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1. Uvod

Kako navodi Clark (2013), "pravilna prehrana moze znacajno utjecati na sposobnost sportasa
da trenira, oporavlja se i natjeCe na visokoj razini". Kvalitetna prehrana posebno je vazna za
nogometasSe, ¢ija fizicka aktivnost zahtjeva visoku razinu energije, izdrzljivosti 1 snage. Za
razliku od profesionalnth nogometasa koji cesto 1imaju pristup specijaliziranim
nutricionistickim timovima i personaliziranim prehrambenim planovima, poluprofesionalni
malonogometasi Cesto se suocavaju s izazovima i poteSko¢ama koje su vezane uz postizanje
optimalne prehrane s obzirom na ogranic¢ene resurse 1 nedostatak stru¢ne podrske. Specifi¢nosti
poluprofesionalnog malog nogometa su u tome $to poluprofesionalni malonogometasi cesto
moraju balansirati izmedu sportskih obaveza i drugih radnih ili akademskih obaveza. Ovo moze
utjecati na vrijeme 1 energiju dostupnu za treninge i oporavak. Takoder je manje vjerojatno da
¢e poluprofesionalni sportasi imati pristup struénim timovima koji mogu pruziti stru¢ne savjete
(Waldron 1 Highton, 2014). Financijska sredstva su ¢esto ograniena, Sto moze utjecati na
mogucénost ulaganja u kvalitetnu opremu, suplementaciju i zdravu prehranu. Najvaznije je to
Sto prehrana moze biti neredovita 1 nedovoljno kvalitetna zbog nedostatka vremena,
financijskih sredstava i stru¢nih savjeta. Ovo moze utjecati na energetske nivoe, izdrzljivost i

ukupne sportske performanse (Holway i Spriet, 2011).

Cilj ovog rada bio je istraziti kvalitetu prehrane poluprofesionalnih malonogometasa s obzirom
na njihov trenazni program, analizirajuci njihove prehrambene navike koriste¢i anketni upitnik
te mjerenje njihovog tjelesnog sastava. Na temelju prikupljenih podataka, ovaj rad ¢e ponuditi

preporuke za poboljSanje prehrambenih navika kako bi se postigli optimalni rezultati na terenu.

Istrazivanje prehrambenih navika poluprofesionalnih malonogometaSa nije vazno samo za
poboljsanje njihovih sportskih performansi, ve¢ i za dugoro¢no zdravlje 1 prevenciju ozljeda.
Kroz bolje razumijevanje 1 edukaciju o pravilnoj prehrani, ovi sportaSi mogu posti¢i znacajna

poboljsanja u svojoj igri 1 ukupnom zdravlju.
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2. Teorijski dio

2.1. MALI NOGOMET

Mali nogomet (futsal) je dvoranski timski sport kod kojeg se tijekom cijele utakmice igra
eksplozivno i s maksimalnom snagom. Trenazni program kod poluprofesionalnih igraca je
svakodnevan 1 sastoji se od jutarnjeg dijela koji obuhvaca trening snage i poslijepodnevnog
dijela koji je tehnic¢ki. Obzirom na prirodu i intenzitet igre prehrambeni rezim igraca jedan je

od klju¢nih parametara u postizanju sportskog uspjeha.

Tjelesna aktivnost od presudne je vaznosti za oCuvanje i poboljSanje zdravlja. Prema definiciji
Svjetske zdravstvene organizacije (WHO), tjelesna aktivnost se odnosi na bilo kakvu aktivnost
koja ukljucuje kretanje tijela i troSi energiju. Ovo obuhvaca Sirok spektar aktivnosti u
svakodnevnom Zivotu, poput hodanja, vrtlarenja i ku¢anskih poslova, kao 1 organizirane vjezbe
1 sportske aktivnosti (WHO, 2010) . Redovita tjelesna aktivnost donosi mnoge zdravstvene
koristi. Prema Biddle 1 Mutrie (2008), tjelesna aktivnost moZe smanjiti rizik od kroni¢nih
bolesti, poboljsati mentalno zdravlje, odrzati zdravu tjelesnu tezinu te poboljsati kognitivne
funkcije. Istrazivanja su pokazala da redovita tjelesna aktivnost moze znac¢ajno smanjiti rizik
od src¢anih bolesti, mozdanog udara, dijabetesa tipa 2 i odredenih vrsta raka (Warburton, Nicol
1 Bredin, 2006). Redovito vjezbanje povezano je s manjim rizikom od depresije, anksioznosti i
drugih mentalnih poremecaja. Takoder, moze poboljsati raspolozenje, samopouzdanje i
kvalitetu sna (Paluska i Schwenk, 2000). Poznato je, takoder, da je svaka aktivnost klju¢na za
kontrolu tjelesne tezine i prevenciju pretilosti te da redovito vjezbanje moze poboljsati
kognitivne sposobnosti i smanjiti rizik od razvoja demencije u starijoj dobi. Preporuka Svjetske
zdravstvene organizacije je da odrasli provode najmanje 150 minuta umjerene aerobne
aktivnosti ili 75 minuta intenzivne aerobne aktivnosti tjedno, uz uklju¢ivanje vjezbi za jacanje
miSi¢a barem dva puta tjedno (WHO, 2010). Za djecu i adolescente, preporucuje se najmanje

60 minuta umjerene do intenzivne fizicke aktivnosti svaki dan.

Izrada trenaZnog programa zahtijeva pazljivo planiranje kako bi se postigli Zeljeni sportski
ciljevi uz minimiziranje rizika od ozljeda. Aerobna 1 anaerobna kondicija kljucne su
komponente za razvoj sportskih izvedbi te je njithova kombinacija od velikog znacaja

malonogometasSima.

Aerobna kondicija oznaCava sposobnost tijela da u€inkovito koristi kisik kako bi proizveo
energiju tijekom dugotrajnih aktivnosti s niskim do umjerenim intenzitetom. U malom
nogometu, ona je klju¢na jer omogucuje igra¢ima da odrZe potrebnu razinu energije i

izdrzljivosti tijekom cijele utakmice. Prema literaturi, aerobna kondicija pomaze igra¢ima da se
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brze oporave izmedu faza igre visokog intenziteta (Bangsbo, 1994). Redovita aerobna aktivnost
poboljsava funkciju kardiovaskularnog sustava i ucinkovitost miSi¢a u koristenju kisika.
Aerobni trening za malonogometaSe ukljucuje tr¢anje, bicikliranje 1 plivanje pri umjerenom
intenzitetu. Preporucuje se ukljucivanje intervalnih treninga s duljim trajanjem i umjerenim
intenzitetom kako bi se povecala aerobna izdrzljivost (Reilly i Ekblom, 2005). Studije pokazuju
da igraci s boljom aerobnom kondicijom mogu odrzavati visi intenzitet tijekom cijele utakmice

1 brze se oporavljaju izmedu intenzivnih faza (Bekris 1 sur., 2016).

Anaerobna kondicija odnosi se na sposobnost tijela da proizvodi energiju ne koristeci kisik za
kratkotrajne, intenzivne aktivnosti. U malom nogometu, ova vrsta kondicije je klju¢na za
izvedbu u kratkim, eksplozivnim intervalima igre, kao $to su sprintovi, nagle promjene smjera
te borba za loptu. Anaerobna kondicija omogucuje sportasSima da izdrze visoke intenzitete kroz
anaerobne metaboli¢ke procese, poboljSavaju¢i sposobnost brzog kretanja i1 izvodenja
intenzivnih napora (Angius i sur., 2012). Anaerobni trening ukljucuje visoko intenzivne
intervalne treninge (HIIT), sprinteve 1 vjeZzbe koje zahtijevaju kratke intenzivne napore.
Primjeri specifi¢nih vjezbi ukljucuju kratke sprinteve, pliometrijske vjezbe 1 vjezbe snage
(Gibala 1 sur., 2006). IstraZivanja pokazuju da poboljSana anaerobna kondicija omogucuje
igraCima da izvode brze akcije i nagle promjene smjera, $to je presudno za uspjesno natjecanje

u malom nogometu (Sporis i sur., 2014).

2.1.1. Trening specifican za mali nogomet

Uspjeh na terenu tijekom utakmice malog nogometa nije rezultat slu¢ajnosti, nego pazljivo

osmisljenog 1 strukturiranog pristupa treningu.

Markovi¢ 1 Bradi¢ (2008.) isticu da je primarni cilj kondicijskog treninga u nogometu
poboljsanje specifi¢nih radnih sposobnosti igraca. Dodatni ciljevi ukljucuju prevenciju ozljeda,
ubrzanje oporavka te odrZzavanje optimalnog zdravstvenog stanja. UnatoC naprednim sustavima
treninga, novim tehnologijama 1 Sirokoj dostupnosti znanja, broj ozljeda i dalje ostaje visok.

Ova ¢injenica moZe se pripisati sve vecim zahtjevima suvremenog sporta.

Tehnicki trening ukljucuje poduku i usavrsavanje tehnike, odnosno vjestina poput driblinga
koji je osnovna vjeStina potrebna da bi se izbjegao protivnik i1 stvorila prilika za napad,
dodavanja i pucanja. To igratima pomaze u razvoju preciznosti na terenu i kontroli lopte.

Tehnicki trening, koji je temelj svakog trening programa, omogucava igra¢ima da usavrse svoje
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individualne vjeStine, ¢ime znacajno povecavaju svoju ucinkovitost na terenu i time pozitivno

utjecu na cjelokupnu dinamiku i uspjeh momcadi.

