviranja zitarica), 50 g ili 1 $nita
kukuruznog kruha (1 serviranje zitarica), 60 g svjezeg niskomasnog sira (1
serviranje mlijeka i mlije¢nih proizvoda), 30 g purece salame (1 serviranje
mesa), 100 g ili 1 manja naranca (1 serviranje voca)

DORUCAK 240 g ili 1 salica niskomasnog mlijeka (1 serviranje mlijeka i mlije¢nih
proizvoda), 40 g ili 1 Salica suhih kukuruznih pahuljica (2 serviranja
zitarica), 20 g ili Y4 Salice suhih rizinih pahuljica (1 serviranje zitarica), 10
g ili 5 komada neslanog ljesnjaka (1 serviranje orasastih plodova), 100 g
ili 1/2 Salice kupina (1 serviranje voca)

RUCAK 200 g ili 1 salica juhe od povréa : mrkva, luk, celer, grasak (1 serviranje
povréa), 60 g kuhanih purecih prsa (2 serviranja mesa), 100 g ili 1 Salica
kuhanog mladog krumpira (1 serviranje povréa), 105 g ili 1 i '2 $nite
graham kruha (3 serviranja zitarica), 100 g ili 1 Salica zelene salate (1
serviranje povréa), 10 g ili 2 zlice maslinovog ulja (2 serviranja masnoca),
200 g ili 1 Salica soka od visanja (1 serviranje voca)

MEDUOBROK | 150 g ili 1 veca banana (2 serviranja voca), 8 g ili 6 cjelovitih neslanih
badema (1 serviranje oraSastih plodova), 60 g kokica (1 serviranje
Zitarica), 240 g ili 1 Salica niskomasnog jogurta (1 serviranje mlijeka i
mlije¢nih proizvoda)

VECERA 60 g ribe s rostilja (2 serviranja mesa), 200 g ili 1 Salica kuhanog povréa:
mrkva 1 brokula (2 serviranja povrca), 60 g ili 2 Salice kuhane smede riZe
(1 serviranje zitarica), 5 g ili 1 zli¢ica maslinovog ulja (1 serviranje
masnoca), 60 g ili 1 $nita crnog kruha (2 serviranja Zitarica)

Tablica 5.: Primjer jelovnika za osobu s energetskim unosom od 1 800 kcal/dan

1 800 kcal

ZAJUTRAK 30 g ili pola Snite crnog kruha (1 serviranje zitarica), 240 g ili 1 Salica
niskomasnog mlijeka (1 serviranje mlijeka i mlije¢nih proizvoda), 15 g
kuhane Sunke (1 serviranje mesa)

DORUCAK 30 g ili 1/2 intergralnog peciva (1 serviranje zitarica), 200 g ili 2 manje
jabuke (2 serviranja voca)

RUCAK 200 g ili 1 salica juhe od povréa: mrkva, grasak, perSin, celer (2 serviranja
povréa), 120 g ili 1 Salica kuhane smede rize (2 serviranja Zitarica), 60 g
kuhane junetine (1 serviranje mesa), 5 g ili 1 zlica maslinovog ulja (1
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serviranje masnoca), 100 g ili I manja naranca (1 serviranje voca)

MEDPUOBROK | 30 g ili 2 $nite crnog kruha (1 serviranje zitarica), 1 kuhano jaje (1
serviranje mesa), 240 g ili 1 Salica niskomasnog mlijeka (1 serviranje
mlijeka 1 mlijecnih proizvoda), 100 g ili 1 manja jabuka (1 serviranje
voca)

VECERA 200 g ili 1 Salica kuhanog krumpira (2 serviranja povréa), 75 g ili %2 Salice
umaka od rajCice (1 serviranje povrca), 30 g kuhane teletine (1 serviranje
mesa), 100 g ili 1 Salica zelene salate (1 serviranje povréa)

Zakljucak

Bolest visokog krvnog tlaka, odnosno hipertenzija, dijagnosticirana kao krvni tlak veéi od
140/90 mmHg, «tihi» je «ubojica» danasnjeg vremena i pogada sve vec¢i broj ljudi diljem
svijeta. To predstavlja veliki problem jer je hipertenzija glavni faktor rizika za razvoj
razli¢itih kardiovaskularnih oboljenja, poput bolesti miokarda, sindroma popustanja srca,
koronarne bolesti, koje ukljucuju infarkt miokarda i anginu pektoris, te bolesti kao §to su
mozdani udar, oSte¢enja bubrega, sljepoca, ateroskleroza i sli¢no.

Razlozi za pojavu hipertenzije su razli€iti, a uklju€uju prvenstveno stresan nacin zivota pracen
pretilos¢u, prekomjernim unosom alkohola i puSenjem, te prekomjernim konzumiranjem
kuhinjske soli. Lijecenje hipertenzije ukljucuje upotrebu lijekova, ali i promjenu Zzivotnih i
prenhrambenih navika. Lije¢nici su prepoznali i priznali da prehrana predstavlja znacajan
¢imbenik prevencije, 1 zato sve viSe preporucuju dijetu za savladavanje hipertenzije, odnosno
DASH, kao adekvatnu metodu za regulaciju krvnoga tlaka i tjelesne mase.

Prehrambeni obrazac koji se pacijentima najceS$¢e preporuc¢uje kao DASH je dijeta
namijenjena prosje¢noj osobi s potrebnim energetskim unosom od 2 000 kcal, koji treba
zadovoljiti unosom od 8 serviranja Zitarica, po 5 serviranja voca i povréa, 3 serviranja mlijeka
1 mlijenih proizvoda, 2 serviranja mesa, 1 serviranja oraSastih plodova, te 2 serviranja
zdravih masnoc¢a. No, kao 1 svaku drugu dijetu, tako 1 DASH treba prilagoditi individualcu,
njegovim specificnim prehrambenim potrebama 1 zivotnim navikama, na temelju
antropometrijskih karakteristika te osobe, njene bolesti, anamneze i preferencija, i tek se onda
mozZe kreirati jelovnik koji ¢e toj osobi uistinu biti od koristi po zdravlje.

U svemu tome nuzna je kvalitetna suradnja izmedu lije¢nika i1 nutricionista. Lije¢nici
odreduju medikamentnu terapiju 1 preporucuju pacijentu DASH prehranu, dok je zadaca
nutricionista  prilagoditi tu dijetu pojedincu i1 tako mu osigurati da, slijede¢i njegove
preporuke 1 upute, na jednostavan nacin, svakodnevnom prehranom regulira svoj krvni tlak 1
tjelesnu masu.
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