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1. UVOD

Svjetska zdravstvena organizacigngl. World Health OrganizationywWHO) opisuje prehranu

kao "temeljnistp OMXGVNRJ aLYRWD ][GUDY OM Dndg \ijéxd YVRHDD W LMHN
2000). Konzumacijaenergijski ERJDWH KUDQH V YLVRNLP XGMHORP ]D
UDILQLUD QJiskkagHidjiéldsdd MYH pH&au0H RSLVXMH SUHKUDPEHQH R
pRSXODFLMH pLPH VH XEU]DYD VYMHWHONIDOB)SLGHPLMD QH]D

SUHKUDQD WakjabNma 8ha3tdvQidanezaraznih bolesti, a dokazi pokazygazitivan

utjecaj promjene O R tekrambenihnavika na zdravstvene ishodpoedinaca 7RpQLMH
prehrambene intervenciig PDM X XD&RQ@X X VWUDWHILMDPD SUHYHQFLM
nezaraznhEROHV WL NB RHANM)PKAERR@skiMakhe bolesti i hipertenzjfa/HO,

2003).

Savjetovanje s nutricionistonV H SUH S R U X p X Mikha \KatlLK8jihnSdo$tdji MiHkQod

problema s prehranoiti bolestma SRYH]DQLP V ORALP SUHEWankPstHQLP QD
2017) Provodega G L M HW H WeLlhbBukbpivodlieRkibEdravstvenidjelatnici NRML SUXaDM >
QXWULFLRQLVWLpPNX VNUE

Osimnutricionigai G L M H WKdj\WLLFDIDNI O Nilogu Xp@EXNDFLML SDFLMHQDWE
NURQLPQLP VWDQMLEBDLPOIMXHJ Q & BIX X&MMRRKENE 0 prehrani

(WHO, 2017)./LMHpPpQLFL VX SUYL NRQWDNW S DdeluksiciuQBéiDi NRML ]
sur., 205B) i prepoznaju potrebu za istomQR pHVWR VH VXRpDYDMX V QHGI
SUHRSWHUHUHQRVWL VXVWDYD L GUXJLP RIJUDQLPpHQMLPD |
informacije o prehrani pacijenilda im natRP S R G U Xdtd/ddvaidoWremengCrowley

i sur., 2019).

Prethodne studije swgazaleGD O L M H p Qadatnoxienje & prédhoani zzbrinjavanje i

prevenciu NURQLPBLXUD]QLK EROHVWL GRNAGE&EMNMY rdqdJODADY
1DADORVW NDNR iXo® ¥dsMrieikoXse Wdydterehrambenentervencije te
XSXULYDQMH SDFLM AQEDWSKIDsG [208WHWLPpDULPD

SREROMaADQMH SUHKUDQH SRMHGLQFD L]JLVNpotebhafdedH RG
NRQWLQXLUDQD L WUDMQ [ BYREBEQM N 0Q RDY ISKU R P WIR\W® & LIK RQ@UY L |
,DNR OLMHpPQLFL SUHSR]QDMX YDAaQRVW SUHKUDQH ]D
relevantnih savjeta o prehrani za zdravstvene ciljeve pacijenta, koji su korisni i rezultiraju
mijerljivim promjenama QLMH XYLMHN L]YHGLYR X VWYDUQRP ALYRW X

1



Stoga je multidisciplinarna suradnjaP H y 2dravstvernn djelatnicima poputGLMH&8HWLpPpD L
O L M&lip&icinskih sestaridi terapeus, QHL]RVWDYDQ SUHGXYMHW ]D RVLJ
nutritivne skrbi(Cederholm sur., 2017).