Takticki trening uglavnom se sastoji od teorijskog rada, ukljucujuci analizu i1 vjezbanje
napadackih 1 obrambenih taktika. Prijateljske utakmice su vazan dio ovog procesa jer
omogucuju primjenu naucenih taktika u stvarnim uvjetima. Nakon utakmica, treneri analiziraju
izvedbu i prilagodavaju treninge kako bi poboljsali timsku koordinaciju i u€¢inkovitost (Loncar

1 Lovrincevi¢, 2016).

Ukljucivanje oporavka i fleksibilnosti u raspored treninga klju¢no je za prevenciju ozljeda 1
dugorocno odrzavanje performansi. Takoder, istezanje i tehnike oporavka poput laganog
treninga pomazu u odrzavanju fleksibilnosti i smanjenju misi¢ne napetosti, Sto je znacajno za

sprjecavanje ozljeda 1 pripremu za treninge 1 utakmice.

Priprema za utakmicu omogucuje igratima da se mentalno i fizicki pripreme za nadolazece
izazove. To se postize simulacijom utakmice, odnosno testiranjem razlic¢itih taktickih poteza

momcadi neposredno prije utakmice, $to im pomaze u poboljSanju uc¢inkovitosti.

2.1.2. Razlike u treningu s obzirom na faze sezone

Treniranje u malom nogometu varira prije, tijekom i nakon sezone kako bi se postigli optimalni
rezultati, odrzala forma 1 sprijecile ozljede. Razlicite faze sezone donose specifi¢ne ciljeve i

potrebe koje diktiraju pristup treniranju.

Pripremni period, koji prethodi pocetku sezone, usmjeren je na postavljanje cvrstih temelja
za fizicku kondiciju, snagu i tehniku. Tijekom ovog razdoblja, fokus je na fizickoj pripremi
koja ukljucuje aerobne i anaerobne vjezbe poput tréanja, intervalnog treninga i kruznog
treninga, kako bi se poboljsala izdrzljivost. Prema Bompi i Buzzichelliju (2019), ove aktivnosti
su klju¢ne za razvoj kardiovaskularne izdrzljivosti 1 miSiéne snage. Razvoj snage i kondicije
postize se kroz trening s utezima, pliometriju 1 sli¢ne metode, $to je vazno za smanjenje rizika
od ozljeda i poboljsanje performansi. Osim toga, tehnicka i taktiCka priprema usmjerena je na
usavrSavanje osnovnih vjestina kao §to su dodavanje, dribling 1 Sutiranje, te na razvoj timskih
taktika koje pomazu u uskladivanju igre unutar ekipe. Psiholoska priprema takoder je znacajna,

ukljucujuéi tehnike vizualizacije 1 mentalne vjezbe za jacanje mentalne otpornosti i motivacije.

Tijekom sezone, treninzi se prilagodavaju s ciljem odrzavanja optimalne izvedbe 1 smanjenja

umora. Kljuéni fokus postaje ocuvanje kondicije, uz smanjenje volumena i intenziteta treninga

6
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kako bi se sprijecila pretreniranost. Malina i suradnici (2007) naglaSavaju vaznost ravnoteze
izmedu treninga i odmora za ocuvanje visoke razine performansi. U ovom razdoblju, specifi¢ne
tehnicke 1 takticke vjestine postaju prioritet, s naglaskom na situacijske igre 1 prilagodbu taktike
za razli€ite protivnike. Oporavak i rehabilitacija takoder dobivaju znacajnu paznju, ukljucujuci
masaze, istezanje i hidroterapiju, kako bi se smanjio rizik od ozljeda i omogucio pravilan
oporavak, §to Kellmann (2002) potvrduje kao kljucni element za odrzavanje uspjeha na terenu.
Psiholoska podrSka pomaze igra¢ima da zadrze fokus, samopouzdanje 1 mentalnu stabilnost

tijekom cijele sezone u ¢emu im najceSce pomazu treneri.

Nakon zavrSetka sezone, treninzi se usmjeravaju na oporavak igraca, uz pripreme za novu
sezonu. Aktivni oporavak, koji ukljucuje lagane aktivnosti poput plivanja i niskointenzivnih
aerobnih vjezbi, pomaze na nacin da potice oporavak misica te smanjuje prisutni stres, kako
navode Bangsbo 1 suradnici (2006). Analiza sezone omogucuje trenerima i igra¢ima da
prepoznaju podrucja za poboljSanje i razviju takticke metode za buduci napredak. Rehabilitacija
ozljeda postaje kljuCna, s programima prilagodenim specificnim potrebama svakog igraca.
Takoder, psiholoski oporavak igra vaznu ulogu, jer pomaze igra¢ima da se mentalno opuste i

regeneriraju nakon intenzivnog razdoblja sezone.

2.1.3. Metode prevencije ozljeda

Metode prevencije ozljeda su neophodne za ocuvanje zdravlja i dugorocno poboljSanje
performansi u sportu i fiziCkim aktivnostima. Mali nogomet je intenzivan sport koji ukljucuje
brze promjene smjera i nagla kretanja, §to povecava rizik od ozljeda. Tri klju¢ne metode

prevencije su zagrijavanje, istezanje 1 oporavak.

Zagrijavanje je vitalno za pripremu tijela za fizicke napore. Preporucuje se pocetak s
kardiovaskularnim aktivnostima, poput laganog tréanja, koje podizu tjelesnu temperaturu i
poboljsavaju cirkulaciju krvi u misi¢ima. Dinamicko istezanje, koje ukljucuje pokrete poput
visoko podignutih koljena, poboljsava fleksibilnost i priprema tijelo za specificne zahtjeve igre
(Power 1 sur., 2004). VjeZzbe koje simuliraju pokrete malog nogometa, kao $to su dribling i

promjene smjera, dodatno pripremaju tijelo za utakmicu (Hagglund i sur., 2005).
Istezanje doprinosi poboljSanju fleksibilnosti 1 smanjenju rizika od ozljeda miSica 1 tetiva.
StatiCko istezanje nakon treninga pomaze u smanjenju napetosti miSi¢a 1 ubrzava proces

oporavka (Holzman Weppler i Magnusson, 2010). Posebna paznja na istezanje glavnih misi¢nih
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skupina, poput kvadricepsa i miSi¢a zadnje loZe, klju¢na je za prevenciju ozljeda.

Odrzavanje pravilne hidratacije i prehrane pomaze u obnavljanju energije i smanjenju upale
miSi¢a (Maughan 1 Shirreffs, 2010). Takoder, kvalitetan san je bitan, jer nedostatak sna moze

povecati rizik od ozljeda i usporiti oporavak (Reilly i Edwards, 2007).

Oporavak igra klju¢nu ulogu u postizanju vrhunskih performansi i prevenciji ozljeda u malom
nogometu. Budu¢i da ovaj sport ukljucuje velike fizicke napore i brze promjene smjera,
pravilno planiranje oporavka moZe znatno poboljSati u¢inkovitost igraca i smanjiti rizik od

ozljeda.

Masaza se koristi za poboljSanje cirkulacije krvi i limfe, $to pomaZe u brzem uklanjanju
metabolickih otpadnih tvari iz miSi¢a. Istrazivanje Zainuddin i sur. (2005) pokazuje da masaza
moze smanjiti bol u misi¢ima nakon intenzivnih napora, poboljsati opseg pokreta i smanjiti
napetost miSica, ¢ime ubrzava regeneraciju. Jedan je od najpopularnijih 1 najées¢e koriStenih

metoda oporavka miSi¢a nakon sportske aktivnosti.

Krioterapija ukljucuje primjenu hladno¢e na tijelo ili odredene miSiéne skupine kako bi se
smanjila upala i bolovi nakon fizic¢kih aktivnosti. Prema Burgess 1 Lambert (2010), krioterapija
moze znatno smanyjiti oticanje i bol te ubrzati oporavak izmedu treninga, pomazuc¢i u smanjenju
misi¢ne upale.

Aktivni oporavak sastoji se od laganih vjezbi niske intenzivnosti koje poticu cirkulaciju 1
pomazu u brzom uklanjanju otpadnih tvari iz misi¢a. Takoder, aktivni oporavak moze ubrzati
povratak u pocetnu kondiciju te smanjiti miSi¢nu ukocenost nakon intenzivnih aktivnosti.
Aktivnosti poput laganog tréanja, bicikliranja ili istezanja mogu biti korisne za efikasan

oporavak.
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2.2. ENERGIJSKE POTREBE IGRACA MALOG NOGOMETA

Energetski unos za sportove poput malog nogometa ovisi o nekoliko ¢imbenika koji ukljucuju

e intenzitet treninga,
e trajanje igre te

¢ individualne potrebe pojedinca.

Mali nogomet je vrlo zahtjevan sport koji obuhvaca intenzivne aktivnosti kao Sto su Cesta
tr€anja, brze promjene smjera i kratkotrajni sprintovi. Zbog toga sportasi moraju osigurati

dovoljan unos energije kako bi odrzali visoku razinu izvedbe tijekom igre.

Koncept raspolozivosti energije definira se kao ukupni dnevni unos energije smanjen za
energiju potrosenu tijekom tjelesne aktivnosti. Drugim rije¢ima, predstavlja energiju koja ostaje
za druge metabolicke procese. Za sportase je ovaj koncept korisniji od pojma energetske
ravnoteze. Raspolozivost energije izrazava se u kcal po kilogramu nemasne tjelesne mase.
Ovisno o ciljevima sportasa, raspolozivost energije moze varirati od priblizno 30 kcal/kg

nemasne mase do viSe od 45 kcal/kg nemasne mase (Loucks, 2013).

