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Obezita

* epidémia 21. storocia

e zavazny zdravotno - nutricny problém uz u deti a mladeze

» celosvetovo narastajuci vyskyt v detskej populacii
® 20 % deti v Europe ma nadmernu hmotnost’, z toho 1/3 je obézna
e narast vyskytu obezity u deti je 10 x vyssi ako v 70. rokoch
e Eurépska unia — kazdoro¢éne pribuda:
- 400 000 deti s nadmernou hmotnostou
-z toho 85 000 obéznych

e negativny vplyv na zdravotnu perspektivu diet’at’a




Kritéria pre posudzovanie detskej obezity

e body mass index (BMI)

® neplatia kriteria pre dospelych (25 a viac nadhmotnost, 30 a viac obezita)

Deti
e nadhmotnost’ - nad 90. percentil
e obezita nad - 97. percentil

pre danu vekovu skupinu

» vyuzivané narodné standardy pre populaciu SR

® najlepsie vystihuju stravovacie zvyklosti a genotyp




Vyskyt nadhmotnosti a obezity u deti
v Slovenskej republike (7-18 roéni)

chlapci dievCata
nadhmotnost 12.5 % 12,1 %
Z toho obezita 7,8 % 6,9 %

chlapci
e 7-14rokov 7,1-9,8%
15 - 18 rokov 57-7,6%

dievcata
e 7-14rokov 7,1-9,8%
e 15 - 18 rokov 57—-7,6%

Novakova, Hamade, 2006




Vyskyt nadhmotnosti u deti vo vybranych eurépskych sStatoch
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Désledky detskej obezity

metabolicky syndrom

— hypertenzia, dyslipidemia, porucha glukdézovej tolerancie
hypertrofia favej komory
ploché nohy, deformity predkolenia
spankove apnoe, astma, Pickwickov syndrom
choroby ZICnika, steatdza peCene
hyperandrogenizmus, hyperkorticizmus
rychlejSi nastup puberty, polycystickeé ovaria
psychosocialne problémy

idiopaticka intrakranialna hypertenzia



Désledky detskej obezity

zvysene riziko predcasneho vzniku cukrovky, kardiovaskularnych
ochoreni i dalSich zavaznych choréb

Obezita u mladistvych zvysuje riziko

hypertenzie 8.5 x
vysokej hladiny celkového cholesterolu v krvi 2.4 x
vysokej hladiny LDL cholesterolu 3 x

nizkej hladiny HDL cholesterolu v sére 8 x

vo veku 27-31 rokov
(Srinivasan 1996)

- 60 % obéznych adolescentov si prenasa obezitu do dospelosti




Pri¢iny detskej obezity

e multifaktorove ochorenie

® genetické a vrodené Cinitele

® metabolické a endokrinné choroby

@ socialne vplyvy

® nespravna zivotosprava — nerovnovaha medzi energiou prijatou

stravou a vydajom energie pohybom

e ,obezitogénne” prostredie:

- urbanizacia — nedostatok prilezitosti na pohyb
- Skola — stava sa menej zdravym prostredim

- lahka dostupnost’ energeticky bohatych jedal
- reklama orientovana na deti

e lieCba obezity — nie dostatoCne uspesna
* osvojenie spravnych stravovacich navykov v detskom veku -
véasna forma prevencie obezity




e lieCba obezity — nie dostatoCne uspesna
e dOGraz najma na prevenciu

* WHO: Globalna stratégia boja proti obezite
e SR: Narodny program prevencie obezity

e osvojenie spravnych stravovacich navykov v detskom veku -
véasna a ucéinna forma prevencie obezity




Sucéasny stav vyzivy a vyskyt obezity u deti
vo veku od 6 do 16 rokov vo vybranych
regionoch Slovenska

e epidemiologicka studia (2007-2009)

Ciel
e zhodnotit stravovacie navyky a zivotospravu Skolskej mladeze v SR
vo vztahu K riziku obezity

e ziskat vychodiskovy material pre formulaciu vyzivovych odporucani




Subor a metody (pilotna studia)

® 1000 deti (476 chlapcov, 524 dievcCat)
® vekoveé rozpatie 6 — 16 rokov

e priemerny vek 10,8 + 3,1 roka

e zahrnutych 10 regionov SR:

* Banska Bystrica « Bardejov

e Cadca « Komarno

* Levice * Nove Zamky

* Nitra * Presov

. « Ziar nad Hronom

Stara Lubovna

® mestskeé oblasti (42,9 %), vidiecke oblasti (57,1%)

e udaje ziskavaneé dotaznikovou metodou
(vypinali rodi¢ia, navratnost 92 %)




Konzumacia ranhajok v subore 6-16 roénych deti
(% vySetrenych)

17,2%

[dzvaésa pravidelne
Ezvaésa nepravidelne
B neranajkuje

21,1%
61,7%

Vyznamne castejSie vynechavanie ranajok zistené (p<0,001):

= u vidieckych deti - vidiek 43,2 %, mesto 31,4 %

= vo vysSSich vekovych skupinach - 6-8 rokov 29,9 %, 15-16 rokov 46,1 %
u deti matiek s nizS§im vzdelanim - zakladné 50 %, vysokoskolske 31,5 %