&LOM RYRJ UDGD MH ELR SURFLMHQLWL dSReijaistal] QD QMFE
JDVWURHQWHURORJLMH GLMDEHWR O$vhu @drécjeeRnbtiitivn® H G L F L C
VNUEL NRMX OLMHpQLfima PRIGDFUXEAKWSLU SHDXEWMQ QYD AR SRLP |
XSXWQLN RKUYHDRNAMNH- L QDpLFH YDO,le@LThD QaReral\BItitdQ LN D * 1

KnowledgeQuestionnairgKliemann i sur., 2016.



2. TEORIJSKI DIO

2.1.Smijernice i znanja o préhrani

Pravilna prehrand PD L]QLP QR Y D & Q Xu XdtaRlja XdrdsliR psoaDedvedstavlja

temelj SUDYLOQRJ UDVWD L UD]JYRMD GMHFH L DGROHVFHQDV
SUHKUDPEHQH QDYLNH L QHGRVWDWDN VYDNRGQHYQH WM
velikog broja bolestt SRVHELFH NURQLDpQ LWz r@&tielvatinu] gpdhranékR seHV W L
QDMpHAaUH SRYH]XaMHHQOMWp&E DN Valipidemije, osteoporoze
kardiovaskularnih bolesti te nekih oblika karcino(hiddS, 2005).

Neadekvatna prehrana i tjelegnayaktivnost dovode denergijskeQ HU DY QRWRH & ] X OW L L
YHULPR¥RP HQHUJLMH QHMDAVRRSVHH GRWDRAMDMX zZ@DMYDAaC

razvojepidemije modernog dobaretilosti.

3UHKUDPEHQH VPMHUQLFH NUHLUDQH VX QD WHPHOMX VQD
RpXYDQMX ]GUDY OJM K DL RGP U@NNHRIMIX NIWR Q L paRjLid jeQrid]DUD] QL
MHGQRVWDYDQ QDpLQ HGXFLUDWL MDYQRVW R SUDYLOQRM

APHULpPpNR OLQLVWDUYWMIYR RRVFPAMREORYUUBIHPNL SULND] SU
poznato kaoprvu piramidu pravilne prehraneOve smjernice su postale temelj za
XUDYQRWHAHQX SUHKUDQX SUXADMXUuUuL LQIRUPDFLMH R ]D"
SUHKUDQL L RVLIJXUDYDMXUL . piranddd nBrRiMvide Ju BMs@EM L Y L K
X aHVW RVQRYQLK VNXSLQD NRMH VX R]QDpHQH UD]JOLpLWL
QDUDQpDVWRP ERMRP YRUH FUYHQRP SRYUUH JHOHQRP
PHVR ULED MDMD RUDADVWL SORGRYL LRAHIXNPAKQR]HL GAM M
bojom $OHELU

SUDYLOQR XUDYQRWHAHQD SUHKeéne@dki uNd3,U auibkvatidst, |LUD
XUDYQRWHAHQRVW QXWULWLYQX JXVWRUX UD]JQROLNRVW
energiski SULODJRYHQD PPMEXGLQQFXREXUU QMHJIJRYX GRE VSRO
WMHOHVQH DNWLYQRVWL 2VLP WRJD SUHKUDQD EL WUHEI
VNXSLQD KUDQH NRMH RVLIXUDYDMX ]QDpDMQH NROLpPLQH
$ O H E08).



Smjernicepravine SUHKUDQH QDJOD&ADYDMX YDAQRVW XNOMXpLYDC
LIYRUD PDVWL SRSXW PDVOLQRYRJ XOMD GRN EL XQRV ]C
WUHEDOR RJUDQLPpLWL 3UHSRUXNROMK VHUNRQPD®WMB LYWRXID LL
VHUYLUDQMD POLMHND L POLMHpPQLK SURL]JYRGD