Doprinos ukupnom energetskom unosu malonogometasa za svaki pojedini makronutrijent

(ugljikohidrati, masti, proteini) naveden je u poglavlju o makronutrijentima.
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2.3. PREHRAMBENE POTREBE IGRACA MALOG NOGOMETA

Prehrambene potrebe podrazumijevaju potrebu za makronutrijentima i mikronutrijentima na

dnevnoj razini.

2.3.1. Makronutrijenti

Makronutrijenti su nutrijenti koji su organizmu potrebni u ve¢im koli¢inama da bi se osigurala
adekvatna funkcija organizma u cijelosti. U ovu skupinu ubrajaju se masti, proteini i

ugljikohidrati.

2.3.1.1. Ugljikohidrati

Unos ugljikohidrata neophodan je za bilo kakvu sportsku izvedbu s obzirom da ugljikohidrati
sluze kao glavni izvor energije tijelu. To je od velike vaznosti tijekom izvedbe dugotrajnih
aktivnosti kao §to je mali nogomet, bilo da se radi o treningu ili utakmici malog nogometa.
Ovisno o vrsti sporta kojim se bavi sportas te bave li se snagom ili izdrzljivoséu, postoje
specificne potrebe za unosom ugljikohidrata koje su detaljno istraZzene od strane stru¢njaka.
Ugljikohidrati se pohranjuju u misi¢ima 1 jetri kao glikogen, koji se koristi kao primarni izvor
energije tijekom vjeZbanja. Kada su zalihe glikogena visoke, sportasi mogu duze zadrzati
visoku razinu performansi (Burke i sur, 2018). Takoder, osim kao energija, ugljikohidrati sluze
1 zaregulaciju glikogena. Adekvatan unos ugljikohidrata prije, tijekom 1 nakon treninga pomaze
u oCuvanju 1 obnavljanju zaliha glikogena, $to je klju¢no za oporavak 1 pripremu za sljedeci
trening ili natjecanje (Thomas, Erdmann i Burke, 2016). Glikogen je polisaharid koji se sastoji
od molekula glukoze i sluzi kao glavna pohranjena forma ugljikohidrata u tijelu. Pohranjuje se
uglavnom u jetri 1 skeletnim miSi¢ima, te ima klju¢nu ulogu u odrzavanju energetskih zaliha,
osobito tijekom intenzivne tjelesne aktivnosti. Kako bi se omogucila obnova zaliha glikogena,
preporucuje se unos od 1-1,5 g/kg tjelesne mase ugljikohidrata unutar prvih 30 minuta nakon
tjelesne aktivnosti i zatim svakih dva sata tijekom cetiri do Sest sati. S obzirom na to da je
aktivnost enzima glikogen sintaze najintenzivnija izmedu 30 1 60 minuta nakon vjezbanja,
pozeljno je zapoceti s unosom ugljikohidrata §to je ranije moguce nakon zavrSetka aktivnosti

(Satali¢, Sori¢ i Migigoj-Durakovié, 2016).

Poznavanje glikemijskog indeksa (GI) i1 glikemijskog opterecenja (GO) kljucno je za kvalitetan

odabir namirnica. Glikemijski indeks (GI) rangira hranu bogatu ugljikohidratima na skali od 0
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do 100, ovisno o tome koliko povecava razinu Secera u krvi nakon konzumacije. Namirnice se
dijele na one s niskim (< 55), umjerenim (55-70) i visokim (> 70) glikemijskim indeksom.
Hrana s visokim glikemijskim indeksom brzo se probavlja 1 apsorbira, uzrokujuci brze i velike
promjene koncentracije glukoze u krvi. Nasuprot tome, hrana s niskim glikemijskim indeksom
probavlja se i1 apsorbira sporije, $to rezultira postupnijim i manjim promjenama razine glukoze

1 inzulina u krvi.
Primjeri namirnica prema glikemijskom indeksu (Satali¢, 2013):

e Visoki GI: bijeli kruh, kukuruzne pahuljice, przeni krumpir
e Umjereni GI: riza, kuhani krumpir, ananas, marelice

o Niski GI: jabuke, banane, grah, slanutak, le¢a, grasak, jecmeni kruh

Iako se preporucuje konzumacija namirnica s niskim GI-jem, to ne zna¢i nuzno da su one uvijek
bolji izbor. Osim kvalitete ugljikohidrata, promjene razine glukoze u krvi ovise 1 o koli¢ini
unesenih ugljikohidrata. Glikemijsko opterecenje (GO) uzima u obzir glikemijski indeks
namirnice u odnosu na koli¢inu ugljikohidrata koje sadrzi, pruzajuci realniji prikaz promjena

razine glukoze u krvi nakon obroka (Satali¢, 2013).

2.3.1.2. Proteini

Unos proteina kod sportasa od kljucne je vaznosti s obzirom da daju podr§ku misi¢nom rastu.
Zbog intenzivnih fizi¢kih aktivnosti, sportaSi imaju povecane potrebe za proteinima. Za osobe
koje nisu aktivne u sportu, preporucuje se, prema smjernicama, da proteini ¢ine 10-35%
ukupnog dnevnog energetskog unosa. Medutim, zbog povecanih potreba za energijom i time
povecanim energetskim unosom tijekom dana, ovaj nacin raCunanja unosa proteina nije
adekvatan jer bi moglo do¢i do nedovoljnog ili prevelikog unosa proteina. Kako bi se preciznije
odredila koli¢ina proteina koja je potrebna pojedinom sportasu, unos se najées¢e racuna prema
kilogramu tjelesne mase. Tako kao trenutna preporuka unosa stoji 1,2 —2,0 g kg-1 TM (Thomas,
Erdmann i Burke, 2016). To su op¢enite preporuke za sportase. Takoder, za svaki sport zasebno
su dane preporuke za unos proteina s obzirom na intenzitet treniranja i dnevne potrosnje
energije. Generalne smjernice su za sportase koji se bave sportovima izdrzljivosti 1,2 - 1,4 g
proteina po kilogramu tjelesne mase dnevno, dok je za sportove snage preporuka 1,6 — 2,2 g
proteina po kilogramu tjelesne mase dnevno (Thomas, Erdmann i Burke, 2016; Jéger 1 sur.,
2017). Vrijeme unosa proteina takoder igra ulogu jer unos proteina odmah nakon treninga moze

uvelike poboljsati sintezu miSi¢nih proteina 1 ubrzati oporavak. Tijekom vjezbanja dolazi do
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oste¢enja miSi¢nih vlakana, a sinteza proteina je klju¢na za njihovu obnovu i rast. Najbolje
vrijeme za unos proteina je unutar prvih 30 - 60 minuta nakon zavrSetka treninga, kada su
misiéne stanice najpropusnije za aminokiseline 1 tijelo najbolje iskoriStava nutrijente (Jager 1
sur., 2017). Takoder je vazno ravnomjerno rasporediti unos proteina te voditi racuna o tome da
svaki obrok sadrzi adekvatan udio proteina. To ukljuuje i dorucak, rucak, veceru te
meduobroke. Tijekom no¢i, tijelo prolazi kroz faze posta koje mogu dovesti do razgradnje
miSi¢a. Konzumacija proteina prije spavanja, osobito onih koji se polako oslobadaju poput
kazeina, moze pomoc¢i da se sprijeci katabolizam miSica tijekom no¢i, odnosno odrzati sintezu
proteina u misSi¢ima. (Jager i sur., 2017). Kao §to je ranije spomenuto, svaki sport pa tako i mali
nogomet, ima posebne preporuke za unosom proteina. Mali nogomet je sport koji zahtijeva
visoku razinu izdrzljivosti, brzine, snage i agilnosti pa unos proteina treba biti dovoljan kako bi
podrzao intenzivne treninge i omogucio brzi oporavak izmedu utakmica i treninga. Preporuke
za dnevni unos proteina za mali nogomet su blize gornjoj granici op¢ih preporuka unosa $to
iznosi oko 2 grama po kilogramu tjelesne mase dnevno . Sto se ti¢e pojedinih aminokiselina,
leucin koji je esencijalna aminokiselina, klju€an je za poticanje sinteze miSi¢nih proteina
(Phillips 1 sur., 1997). Stoga je vazno osigurati da obrok ili proteinski napitak nakon treninga
ukljucuje dovoljno leucina. Preporucuje se unos od 2 do 3 grama leucina nakon treninga kako

bi se optimalno stimulirala sinteza miSi¢nih proteina (Jager i sur., 2017; Tipton 1 Wolfe, 2001).