Konzumacia desiat v subore 6-16 roénych deti
(% vysSetrenych)

0
10,1% =02

O pravidelne ovocie, zeleninu,
mlie€ne vyrobky

Onepravidelne ovocie,
zeleninu, mlieéne vyrobky

B pravidelne sladkosti alebo
pokrm z bufetu

B nejedava

43,0%
45,1%

= pravidelny prijem ovocia, zeleniny a mlieénych vyrobkov €astejsi
- u mestskych deti (48,8%) nez vidieckych (39,9%, p<0,01)
- mladsSich deti (6-8 rokov 49,5%, 15-16 rokov 34,8%, p<0,001)

= vekom stupa % deti, ktoré pravidelne desiatuju sladkosti a bufetové
pokrmy (6-8 rokov 2,9%, 15-16 rokov 25,2%)




Konzumacia ovocia a zeleniny (% vysetrenych)

100% -

3,4

[0 menej ako 1x do
tyzdna

W 1-3 krat do tyzdria

[04-6 krat do tyzdna

Eraz denne

W 2 krat denne a viac

Ovocie Zelenina

= 70 % deti jedava ovocie denne, z toho iba 35,2% dva alebo viackrat denne
= denne jedava zeleninu iba 25,9% deti, z toho viackrat denne iba 8,2%




Preferencia réznych druhov peciva (% vysetrenych)

100% -
72,8 72,4 [ strieda rézne druhy

O sladké
Obiele
[ celozrnné

37

15
18,2
Pecivo Chlieb

» celozrnné vyrobky konzumuje denne 15 % deti a 1- 4 krat
do tyzdna 38,5 % deti




Konzumacia udenin a konzervovanych masovych vyrobkov
(% vySetrenych)

100% '—¢ 0./
36,7 37,3
B denne
O niekolkokrat do
tyzdna
61,0 62,0 [13x do mesiaca
a menej
0% T
Gdeniny pastety,
konzervované

masové vyrobky

» viac ako 1/3 deti viackrat do tyzdna konzumuje udeniny, taktiez i
konzervované masove vyrobky alebo pastéty, ktoré su bohatym zdrojom
skrytych tukov




Konzumacia réznych druhov masa (% vysetrenych)

100%

[0 nekonzumuiju

[ konzumuju

0% -

hydina bravéové hovadzie

« preferovanym druhom masa je hydina




DalSie zistenia

¢+ 30,8% deti nekonzumuje polievku kazdy den

¢ iba 62,6 % deti pije mlieko denne
+ preferovany druh — polotu¢né mlieko
¢+ mlieCne vyrobky konzumuje denne iba 49,2%

¢ tepelna uprava - prevazuju rastlinné oleje (89 %)
+ preferované su natierkoveé tuky (62 %, maslo 21%)

¢ odporucany prijem strukovin 2-3x do tyzdna — zisteny iba u 23 % deti

¢ odporucany prijem ryb aspon raz do tyzdna — dosahuje 13,9 % deti




Konzumacia energeticky bohatych potravin
s nizkou nutriénou hodnotou

+ konzumacia sladkosti - denne alebo takmer denne — 77% deti

¢ chipsy a iné slané pochutiny viackrat do tyzdna - 33,4% deti

¢ takmer 30 % deti si viackrat do tyZdna kupuje pokrmy v Skolskom

bufete




Prijem hlavnych 2ivin a viakniny (% OVD) - predbezna analyza

200 - H Chlapci
M Dievcata

100 -

Bielkoviny Sacharidy Tuky Viadknina

» u chlapcov sa pozoroval neziaduci nadmerny prijem tukov
7-10rocni  109,2%,
11-14 roCni  129,3 %

P v skupine 11-14 roCnych chlapcov sa zistilo prekraCovanie vyzivovej
odporu€anej davky pre energiu o 4,8 %




Zaver

vo vyzive deti skolského veku nachadzame nedostatky

typické pre ekonomicky rozvinuteé krajiny

zistené nedostatky mozu
— neziaduco ovplyvnit' nutricnu hodnotu stravy
— odrazit’ sa na zdravotno-vyzivovom stave diet’at’a

— zvysit’ riziko vzniku obezity

kroky zamerané na zlepsenie stravovacich navykov deti

ostavaju nad’alej vysoko aktualne




Odporucania

» dodrziavat’ pravidelny stravovaci rezim, sustredit’ sa na
— pravidelnu konzumaciu ranajok
— kvalitu desiat
— prijem kompletnych obedov

« zvysSit’ prijem ovocia a zeleniny, najma v Cerstvej forme
« uprednostnovat’ celozrnné druhy peciva a vyrobkov z obilnin

« obmedzovat’' obsah nutricne malo hodnotnych potravin —
sladkosti, slanych pochutin a pokrmov typu fast-food

Je ziaduce zachovat’ priaznivé trendy

« preferencie tukov rastlinného pévodu

« spotreby druhov masa s nizkym obsahom tuku
 konzumacie polotuéného mlieka




Dakujem za pozornost’