Piramidapravine SUHKUDQH NUR] JRGLQH MH GRALYMHOD EURMQH
L] JRGLQH NDGD VX SUHGVWD ¥renyijskeubose, s UMORIMHUD ]D
3200 kcal na da$ O HRQO8) =QDpDMQD SURPMHQD GRJRGLOD VH QDI
QRYRJ JUDILpNRJ SUih Né¢mias kel RBRORQDPHULPNR PLQLVW
poljoprivrede kao odgovor na promjene u prehrambenim smjerniddmgesto pethodne

prehrambene piramide, koristi se vizualni prikaz tanjura podijeljenopg Hatlijeld LUD]OLpLWH
YHOLpLQ HstaViaM IskupidelY RUH SR Y U U Hprotein®\é hklrdgirHna njihovu

IDVWXSOMHQRVW X SUHKUDQL a'R@ijuy Raa peedRavid SkupiBiU RV W R
mlijeka L P Onihpgrdipvoch 2YD MHGQRVWDYQD LOXVWUDFLMD SRPDa
SUHSRUXpHQH RPMHUH L UDVSRGMHOSOAK20D/QH |D XUDYQRWI

SUHPD 6YMHWVNRM JGUDYVWYHQRM RUJDQL]DFLML SUHSR
YRUD L SRYUUD awWwWR RGJRYDUD SRUFLMD RG J GQHYQR
EDYLWL UHGRYLWRP WM i @aRbPurdNtaimsasR #EXO R ELWL QLAL
1 % ukupnogenergijskog XQRVD &aWR RGJRYDUDmadti didvadizaRoSobu J WU D
kojoj je potrebno 2000 kca7 DNRYHU VH SUHSRUXpXMH VPDQMHQMH XC
dnevno, jer prekomjeran unos soli predstavlja jedan od gkaviu L P E H Q L KeDrazvdj] L N D
kardiovaskularnin bolestiNDR daWR VX EROHVWL VUFD L PRAaGDQL XGDL
unos soliu Hrvatsko NUHUH RG GR J GQHYQR &aWR MH J]QDWQ
(+tUYDWVNR GUXaW \LRG|DX BrasvitRld pEfdbdile ROR]). WHO savjetuje da

se unosdodanihaHUHUD VPDQMH QdDukBhayéhergiRkKegunosa, a idealno

manje od 3 (WHO, 2010).

6 REJLURP QD VWDQMH X SRSXODFLML L SRNX&aDMX LQIRUF
S R N Udt¢ iibfojne akcije i javndGUDYVWYHQH NDPSDQMH SULODJRVHC
skupinama. Neki od primjera sQDFLRQDOQL SURJUDBLAMHWIH\WNIUBGURD Y F
A3HWLFRP G R(Pptch Bigf@rvdd zélravlja, 2020) AOL MHGHPR HEIRYRUQF
LiMHSD 1D aidrugi.

SURMHNW &4LYMHWL J]GUDYR RVPLAOMHQ MH V FLOMHP SRE
8 VNORSX SURMHNWD GRVWXSQH VX VPMHUQLFH X REOLN



JUDILPNH SULND]H WH R Suswand Hizike Riovezane LM De@rernp@
WMHOHVQRP PDVRP L SUHWLOR&UX 1DJODAHQD MH YD&Q
UD]JQRYUVQLK QDPLUQLFD WH SUHSRUXND GD VH XQRVL ED
3URMHNW WDNRYyHU SUHBRUKIPMBRXQRVGY BEHNKONRIUDP X \
VYDNRGQHYQX WMHOHVQX DNWLYQRVW X WUDMDQMX RG
SULND]XMH UDVSRGMHOX SRMHGLQLK VNXSLQD QDPLUQLFC
3UHPD SULND]XW (BHRRE'U@IR ERQWWULFHYRU EMHODQpPHYLQD N
POLMHNR L POLMHPQL SURL]YRGL SHDDYR ifHHUABS vO4® MD L P
SULND]DQ MH NUR] SUHSRUXNX NRQ]JXPDFLMH pDaD YRGH ¢

2.2.Uloga OLMHpPQLND X QXWULWLYQRM VNUEL SDFLMHQDWD

$QDOL]JLUDMXiUL YHU REMDYOMHQH ]QDQVW ¥dikatlie WODGRYH
prehran NRMX SUXaDMX OLMHpPQLFL RSUH SUDNVH MDVQR VH L
SREROMADQMH SUBKVUDPEHKQ LD QLWHQDWD SUXADQMHP VW
(Ball i sur., 2013).