2.3.1.3. Masti

Masti su takoder klju¢ni makronutrijenti. Osim §to je njihova funkcija pruzanje energije, igraju
klju¢ne uloge u hormonalnom sustavu, zaStiti unutarnjih organa te omogucuju apsorpciju
vitamina topivih u mastima (A, D, E i1 K). Izvori pojedinih masti u hrani dani su u Tablici 1.
Masti su iznimno koncentrirani izvor energije, nudeci priblizno 9 kcal po gramu, $to je viSe od
dva puta od energije koju pruzaju ugljikohidrati i proteini, koji sadrze oko 4 kcal po gramu.
Ova visoka energetska gustoca €ini masti posebno vaznima za malonogometase, pogotovo
tijekom dugotrajnijih treninga i utakmica, kada mogu znacajno doprinijeti ukupnom unosu
energije. Spomenuto je da masti imaju vaznu ulogu u hormonalnoj regulaciji. One su esencijalni
za sintezu hormona i to steroidnih hormona koji ukljucuju kortizol i testosteron te su od velikog
znacaja za miSiéni rast 1 regeneraciju (Jeukendrup i Gleeson, 2010). Masti takoder Stite
unutarnje organe i smanjuju upalne procese uzrokovane intenzivnim treningom i utakmicama.
Omega-3 masne kiseline iz ribljeg ulja imaju znacajna protuupalna svojstva i mogu pomoci u

ublazavanju bolova i upala. Sportasi bi trebali unositi 20-35% svojih dnevnih kalorija iz masti,
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s posebnim naglaskom na zdrave izvore poput mononezasienih i polinezasi¢enih masti
(Rodriguez, DiMarco i Langley, 2009). Potrebe za mastima variraju ovisno o vrsti sporta,
intenzitetu treninga 1 individualnim ciljevima, stoga je preporucljivo konzultirati se s
nutricionistom kako bi se prehrana prilagodila specifi¢nim potrebama (Jeukendrup i1 Gleeson,
2010). Industrijski proizvedene trans-masti treba u potpunosti izbjegavati zbog njihovih
negativnih ucinaka na zdravlje srca 1 metabolizam. (Mozaffarian 1 sur., 2006).

Kardiovaskularno zdravlje sportaSa malog nogometa posebno je vazno zbog dugotrajne igre.

Tablica 1 Izvori pojedinih vrsta masti u hrani
Vrsta masti Izvor u hrani

Zasicene masti Mlijeéni proizvodi (maslac), kakao maslac, kokosovo ulje,

palmino ulje, masno meso

Mononezasi¢ene masti Maslinovo ulje, orasasti plodovi 1 kikiriki, sjemenke

(bundeva, suncokret), avokado

Polinezasi¢ene masti Masna riba (losos, haringa, skusa), suncokretovo ulje

Omega-3 masne Kiseline Lanene sjemenke, chia sjemenke, losos, grah, orah

2.3.2. Mikronutrijenti

Mikronutrijenti su potrebni u malim koli¢inama za odrzavanje zdravlja i optimalno
funkcioniranje organizma. Ovi nutrijenti, koji ukljuCuju vitamine i minerale, imaju esencijalne
uloge u brojnim fiziolo§kim procesima. Zbog povecanog fizickog napora, sportasi imaju vece
potrebe za mikronutrijentima, §to moze rezultirati njthovim poveéanim gubitkom i potrebom
za dodatnim unosom. Medu najvaznijim vitaminima koji su sportasima od velikog znacaja su
vitamin D, vitamin C 1 vitamini B kompleksa. Za igra¢e malog nogometa minerali su takoder
esencijalni za postizanje vrhunske fizicke 1 mentalne izvedbe, ubrzanje procesa oporavka i
smanjenje rizika od ozljeda. Kao najvazniji su izdvojeni Zeljezo, magnezij i kalcij (Thomas,

Erdmann i Burke, 2016.).
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2.3.2.1. Vitamini

Vitamin D presudan je za zdravlje kostiju i misica jer poboljSava apsorpciju kalcija, Sto pomaze
u prevenciji ozljeda kostiju 1 jaCanju misi¢a. Sportasi koji igraju dvoranske sportove, kao §to je
mali nogomet, mogu imati posebno nizak nivo vitamina D zbog ograni¢enog izlaganja suncevoj

svjetlosti (Holick, 2007).

Vitamin C djeluje kao snazan antioksidans koji pomaze u smanjenju oksidativnog stresa
izazvanog intenzivnim fizickim aktivnostima. Takoder je kljuCan za sintezu kolagena, Sto
podrzava zdravlje vezivnog tkiva, ligamenata i zglobova, $to je od velike vaznosti za sportaSe

(Powers i1 Jackson, 2008).

Vitamini B kompleksa (ukljuc¢uju¢i B6, B12, niacin i riboflavin) su kljucni za energetski
metabolizam i funkciju Ziv€anog sustava. Ovi vitamini pomazu u pretvaranju hrane u energiju
1 podrzavaju rad miSi¢a i Ziv€anog sustava, $to je bitno za brzinu i koordinaciju tijekom igre

(Manore, 2000).

2.3.2.2. Mineralne tvari

Zeljezo je od velike vaznosti za proizvodnju hemoglobina, koji prenosi kisik kroz krv.
Odrzavanje adekvatne razine zeljeza pomaZze u ocuvanju izdrzljivosti i smanjenju osjecaja
umora, S$to je klju¢no za sportase koji se suoCavaju s visokim intenzitetom i dugotrajnim
naporima (Hinton 1 sur., 2000). Najces¢i deficit nekog od minerala je posljedica nedostatka

zeljeza. Suplementacija Zeljezom moZe pomo¢i u poboljSanju krvne slike.

Kalcij je mineral koji je kljucan za zdravlje kostiju i pravilnu funkciju misi¢a. Dovoljan unos
kalcija pomaze u prevenciji ozljeda kostiju 1 podrzava zdravlje zglobova, §to je vazno za
sportase koji su podlozni velikim fizickim opterecenjima i1 kontaktima (Rodriguez, DiMarco i
Langley, 2009). Koli¢ina kalcija koju bi sportasi trebali unositi je visSe od 1500 mg dnevno
(Satali¢, Sori¢ i Misigoj-Durakovié, 2016).

Magnezij ima klju¢nu ulogu u brojnim enzimskim reakcijama i pomaZe u funkcioniranju
miSi¢a 1 zivaca. Nedostatak magnezija moze uzrokovati miSi¢ne gréeve, umor i smanjenu

izdrZljivost, §to moZe negativno utjecati na sportske performanse (Nielsen i Lukaski, 2006).
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2.4. HIDRACIJA

Hidracija je jedna od komponenata koja je potrebna za optimalan fizicki uspjeh te oporavak
sportasa. Adekvatan unos tekucine tijekom dana pomaze odrzati ravnotezu elektrolita, regulirati
tjelesnu temperaturu, a isto tako poboljSava koncentraciju za vrijeme treninga ili utakmice.
Vecina sportasa pocinje piti tekucinu tek kada osjeti zed, no ne shvaéa da zed nije pouzdan
pokazatelj gubitka tekucine, jer je tijelo ve¢ dehidrirano kada se Zzed pojavi (Clark, 2000).
Preporuka za sportaSe je unositi 5-7 mL vode ili sportskog napitka po kilogramu tjelesne mase
najmanje 4 sata prije treninga. Ovo omogucuje tijelu da se optimalno hidratizira i bubrezima da
izbace viSak teku¢ine urinom prije natjecanja, a ne tijekom natjecanja. Danasnje preporuke ne
podrzavaju tzv. hiperhidraciju, odnosno unos prekomjerne koli¢ine tekucine prije treninga.
Hiperhidracija teku¢inama koje povecavaju ekstracelularne i1 intracelularne prostore (poput
vode 1 glicerolskih otopina) povecava rizik od odustajanja tijekom natjecanja i ne pruza
fizioloSku prednost u usporedbi s euhidracijom (Sawka i sur., 2007). Stupanj hidracije moguce
je procijeniti na temelju boje 1 volumena urina (Slika 1) (Armstrong, 2007; Burchfield i sur.,
2014). Nakon treninga ili utakmice, pomo¢ kod rehidracije moze se dobiti od kombinacije voca

1 povréa $to ¢e obnoviti ravnotezu tjelesnih tekucina i elektrolita.

h A W N

7 o R I o

Slika 1 Skala boje urina (Armstrong i sur., 1994). Boje 1-4 oznacavaju euhidraciju, 4-6

oznacavaju blagu do umjerenu dehidraciju, a 7-8 oznacavaju dehidraciju
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2.5. POVEZANOST PREHRANE I TRENINGA U POSTIZANJU
MAKSIMALNE SPORTSKE IZVEDBE

Sinergija izmedu prehrane i treninga klju¢na je za maksimalno pobolj$anje sportske izvedbe na
nekoliko klju¢nih nacina. Odgovaraju¢a prehrana osigurava bitne nutrijente potrebne za
energiju 1 oporavak, $to omogucuje sportaSima da postignu bolje rezultate u treningu i
natjecanjima (Jeukendrup i Killer, 2010). Osim toga, adekvatan unos hranjivih tvari pomaze u
jaCanju miSiéa 1 kostiju, smanjujuci time rizik od ozljeda uzrokovanih prekomjernim
opterecenjem 1 nesreCama (Phillips 1 sur., 1997). Pravilna prehrana nakon treninga moze
dodatno poboljsati brzinu oporavka, smanjiti umor i pripremiti tijelo za sljedec¢i trening (Burke
isur., 2011). Integracija pravilne prehrane s adekvatnim treninzima predstavlja kljucni faktor u
postizanju uspjeha u malom nogometu, znac¢ajno unapredujuci izvedbu i cjelokupno zdravlje

sportasa.

Povezanost izmedu prehrane i treninga igra kljuénu ulogu u postizanju optimalnih rezultata u
sportu i fitnessu, kao i u odrzavanju cjelokupnog zdravlja sportasa i rekreativaca. Da bi se
maksimizirala uc¢inkovitost treninga 1 poboljSali rezultati, vazno je razumjeti kako prehrana

utjeCe na fizicke performanse i kako trening mijenja prehrambene potrebe.