6WRJD EL YDAQD XORJD OLMHPQLND PRJOD ELWL SRWLFDQ
svojom prehranom i usvajanje zdravinehrambenihQDYLND 3UXADQMHhMDVQLK
savjeta o prehrapiWHPHOMHQLK QD GRND]LP D pnwithe pregirape F D Q M H
SUHKUDPEHQRJ SRQDaADQMD SUXaD OLMHpPQLFLPD PRJXUQF
SURYRYHQMX QXWULWLYQH VNUEL /LMHpQLFLOSN®RML VX V!
QXWULFLRQLVWLPpNX HGXNDFLMX PRJX SUHSR]QDWL UL]LE
VWUXpQMDFLPD SRSXW GLMHWHWLPDUD L QXWULFLRQLVWL
S U X & D QtMrid te@eXiM (Sialvera i sur., 2017).

PrehramlEHQD SRQDaADQMD L RGDELU KUDQH VORAHQL VX SUR
PLPEHQLND XNOMXpXMXiuL NXOWXUX HNRQRPLMX GUXaWYy
QDYLND ]DKWLMHYD NRQWLQXLUDQX SRGU&NHKezdrizid XpQMDN
EROHVWL YDADQ MH PXOWLGLVFLSOLQDUQL SULVWXS &aWwWR
EL PRJOD ELWL XNOMXpHQD X PHGLFLQVNH QDVWDYQH SUF
NDGD EL GRSULQRYV GUXJLK JGUDY V& oté RdristarGAd iHj@dvéaV Q L N D
pacijente (Kent i Maddock, 2017).



23 ,QWHUGLVFLSOLQDUQL SULVWXS ]D OLMHpHQMH EROHYV
VXUDGQMH OLMHpPQLND L QXWULFLRQLVWD

=D OLMHpHQM Koji DKL MdH Qol2s Oli stanja, povezarih s pehranom,
LOQWHUGLVFLSOLQDUQL SULVWXS MH NOMXpbapreti XpQD V
XORJX X SRYHUDQMX SURILOD JQDQRVWL R SUHKUDQL NDR
X SRGKpljd 8 RWUHEQR MH SREHMHWL KDWRD XX VNUEL ]D SDFL
VYLMHVW GLMHWHWLPDUD R L]DJRYLPD V NRMLPD VH OLMH]
R SUHKUDQL /LMHpQLFL L GLMHWHWLPDUL QXWULFLRQLVW
kako bi se 0$ IXUDOR DGHNYDWQR L XpLQNRYLWR VDYMHWRYI
(Adamski i sur., 2018)

Program obrazovanja/inovacije o prehrani (erid¢ed for Nutrition Education/Innovation
Programme NNEdPrg MHGDQ MH RG YHU SRVWRMHULKa®dh& JUDPD
VWUXpQMDNH ]D QXWULWLYQX ALOMIBRFXQUEX MHG MR MDBL MY

edukacije u zdravstvenim ustanovama.

U medicinskim nastavnim planovima i programima nedostaje dovoljno obrazovanja o
prehrani(Daley i sur., 2016)Nedostatak n(WULFLRQLVWLpPpNRJ REUD]JRYDQMD
REXNH LVWLpH VH NDR JODYQD SUHSUHND OLMHpPQLFLPD >
2010).