Prehrana bogata ugljikohidratima, proteinima i mastima znacajno doprinosi poboljSanju
fizickih performansi. Ugljikohidrati su glavni izvor energije tijekom intenzivnih vjezbi, a
pravilna konzumacija prije 1 nakon treninga moze povecati izdrZljivost 1 ubrzati oporavak
(Burke i sur., 2011). Proteini su kljucni za obnovu 1 rast misi¢nog tkiva, $to je esencijalno za
regeneraciju nakon treninga (Phillips 1 sur., 1997). Masti, iako manje koriStene kao izvor
energije u kratkotrajnim intenzivnim aktivnostima, vazan su izvor energije za dugotrajne
aktivnosti, a preporucuje se konzumirati zdrave vrste poput mononezasi¢enih 1 polinezasi¢enih

masti (Schwalfenberg, 2006).

Mikronutrijenti poput vitamina D, kalcija i magnezija takoder igraju klju¢nu ulogu u zdravlju
kostiju i miSi¢a. Na primjer, adekvatan unos vitamina D moze poboljsati funkciju misica i
smanjiti rizik od ozljeda (DeLuca, 2009). Uz to, suplementacija kalcijem 1 magnezijem moze
pomo¢i u prevenciji misi¢nih gréeva tijekom upale misica i poboljSati proces oporavka (Nielsen
1 Lukaski, 2006). Pravilna hidratacija je takoder presudna za ouvanje performansi i prevenciju
dehidracije, koja moZe negativno utjecati na snagu i izdrZljivost. Prema Sawka 1 suradnicima
(2007), adekvatna hidratacija prije, tijekom i nakon treninga pomaze u odrzavanju ravnoteze

elektrolita i normalne funkcije misica.
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S druge strane, trening povecava energetske potrebe tijela. Intenzivni i dugotrajni treninzi mogu
podi¢i osnovnu metabolicku brzinu i ukupne energetske zahtjeve, Sto zahtijeva prilagodbu
prehrambenih navika kako bi se zadovoljile te povecane potrebe 1 sprijecio umor. Kombinacija
proteina i ugljikohidrata nakon treninga moZe poboljSati oporavak i potaknuti sintezu miSi¢nih
proteina. Istrazivanje Ivy i sur. (2002) pokazuje da unos proteina i ugljikohidrata u periodu
nakon treninga pomaze u obnovi glikogenskih zaliha i ubrzava sintezu misi¢nih proteina, §to
rezultira brZzim oporavkom 1 povecanjem miSi¢ne mase. Takoder, prehrana treba biti
prilagodena razli¢itim fazama treninga; na primjer, tijekom intenzivnih treninga moze biti
potrebno povecati unos ugljikohidrata za odrzavanje energije, dok u fazi oporavka moze biti
korisno smanyjiti unos ugljikohidrata i povecati unos proteina za obnovu misi¢a (Burke i sur.,

2011).

2.5.1. Prehrana prije, tijekom i nakon izvedbe

Uz adekvatan unos na dnevnoj razini, za sve sportase, pa tako i igraCe futsala, bitna je i
primjerena raspodjela unosa energije i nutrijenata kroz dan, uz poseban naglasak na obroke

prije i nakon izvedbe (treninga/utakmice).

2.5.1.1. Prehrana prije izvedbe

Preporucuje se da glavni obrok bude konzumiran 3-4 sata prije treninga. Ako nije moguce
planirati obrok u tom vremenskom okviru, manji obrok moze se pojesti 30-60 minuta prije
treninga kako bi se osigurala potrebna energija i optimalna izvedba. Ugljikohidrati su kljucni
za energiju tijekom treninga. Preporucuje se unos slozenih ugljikohidrata, kao §to su zobena
kasa s vo¢em ili integralni sendvi¢, koji pruzaju dugotrajnu energiju. Uklju¢ivanje malih
koli¢ina proteina moze pomo¢i u o€uvanju miSi¢ne mase. Primjeri ukljucuju jogurt ili nemasno
meso. Masti bi trebale biti prisutne u manjoj koli¢ini. Dobar izbor ukljucuje avokado ili orasaste

plodove, koji pruzaju zdravu energiju bez prekomjerne tezine probave.

2.5.1.2. Prehrana tijekom izvedbe

Za optimalne performanse, klju¢no je odrzavanje hidratacije. Preporucuje se pijenje vode, a za
treninge dulje od 60 minuta, sportski napici koji sadrze elektrolite, poput natrija 1 kalija, mogu
pomo¢i u nadoknadi izgubljenih tekucina 1 elektrolita. Ako je trening dug i intenzivan, unos
male koli¢ine lako probavljivih ugljikohidrata moze biti koristan. Sportski napici ili energetski

gelovi mogu pomo¢i u odrZavanju energije i izvedbe.
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2.5.1.3. Prehrana nakon izvedbe

Unutar 30-60 minuta nakon treninga preporucuje se konzumirati obrok ili meduobrok. Ovo je
klju¢no za optimizaciju oporavka i obnavljanje energije. Za obnovu miSi¢nog glikogena,
preporucuju se ugljikohidrati visokog glikemijskog indeksa poput voénog soka ili bijele rize,
koji brzo povecavaju razinu glukoze u krvi. Proteini su vazni za obnovu miSi¢nog tkiva.
Preporucuju se izvori poput pile¢ih prsa, jaja ili proteinskih napitaka koji pruzaju esencijalne
aminokiseline za regeneraciju. Masti bi, kao 1 prije treninga, trebale biti prisutne u manjim
koli¢inama. Izvori masti takoder mogu ukljucivati orasaste plodove ili maslinovo ulje koji ¢e

pridonijeti energetskom unosu (Burke i sur., 2011; Thomas, Erdmann i Burke, 2016).
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2.6. ULOGA NUTRICIONISTA U POSTIZANJU SPORTSKIH
REZULTATA

Sportasi se suocavaju s intenzivnim fizickim naporima i zahtjevima koje im postavljaju treninzi
1 utakmice. Nutricionisti igraju klju¢nu ulogu u postizanju sportskih rezultata, pruzajuci stru¢no
vodstvo u prehrani koje optimizira fizicke performanse, oporavak i ukupno zdravlje sportasa.
Pravilna prehrana izravno utjece na energiju, snagu, izdrZljivost i sposobnost oporavka, §to
znacajno poboljsava sportski u¢inak. To je posebno vazno i za malonogometase od kojih se

zahtjeva spremnost, brzina 1 izdrzljivost te mentalna oStrina.

Svaki sporta$ treba do¢i na natjecanje u optimalnom stanju, s ispunjenim svim energetskim i
nutritivnim potrebama. U mnogim sportovima, nadopunjavanje energije, tekucine i drugih
nutrijenata nastavlja se i tijekom natjecanja. Pravilna prehrana za vrijeme natjecanja moze
znacajno utjecati na izvedbu i1 konacni rezultat. Nakon natjecanja zapocinje proces oporavka u
kojem prehrana igra klju¢nu ulogu. Nadopunjavanje potroSene energije i nutrijenata kljucna je
faza oporavka, zbog ¢ega je potreban individualizirani plan prehrane koji se, prema potrebama

sportasa, moze dopuniti dodacima prehrani (Thomas, Erdmann 1 Burke, 2016).

19



3. EKSPERIMENTALNI DIO



3. Eksperimentalni dio

3.1. ZADATAK

Cilj ovog presjeCnog istrazivanja bio je ispitati prehrambene navike i1 stavove o prehrani
poluprofesionalnih igraca malog nogometa u Slavonskom Brodu te utvrditi njihov status

uhranjenosti.
Kako bi se postigao op¢i cilj definirani su slijedeci ciljevi po fazama istrazivanja:

e kreiranje online upitnika za procjenu prehrambenih navika i stavova o prehrani u
ciljanoj populaciji,

e prikupljanje podataka primjenom kreiranog upitnika,

e provedba antropometrijskih mjerenja ispitanika u cilju utvrdivanja statusa uhranjenosti,

e obrada podataka prikupljenih istraZivanjem.
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3.2. ISPITANICI

U provedenom istrazivanju sudjelovalo je 34 ispitanika. Svi su ispitanici bili muskog spola, s
podrucja Slavonskog Broda, te su registrirani igraci dva malonogometna kluba u Slavonskom

Brodu.

Svi ispitanici dobrovoljno su pristali sudjelovati u istrazivanju nakon $to su bili detaljno
informirani o svrsi i na¢inu provodenja istrazivanja. Osigurana im je povjerljivost podataka pa
tako 1 zastita njihovih osobnih podataka. Takoder treba napomenuti da su ispitanici pristali na
sudjelovanje uz napomenu da ¢e rezultati dobiveni ovim istrazivanjem biti koriSteni iskljucivo

u svrhu pisanja diplomskog rada.
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3.3. METODE ISTRAZIVANJA

Istrazivanje provedeno za potrebe ovog diplomskog rada obuhvacalo je antropometrijske i

dijeteticke te statisticke metode.

3.3.1. Antropometrijska mjerenja

U cilju utvrdivanja statusa uhranjenosti provedena su antropometrijska mjerenja ispitanika koja

su ukljuc¢ivala mjerenje visine i mase te analizu sastava tijela.

Mjerenje tjelesne visine provedeno je u stojeCem poloZaju na ravnoj podlozi, bez obuce.
Prilikom mjerenja, glava je postavljena u polozaj Frankfurtske ravnine (Slika 2) te su
vrijednosti visine ocitane spustanjem vodoravnog grani¢nika na tjeme ispitanika. Vrijednosti

dobivene mjerenjem biljezene su u cm i izrazene s preciznos¢u 0,1 cm.

Slika 2 Shematski prikaz mjerenja visine s glavom u tzv. Frankfurtskoj ravnini

Tjelesna masa 1 sastav tijela ispitanika mjereni su pomoc¢u dijagnosticke vage Omron BF500
(Slika 3) koja radi na principu bioimpedancije te su dobiveni podaci o postotku tjelesne masti,

miSi¢ne mase, 1 indeksu tjelesne mase te bazalnom metabolizmu.
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Tjelesna masa ispitanika izmjerena je bez obuce, vrijednosti su izraZzene u kg i biljeZene s

preciznoséu 0,1 kg.

Mjerenje sastava tijela provedeno je prema proceduri navedenoj u uputama uredaja (Omron
BF500). Prije samog mjerenja sastava tijela u uredaj su uneseni podaci o dobi, spolu i
izmjerenoj visini koji uz tjelesnu masu ispitanika predstavljaju podatke za dobivanjem
vrijednosti BMI-a (kg/m?), bazalnog metabolizama (kcal), indeksa visceralne masti, postotka

masnog tkiva i postotka miSi¢ne mase.

Slika 3 Dijagnosticka vaga Omron BF500 primjenom koje su provedena mjerenja mase i

sastava tijela u ispitanika

3.3.2. Anketni upitnik

Anketni upitnik (Slika 4) kreiran je pomoc¢u Google obrasca kako bi se omogucilo anonimno

online prikupljanje podataka.

Anketni upitnik je sadrzavao niz pitanja koja su omogucila sveobuhvatan uvid u prehrambene
navike i svakodnevne aktivnosti sudionika istrazivanja. Anketa je bila strukturirana tako da se
ispitanici osje¢aju ugodno 1 slobodno iznijeti svoje iskreno misljenje 1 iskustva vezana uz

prehrambene navike i zivotni stil povezan s njithovom sportskom aktivnoscu.
Ispitanicima je jasno istaknuto da ¢e se prikupljeni podaci koristiti iskljuc¢ivo za potrebe pisanja
diplomskog rada. Takoder su zamoljeni da budu iskreni prilikom popunjavanja upitnika kako

bi rezultati bili vjerodostojni i svrsishodni.
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Slika 4 Prva stranica anketnog upitnika koriStenog u istraZivanju za prikupljanje podataka

3.3.3. Obrada podataka

Svi podaci su obradeni koriStenjem programa Microsoft Office Excel 2016. Rezultati
statistickih analiza prikazani su u obliku tablica i grafikona, ¢ime je omoguceno lakse

razumijevanje i interpretacija podataka.
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4. Rezultati i rasprava

4.1. OPCE KARAKTERISTIKE ISPITANIKA

U ovom istrazivanju sudjelovalo je 34 ispitanika (Tablica 2) prosjecne dobi od 23 godine, $to
ukazuje na relativno mladu populaciju poluprofesionalnih igraca malog nogometa. Raspon
dobi, od 17 do 40 godina, ukazuje na prisutnost i mladih i starijih sudionika, §to moZze pridonijeti

varijabilnosti tjelesnih karakteristika i fizickih sposobnosti.

Tablica 1 Dob i nogometni staz ispitanika (N=34)

Prosjecna Standardna Raspon
Parametar

vrijednost devijacija vrijednosti
Dob (godine) 23 4,86 17 - 40
Nogometni staz (godine) 16 5,29 10 - 34

Nogometni staz, s prosje¢nom vrijednos¢u od 16 godina i standardnom devijacijom od 5,29
godina, pokazuje znaCajno iskustvo ispitanika u igranju nogometa. Raspon od 10 do 34 godine
ukazuje da su neki sudionici zapoceli s treninzima u vrlo ranoj dobi i1 kontinuirano se bave
sportom dugi niz godina, dok su drugi mozda zapoceli kasnije ili imaju manje kontinuiranog
iskustva. Ova varijabilnost moze utjecati na razlike u tehni¢kim vjeStinama, taktiCkom
razumijevanju igre te opcoj fizickoj spremi medu ispitanicima. Dugogodisnje iskustvo u
nogometu moze pridonijeti boljoj prilagodbi na razliite trenazne zahtjeve 1 ucinkovitijem

upravljanju optere¢enjem tijekom sezone.

Usporedba tjedne satnice treninga (Slika 5) izmedu dva kluba otkriva sli¢ne obrasce u
trenaznom intenzitetu 1 vremenu posvecenom pripremi. Najveci dio ispitanika u oba kluba (38
% u klubu 1 144 % u klubu 2) trenira izmedu 5 1 10 sati tjedno. Potom slijede ispitanici koji
treniraju izmedu 10 i 15 sati tjedno. Manji broj (19 % ispitanika u svakom klubu) trenira manje

od 5 sati tjedno, a samo po 13 % ispitanika iz svakog kluba trenira viSe od 15 sati tjedno.
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Slika 5 Tjedna satnica treninga prema sportskom klubu ispitanika
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4.2. STAVOVI ISPITANIKA O PREHRANI

U cilju provjere stavova ispitanika o principima pravilne prehrane analizirani su odgovori

ispitanika na pet izjava koje se odnose na utjecaj prehrane 1 hidracije na sportske rezultate:

- Izjava 1: Pravilna prehrana pozitivno utjece na Vase sportske rezultate

- Izjava 2: Kada jedem pravilno osjeCam da imam viSe energije tokom treninga

- Izjava 3: Pijenje tekucine tokom aktivnosti mi olaksava ispunjavanje zadataka

- Izjava 4: Kada doruckujem prije jutarnjeg treninga osje¢am da imam visSe snage tokom
treninga

- Izjava 5: Kada jedem brzu hranu na dan treninga osje¢am se umorno tokom treniranja.

Ispitanici su ocjenjivali svaku izjavu ocjenama od 1 do 5, pri ¢emu je ocjena 1 oznacavala stav
b

»uopce se ne slazem®, 2 ,,uglavnom se ne slazem®, 3 ,niti se slazem, niti se ne slazem®, 4

»uglavnom se slazem*, a 5 ,,u potpunosti se slazem®. Rezultati dobiveni analizom odgovora

prikazani su na slici 6.

Sveukupno gledano ispitanici uglavnom izrazavaju slaganje s navedenim izjavama $to ukazuje

na prepoznavanje vaznosti prehrane u postizanju sportskih rezultata.
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Slika 6 Raspodjela ispitanika prema stavu o navedenoj izjavi vezanoj uz povezanost prehrane

1 treninga
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U najvecoj mjeri (68 %) ispitanici iskazuju potpuno slaganje s izjavom ,,Kada jedem pravilno
osjecam da imam vise energije tokom treninga“, no ukoliko se pogleda sumarni pozitivan stav
obuhvacajuci 1 potpuno slaganje 1 vec¢insko slaganje tada se u najvecoj mjeri istiCu izjave
»Pravilna prehrana pozitivno utjeCe na Vase sportske rezultate® te izjava vezana u hidraciju
»Pijenje tekucine tokom aktivnosti mi olakSava ispunjavanje zadataka* za koje se pozitivno

izjasnilo ¢ak 94 % ispitanika.

Visok stupanj slaganja s navedenim izjavama potvrduje da su ispitanici svjesni da pravilna
prehrana poboljSava izvedbenu sposobnost te da je hidracija prepoznata kao vazan faktor za

poboljsanje izvedbenih sposobnosti.

Nizi stupanj slaganja uocava se za izjave ,,Kada doruCkujem prije jutarnjeg treninga osje¢am
da imam viSe snage tokom treninga“ te ,,Kada jedem brzu hranu na dan treninga osjecam se
umorno tokom treninga®. S izjavom ,,Kada doruckujem prije jutarnjeg treninga osjecam da
imam viSe snage tokom treninga“ u potpunosti se slaze 47 % ispitanika, dok se njih 24 %
uglavnom slaze §to ¢ini ukupno 71 % onih koji su pozitivnog stava prema izjavi. 26 % ispitanika
neutralnog je stava prema ovoj izjavi dok se 3 % uopce ne slaze. Ukupno se moZe po ovoj izjavi
1 stavu ispitanika zakljuciti da doru¢ak moZe imati pozitivan uc¢inak na sportske performanse,

ali to iskustvo nije univerzalno.

S izjavom ,,Kada jedem brzu hranu na dan treninga osje¢am se umorno tokom treniranja‘“ u
potpunosti se slaZe najmanji broj ispitanika (44,1 %) te je najmanji ukupni stupanj slaganja (62
%). Cak 12 % ispitanika iskazalo je neslaganje s navedenom izjavom pri ¢emu se njih 3 %
uopce ne slaze, a 9 % uglavnom se ne slaze s navedenom izjavom. 26 % ispitanika sa ovom
izjavom se niti slaze niti ne slaze, Sto moZe ukazivati na to da neki ispitanici mozda ne
primjecuju znacajne negativne efekte brze hrane ili se suocavaju s drugim ¢imbenicima koje
utjecu na njihovu izvedbenu sposobnost. Ukupno se moze po rezultatima stavova vezanih za
ovu izjavu zakljuciti da brza hrana ima negativan utjecaj na energiju tokom treninga kod veéine
ispitanika no relativno visoka prisutnost suprotnog stava treba mogla bi se dodatno istraziti
uzimajuci u obzir vrijeme konzumacije brze hrane odnosno odmak konzumacije od treninga,

bududi da energetski tok utjece ne samo unos nego i tempiranje istog.

Prema kriterijima uravnotezene prehrane koje navodi Svjetska zdravstvena organizacija
(WHO), a koji uklju€uju unos makronutrijenata, mikronutrijenata, konzumaciju voca i povréa,
izbjegavanje brze hrane i rafiniranih Secera, unos tekucine te redoviti obroci i kontrola porcije,

procijenjena je ispravnost definiranja pravilne prehrane kod ispitanika te su vrijednosti
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grupirane kako bi se jednostavnije doslo do podatka o njthovom poznavanju navedenog pojma.