Nedavna studija provedena u Gani otkrila je da studenti medicine smatraju obrazovanje o
prehrani neadekvatnih] UD]J]QLK UD]JORJD XNOMXpXMXuL QL]DN SULR
ORaAX SULPMHQX X NOLQLPpNRM SUDNVL ORUJH L VXU

1IHGRVWDWDN YUHPHQD WDNRyHU VH QDYRGL NDR SUHSUHN
LVWLpPX GD QHPDMX B RYRGHE QR H VB MM@IEVBuR 2611Ba U D Q L

VXU $XVWUDOVNL OLMHpPQLFL RSUH SUDBMWhuta] YLMH V'V
]D UD]JJRYRU V SDELMHQWRP R SUHKUDQL NDG L DNR XRSit

ZapodUaNX SDFLMHQWLPD X SURPMHQL SUHKUDPEHQRJ SRQD:
pristup koji se temelji na razvoju odnosa i razumijevanju individualnih psdlegalnih
SRWUHED NDR L PRWLYLUDQMX SDFLMHQWD Q DijeRiyrRPMHQ X
WLSLPpQRJ SUHJOHGD RSUH SUDNVH RG PLQXWD RYDNDY
2002).



,DNR VH SUHSR]QDMH GD OLMHpPpQLFLPD QHGRVWDMH HGXN
EURMQH SUHSUHNH L L]D]JRYL RWpkdRYeNbXjashbglitadeH@aX WD
UMHaAabDYDQMH RYRJ SUREOHPD 6WRJD MH SRWUHEQR UD]Y
VXUDGQMX L RWYRUHQX NRPXQLNDFLMX L]JPHYyX QXWULFLR¢
sur., 2020).

ORUDMX OL OLM hhiQie Ne, EQ W IL RDMKXUYPIAQX XORJX X SUHSR
SUHKUDQD JODYQL X]JURN ORa&aHJ JGUDYVWYHQRJ VWDQMD W
nutricionistima G L M H W a4 je padpbtiePrid. (Macaninch i sur., 2020).

Nacionalni institut za izwnost u zdravstvu i skrbefgl. National Institute for Health and

Care Excellencel ,&( SUHSRUXpXMH GD LQWHUYHQFLMH X QDpLQX
PRGLILNDFLMX EXGX SUYL NRUDN X SUHYHQFLML L OLMH
stanja(NICE, 2015.

OHYyXWLP WUHQXWQR SRVWRML QHGRVWDWDN QXWULFLRQL
WH VH RVMHUD SRWUHED ]D YHURP MDVQRURP X XOR]L OLI
WUHEDOL XSXWLWL QD QXWULFURQY MWL WVNNUDMYHVIH YW H 6LWRR
LIPHYyX QXWULFLRQLVWD L |]GUDYVWYHQRJ RVREOMD NDNR

prehrambenu skrb (Macaninch i sur., 2020).

24 IXWULWLYQD VNUE X EROQLpPNRP OLMHpPpHQMX

Pacijenti zaprimljeni uLERO QLF X pHyhbRmMSE polkkeHank G prehranoDR &WR VX
JDVWURLQWHVWLQDOQL SUREOHRLL PXUREQBPLORHVWRQMR
SRWKUDQMHQRVW L% 3ViR ME&pitSliRihDily BaclRatRearce i sur., 2@)

SUHSRUsS¢pRMIHIXUDWL QXWULFLRQLVWLpPpNX WHUDSLMX L
prehrambenim problemima, bez obzira jesu li pothranjeni ili imaju prekomjernu tjelesnu masu
(Cederhol i sur., 2017).

Nutritivna skrh koja je dostupna u bolnicam&X NOMXp XM N WQXMULFURBRDILU VYHRI
QXWULWLYQX SURFMHQX SURYRYHQMH GLMDJQRVWLPNLK ¢
UD]YRMD SODQD QXWULWLYQH VNUEaderBaUiRW.R@ABX L SUDUIHQ!