Iz podataka prikazanih na Slici 7 vidljivo je da niti jedan ispitanik nije u odgovor ukljucio sve
kriterije pravilne prehrane, a 68 % ispitanika ima djelomi¢no to¢no znanje o pravilnoj prehrani.
Ovi podaci ukazuju da, iako postoji osnovno razumijevanje prehrambenih principa,
ispitanicima nedostaje detaljnije i preciznije znanje koje je potrebno za donoSenje informiranih
odluka o prehrani. Ovakva situacija moze biti rezultat nedostatka edukacijskih programa
usmjerenih na promicanje pravilnih prehrambenih navika i/ili dostupnosti neto¢nih informacija

putem razli¢itih medijskih kanala.

Dijelomiéno
ispravno
G80%

Slika 7 Raspodjela ispitanika prema poznavanju definicije odnosno principa pravilne prehrane

Djelomi¢no to¢ni odgovori upucuju na to da ispitanici razumiju osnovne pojmove, poput
vaznosti konzumacije voc¢a i povréa, no nisu dovoljno upoznati s preporu¢enim dnevnim
unosima, razlikom izmedu zdravih i nezdravih masti, ili ulogom razli¢itih mikronutrijenata u
organizmu. lako ovo znanje nije u potpunosti zadovoljavajuce, ono predstavlja dobru osnovu
za dodatno obrazovanje jer pokazuje potencijal za unaprjedenje kroz ciljane edukativne
programe. Medutim, djelomi¢no poznavanje smjernica moze dovesti do nepravilnih
prehrambenih navika, Sto dugoro¢no moze negativno utjecati na zdravlje. Nedovoljno
poznavanje smjernica moze rezultirati neadekvatnim kombiniranjem namirnica, nepotrebnim
ogranicenjima ili prekomjernim unosom odredenih nutrijenata, ¢ime se povecava rizik od

razvoja kroni¢nih bolesti poput pretilosti, dijabetesa i kardiovaskularnih oboljenja.
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4.3. PREHRAMBENE NAVIKE ISPITANIKA

Poznavanje principa pravilne prehrane je preduvjet za prakticiranje istih pa su kroz istrazivanje
prikupljeni i podaci po prehrambenim navikama igraca malog nogometa koji su sudjelovali u
istrazivanju.

Analiza ucestalosti doruckovanja medu ispitanicima otkriva varijacije u prehrambenim
navikama u ispitivanoj skupini. Podaci prikazani na Slici 8 pokazuju da najve¢i dio ispitanika
(35 %) doruckuje ve¢inom dana, dok 29 % doruckuje svaki dan. 21 % ispitanika doruckuje
povremeno, a preostalih 15 % rijetko. Ovakvi rezultati ukazuju na to da vecina ispitanika

prepoznaje vaznost dorucka, iako postoje oni koji ga ne konzumiraju redovito.

Literaturno dostupni rezultati isti¢u znacaj dorucka kao klju¢nog obroka za odrzavanje energije
tijekom jutarnjih treninga (Satali¢, Sori¢ i Miigoj-Durakovi¢, 2016). Sto se ti¢e konzumacije
dorucka prije jutarnjeg treninga u ispitivanoj skupini igra¢a malog nogometa (Slika 8), 38 %
ispitanika nikada ne trenira bez dorucka ili rijetko to ¢ini, §to moze pozitivno utjecati na razinu
energije 1 ucinkovitost treninga, posebno u jutarnjim satima. Vecina (62 %) nema naviku
konzumacije dorucka S§to moze dovesti do manjka energije te u konacnici slabije izvedbene

sposobnosti.

Slika 8 Ucestalost konzumacije dorucka opcenito (a) i treninga na taste (b) u ispitivanoj

skupini igra¢a malog nogometa (n=34)
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Kada je rije¢ o sastavu dorucka (Slika 9) vecina ispitanika preferira obroke bogate
ugljikohidratima (53 %), dok njih 32 % preferira proteinske dorucke. Samo 5 ispitanika (15 %)
konzumira kombinirane jutarnje obroke. Buduc¢i da su ugljikohidrati glavni izvor energije za
izvedbu sportskih aktivnosti, ovi rezultati ukazuju da se u ispitivanoj skupini medu onima koji
imaju naviku konzumacije dorucka moze ocekivati pozitivan u¢inak na energiju i izvedbenu

sposobnost tijekom jutarnjih aktivnosti.

Slika 9 Preferirana vrsta dorucka u ispitivanoj populaciji igra¢a malog nogometa (N=34) s

aspekta zastupljenosti makronutrijenata

WHO preporucuje konzumaciju najmanje 400 grama povrcéa i vo¢a dnevno, S§to odgovara
otprilike pet porcija, kako bi se smanjio rizik od kroni¢nih bolesti poput sréanih oboljenja,
mozdanog udara i dijabetesa tipa 2. Ucestalost konzumacije voca i povréa medu ispitanicima
(Slika 10) pokazuje da tek 41 % ispitanika svakodnevno konzumira voce te 38 % njih povrée.
Ovi ispitanici potencijalno ispunjavaju smjernicu o konzumaciji voca i povréa ali za detaljniji
uvid koji bi ne samo potvrdio svakodnevnu zastupljenost ve¢ i kvantitativno opisao istu

potrebno je provesti dodatna istrazivanja.

Zabrinjavajuce je da ¢ak 59 % ispitanika ne konzumira voce svakodnevno, a njih 56 % ne
konzumira povrée svakodnevno, a posebice treba istaknuti 24 % odnosno 15 % koji rijetko
konzumiraju voce i povrée. Neadekvatan unos voca 1 povréa povecava rizik od deficita

mikronutrijenata i prehrambenih vlakana kao 1 bioloski aktivnih nenutritivnih komponenata, a
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Sto moze imati negativan ucinak kako na izvedbenu sposobnost tako i na zdravlje opcenito.
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Slika 10 Ucestalost konzumacije voca i povréa u ispitivanoj skupini igra¢a malog nogometa

(N=34)

Rezultati o ucestalosti konzumacije brze hrane medu ispitanicima otkrivaju vazne aspekte
njihovih prehrambenih navika, koje mogu imati znaCajan utjecaj na zdravlje i1 sportske
performanse. WHO savjetuje smanjenje unosa brze hrane i preradenih proizvoda, koji su ¢esto
bogati solju, SeCerom 1 zasiCenim mastima, radi smanjenja rizika od pretilosti 1 drugih
povezanih bolesti. Analizom cijele skupine ispitanika (Slika 11), vidljivo je da vecina (65 %)
rijetko konzumira brzu hranu, §to sugerira tendenciju prema zdravijem nacinu prehrane.
Medutim, 29 % ispitanika unosi brzu hranu veéinu dana, dok 6 % to ¢ini svakodnevno, $to moze
ukazivati na potencijalne rizike povezane s ucestalom konzumacijom manje nutritivno vrijedne

hrane.

Ukupmo Klub | Klub 2

Slika 11 Ucestalost konzumacije brze hrane u ispitivanoj skupini igraca malog nogometa
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(N=34)

Kada usporedimo rezultate izmedu dva kluba obrasci konzumacije brze hrane pokazuju
odredene sli¢nosti ali i razliCitosti. U oba kluba brza hrana se rijetko konzumira uz vecu

zastupljenost poZeljne niske konzumacije u klubu 2.

Osiguravanje adekvatne hidratacije, prvenstveno vodom, takoder je bitan dio pravilne prehrane.
Prema prikupljenim podacima o unosu tekucine, prikazanim na Slici 12, najve¢i dio ispitanika
unosi 2 do 3 litre teku¢ine dnevno (41 %), Sto se moZe smatrati adekvatnim unosom za
odrZavanje pravilne hidratacije, osobito kod aktivnih pojedinaca poput sportasa. Veci unos od
prosjecnih 2 do 3 litre unosi 35 % ispitanika i to 3 do 4 litre teku¢ine dnevno njih 29 % a vise
od 4 litre tekuc¢ine dnevno dodatnih 6 %. Povecani unos ukazuje na svijest o vaznosti povec¢anog
unosa tekucine zbog tjelesne aktivnosti. Manji broj ispitanika (24 %) unosi 1 do 2 litre tekuc¢ine
dnevno, $to bi moglo biti nedovoljno za sportaSe koji gube vece koli¢ine tekucine tijekom
treninga 1 natjecanja te se negativno odraziti na status hidracije i izvedbenu sposobnost. Posebnu
paznju treba obratiti na ovih 8 ispitanika, buduc¢i da nedovoljan unos teku¢ine moze dovesti do

dehidracije 1 smanjenja fizickih performansi.

Slika 12 Dnevni unos tekucine u ispitivanoj skupini igraca malog nogometa (N=34)

Budu¢i da voda nije uvijek najbolji odabir tekucine za sportaSe, u cilju dobivanja detaljnijeg
uvida u hidracijski status i doprinos unosa teku¢ine unosu energije, makro i mikronutrijenata

preporuca se provesti daljnja istrazivanja u ispitivanoj populaciji.
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4.4. STATUS UHRANJENOSTI ISPITANIKA

Analiza parametara ispitanika dobivenih antropometrijskim mjerenjima prikazanih u Tablici 3

pruza uvida u profil sudionika ovog istrazivanja s naglaskom na njihov status uhranjenosti.

Prosjecna visina ispitanika iznosila je 181 cm, uz nisku standardnu devijaciju od 6,19 cm, Sto

sugerira da vecina ispitanika ima sli¢nu tjelesnu visinu.