.DNR EL WDNYL SDFLMHQ WAHrtb, PRRELWILG R\GRIRSYMLUIIMMIQUX WX U
OLMHPQLND / @XNMHMAWR@DWWDL PHGLFLQVNLK StudijewWDUD MH



SRND]DOH GD XNOMXpLYDQMH GLMHWHWLpPpDUD X SURFH)
QHSRYROMQLK NOLQ k¢d\dagijehataKkgjiGs hbsputdhziraii zbog rizika od
SRWKUDQMHQRVWL 2YR WDNRYyHU SREROMAaDYD IXQNFLRC
(Schuetz i sur., 2019).

Sustavni pregled LVWUD & RDMMPER MH GD VX SUHKUDPEHQH LQW

SUHSLVLYDQMH RUDOQLK GRGDWDND SUHKUDQL ELOH

prehrambenim savjetovanjed RMH M HG SM K dRefdérs Dduir.,, 20)90sim toga,

studija je pokazala da su digHWLpDUL LPDOL YDaQX X@mnjenihka SUHKUD

sondl. Pacijenti koji siprimali HQWHUDOQX IRUPXOX SURSLVDQX RG vwuU
YLAH HQHUJYM&H LEMHODQpPHYLQD &awR MH GRYHOR GR S

SRYHUDQMD WMHOHVQH PDVH L NUDUHJ ERUDYND X EROQLF

Ipak, prema L VW U D BglesE0iMU(2020) XSXiLYDQMH SDFLMHQDWD GLMH
]JODWQR PDQMH 1DMYD&QLML SUHGLNWRU ]D SWHkBRUXNX G
pacijenti XSX UL YD L SXWD pH&uiH GLMHWHWLpDitkK§ 0BG RQLK
pothranjenost,aHIHUQD BR®HWOW SUREDYQL SRUHPHUDML VX WDN
XSXULYDQMH

OHYXWLP YDAQR MH QDSRPHQXWre @Dltidd SiXténha¥skir) boHmG L M H W
ishodom pacijentaN O M X [SQUR. GAHA D Y D Q Mrilprepdidk@iaD PEWQLFLRQLVWLPN
i prehrambenoVDYMHWRYDQMH PRUDMX ELWL SULODJRYHQL LQGCG
situaciji bolesnika, a multidisciplinarmmaXxsUDGQMD VYLK JGUDYVWYHQLK GMI
XVSMHaQX QXWU(UIé&pp&hQeb VL pNR. VN UE

25 8SLWQLFL R SUHKUDQL NDR PHWRGD SURFMHQH RSUHJ ]1Q

2S0H ]1QDQMH R SUHKUDQL VH PRaH LVSLWD ¥iluphkhidiR] UD]JOL
prehrani. Takvi upitnici se sastoje od pitanja koja procjenjuju znanje osobe o0 nutritivnoj
YULMHGQRVWL KUDQH SUHSRUXpPpHQLP GQHYQLP XQRVLPD |
na zdravlje, te drugim aspektima prehréhleompson i 8bar, 2017)

3RVWRML YL3H YUVWD XrSrhaVRpdbstDi &ur. S208BRHUBNQLR@® QDMpHA
NRULAWHQLK VX



1.Upitnik o prehrambenim navikama: ovaj upitnik se koristi za prikupljanje podataka o
SUHKUDPEHQLP QDYLNDPD XNOMUDXMXILLSLQ RV XpHOW PLORL

navike u pripremi hrane.

2. Upitnik za procjenu] QDQMX R SUHKUDQL RYDM XSLWQLN VH NRU
RVREH R SUHKUDQL XNOMXpXMXiL UD]JXPLMHYDQMH QXWUL

unos hrajivih tvari, te utjecaj prehrane na zdravlje.

3. Upitnik o stavovima prema prehrani: ovaj upitnik se koristi za procjenu stavova osobe
SUHPD SUHKUDQL X NpaMIxoppteWrarii, lveyetdrarisdd HdrRBgim aspektima

prehrane.