Prosjecna tjelesna masa od 77 kg uz standardnu devijaciju od 6,17 kg pokazuje homogenost
skupine u smislu tjelesne mase, sto je u skladu s ocekivanjima za sportaSe s obzirom na njihov

intenzivan trening i fizicku aktivnost.

Indeks tjelesne mase (BMI) s prosje¢nom vrijednoséu od 23,6 kg/m? uz raspon vrijednosti od
20 do 26,7 kg/m? ukazuje da se vecina ispitanika nalazi unutar pozeljnog raspona (18,5 do 24,99

kg/m?).

Tablica 3 Antropometrijski parametri ispitanika

T Prosjecna Standardna Raspon
vrijednost devijacija vrijednosti
Visina (cm) 181 6,19 173 - 197
Tjelesna masa (kg) 77 6,17 64 - 90
Indeks tjelesne mase (kg/m?) 23,6 1,60 20,0 — 26,7
Udio masnog tkiva (%) 17,7 4,28 9,5-26,6
MiSiéna masa (kg) 41,0 2,39 35,8 —-454
Bazalni metabolizam (kcal) 1744 74,42 1565 - 1909
Visceralna masnoca 5 1,83 2-9

Prosje¢ni udio masnog tkiva od 17,7 % odgovara o€ekivanim vrijednostima za sportase, dok
raspon od 9,5 % do 26,6 % ukazuje na znacajne razlike medu ispitanicima, koje mogu biti

rezultat razlicitih prehrambenih navika, stupnja tjelesne aktivnosti ili genetskih ¢imbenika.

S prosjecnom misi¢nom masom od 41,0 kg 1 niskom standardnom devijacijom od 2,39 kg,
vecina sudionika pokazuje zadovoljavajucu razinu fizicke forme u skladu s njihovim sportskim

angazmanom.

Bazalni metabolizam, s prosje¢nom vrijednos¢u od 1744 kcal, takoder odgovara oc¢ekivanjima

37



4. Rezultati i rasprava

za fizicki aktivne pojedince, dok raspon od 1565 do 1909 kcal ukazuje na individualne razlike

u metabolic¢koj aktivnosti povezane s tjelesnom i miSiénom masom ispitanika.

Visceralno masno tkivo s prosje¢nom vrijedno$¢u od 5 upucuje na nisku do umjerenu razinu
rizika od kardiovaskularnih bolesti. Raspon vrijednosti od 2 do 9 sugerira da vecina ispitanika
odrzava zdravu razinu visceralne masnoce, iako nekolicina pokazuje nesto vise vrijednosti koje

bi mogle zahtijevati dodatnu pozornost.

Ovi rezultati pruzaju detaljan pregled fizickih karakteristika 1 sportskog iskustva ispitanika, Sto
je kljucno za daljnje razumijevanje povezanosti izmedu prehrane, treninga 1 opéeg zdravlja u

ovoj populaciji.

Budu¢i da su kod sportaSa visceralna masnoca i udio potkoznog masnog tkiva vazni parametri

koji govore o kvaliteti njihove prehrane, u istrazivanju su ovi parametri detaljnije analizirani.

Usporedba visceralnog masnog tkiva izmedu dva kluba pruza vrijedne uvide u njegovu
raspodjelu medu ispitanicima. U Klubu 1, sedam ispitanika ima visceralno masno tkivo u
rasponu od 2 do 4, kao 1 u rasponu od 5 do 7 (Slika 13). Ova ravnomjerna raspodjela u dva
najniza raspona sugerira da vecina ispitanika u Klubu 1 odrzava razine visceralnog masnog
tkiva unutar zdravih granica, $to moze ukazivati na dosljedne prehrambene navike i1 u¢inkovite
trenazne programe. Samo tri ispitanika imaju visceralno masno tkivo u najviSoj kategoriji (8-
9), §to dodatno potvrduje da vecina ¢lanova Kluba 1 odrzava nisku do umjerenu razinu ovog

tipa masnoce, ¢ime smanjuje rizik od potencijalnih zdravstvenih problema.

Suprotno tome, u Klubu 2 veéina ispitanika (njih 13) ima visceralno masno tkivo u rasponu od
5 do 7, dok su tri ispitanika u najnizem rasponu od 2 do 4, a samo jedan ispitanik u najviSem
rasponu od 8 do 9. Ova distribucija ukazuje na to da Klub 2 ima ve¢i broj ispitanika s
umjerenom razinom visceralnog masnog tkiva, ali manji broj ispitanika u najnizem i najvisem
rasponu, §to moZe upucivati na razlike u tjelesnoj pripremljenosti, prehrambenim navikama ili

intenzitetu treninga izmedu dva kluba.

U oba kluba, broj ispitanika s visceralnim masnim tkivom u najvisoj kategoriji (8-9) ostaje
nizak, Sto sugerira da vecina ispitanika odrzava razine visceralnog masnog tkiva unutar zdravih
granica. Ipak, Klub 2 pokazuje vecu koncentraciju ispitanika u srednjem rasponu (5-7). Ovi
rezultati mogu posluziti kao temelj za daljnja istrazivanja povezanosti izmedu klupskih
trenaznih programa, prehrane i distribucije visceralnog masnog tkiva, kao i za procjenu

potencijalnog rizika od kardiovaskularnih bolesti medu ispitanicima.
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Slika 13 Visceralno masno tkivo prema sportskom klubu ispitanika

Iako su srednje vrijednosti za oba kluba sli¢ne, nesto niza je srednja vrijednost udjela masnog
tkiva kod ispitanika u Klubu 1 (Slika 14). U Klubu 1, srednja vrijednost udjela masnog tkiva
iznosi 17,15 %, §to je nesSto nize u usporedbi s Klubom 2, gdje srednja vrijednost iznosi 18,26

%. Ova razlika moZe ukazivati na razli¢ite faktore koji utjecu na tjelesnu kompoziciju ¢lanova
oba kluba.
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Slika 14 Usporedba udjela masnog tkiva ispitanika
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Niza srednja vrijednost masnog tkiva u Klubu 1 mogla bi biti posljedica razli¢itih prehrambenih
navika, intenziteta i u€estalosti treninga, ili drugih faktora poput individualnog metabolizma 1
genetskih predispozicija. To svakako moze pridonijeti boljoj tjelesnoj kondiciji 1 izvedbenoj

sposobnosti na terenu.

S druge strane, visa srednja vrijednost masnog tkiva u Klubu 2 moze ukazivati na potrebu za
preispitivanjem trenutnih trenaznih i prehrambenih programa unutar kluba. Visi udio masnog
tkiva moze negativno utjecati na izvedbenu sposobnost sportasa te povecati rizik od ozljeda i
zdravstvenih problema, stoga bi cilj kluba mogao biti usmjeravanje napora na smanjenje tih

vrijednosti kroz prilagodbe u treninzima i prehrani.
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5. Zakljudci

Na temelju rezultata ovog istraZivanja, moguce je izvesti nekoliko zaklju¢aka kako slijedi:

e Trenazne navike u oba kluba su sli¢ne, a ve¢ina ispitanika (69 % u svakom klubu) trenira
5-15 sati tjedno s naglaskom na umjereni intenzitet treninga.

e Vecina ispitanika pokazuje pozitivan stav prema pravilnoj prehrani, iako ne razumiju u
potpunosti Sto pravilna prehrane podrazumijeva. Posebice se istice visoka suglasnost
(94 %) s ¢injenicama da prehrana utje¢e na rezultate te da uzimanje tekucine tijekom
aktivnosti olakSava izvrSenje zadataka.

e Vecina ispitanika ima naviku konzumacije dorucka uz izrazenu preferenciju prema
ugljikohidratnom dorucku (53%) u odnosu na proteinski (32 %) ili kombinirani (15 %).

e Sukladnost s preporukom za unos voca i1 povr¢a je relativno niska (41 % svakodnevno
konzumira vocée a 38 % svakodnevno konzumira povrce).

e Pozitivan obrazac uocava se po pitanju konzumacije brze hrane koju vecina (65 %)
ispitanika rijetko konzumira. Istovremeno 62 % ispitanika smatra da konzumacija brze
hrane na dan treninga moze dovesti do osje¢aja umora.

e Unos tekucine kod veéine ispitanika je u skladu s preporukama ili veéi (76 %), no 24 %
ispitanika pije manje od 2 litre dnevno, §to moZe negativno utjecati na njihovu izvedbu
1 opCe zdravlje.

e Status uhranjenosti ispitanika pokazao je da vecina ispitanika u oba kluba odrzava
pozeljne razine visceralnog masnog tkiva, §to upucuje na nizak rizik obolijevanja od

kroni¢nih nezaraznih bolesti i pridrZzavanje prehrambenih smjernica.

Rezultati dobiveni ovim istrazivanjem ukazuju na visok stupanj implementacije znanja o
prehrani u svakodnevnu prehrambenu rutinu ali 1 potrebu za daljnjom edukacijom, posebno u
vezi s optimalnim unosom tekucine, vaznosti dorucka prije treninga te utjecajem brze hrane na
sportske performanse. Edukacija bi trebala obuhvatiti specificne smjernice za uravnotezenu
prehranu prilagodenu potrebama sportasa, s ciljem optimizacije rezultata i smanjenja rizika od
zdravstvenih problema. Takoder, potrebno je provesti dodatna istrazivanja kako bi se
identificirali specifi¢ni nedostaci u znanju o pravilnoj prehrani te odredile najucinkovitije

metode edukacije za njihovo otklanjanje.
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