2.5.1 Upitnici za procjenu znanja o prehrani

SURFMHQD ]QDQMD R SUHKUDQL PRaH ELWL YDaQDbD L] uD]OLl
]D SURFMHQX XpLQNRYLWRVWL SURJUDPD HGXNDFLMH R ¢
kojima su potrebne dodatne inftbPDFLMH L REUD]JRYDQMH 7DNRYHU ]QDQ
]1QDpDMDQ XWMHFDM QD JGUDYOMH

8SLWQLFL ]D SURFMHQX ]QDQMD R SUHKUDQL VWDQGDUGL]!
]ODQMD R SUHKUDQL 2YL XSLWQLFL RBIQIRQRH XD M B pXIMX \@ i
SUHKUDQH NDR &aWR VX QXWULWLYQH YULMHGQRVWL KUD¢
utjecaj prehrane na zdravlje, te druge teme vezane uz prehlgitnici za procjenu znanja o
SUHKUDQL PRJX ELWL OD$QWIDLOWLDX YPVYWOXSEWDPMMD WHaN
WLK XSLWQLND RVPLAOMHQL VX WDNR GD SURFMHQMXMX |
IRNXVLUDWL QD VSHFLILPpQD SRGUXpMD aHUHHKIOQHQIE R OB R W,
SUHKUDQD N RS&i(FdonheDtér i WardIR, @999).

Primjeri upitnika za procjenu znanja o prehrgmema Rrmenterui Wardleu (1999)
XNOMXpXMX

1. Upitnik znanja o prehraneqgl. Nutrition Knowledge Questionnair8lKQ)

2. 8SLWQLN RSUHJ ]0Q xgMIendral Slutritbk KDo@ledge Questionnaire
GNKQ)

3. Skala znanja o prehra@ng.Nutrition Knowledge Scal&KS)



4. Upitnik o svijesti o prehraniepg.Nutrition Awareness QuestionnaifdAQ)

522 8SLWQLN RSiUHJ ]QDQMD R SUHKUDQL HQJ *HQHUDO
GNKQ)

GNKQ (General Nutrition Knowledge Questionngirepitnik je koji se koristi za procjenu

RSUHJ |1QDQMD R SUHKUDQL NRG LVSLWDDR]ODpLWLPMDX S HWN
SUHKUDQH XNOMXpXMXuL PDNURQXWULMHQWH PLNURQXYV
navike, utjecaj prehrane na zdravlje.i®ELpQR VDGUAL L]PHYX L SLWDQI
VYDNR SLWDQMH RGJRY DU D MXiliWisamGRurarO BvaRi HUge/prs® QH ]
ERGXMH D XNXSQL EURM ERGRYD SUHGVWDYOMD UD]JLQX
8SLWQLN VH PRA@H SULPLMHQLWL QD UD]OLpLWH VNXSLQH
RVREH V RGUHYHQLP EROGYWLP D VWOSRUWDAM RELPQR NRUL\
R SUHKUDQL NDNR EL VH SURFLMHQLOR ]J]QDQMH R SUHKU
SURFLMHQLR XpLQDN SUHKUDPEHQLK SURJUDPD LOL LQWH
(Parmenter i Wardle, 29).

VDaQR MH QDSRPHQXWL GD *1.4 VDPR SURFMHQMXMH R
SUHKUDPEHQLP QDYLNDPD LOL VWYDUQRP XQRVX KUDQH N
NRPELQLUD V GUXJLP PHWRGDPD SURFMHQH SUHKUDQH SI
hrane ili dnevnih prehrambenih zapisa, kako bi se dobila cjelovita slika o prehrambenim

navikama pacijenat@hompson i Subar, 2017)

GNKQ se sastoji od pet kategorija pitanja:

1. 2SUH ]1QDQMH R KUDQL

2. Znanje cenergijskof)YULMHGQRVWL KUDQH L SLUD
3. Znanje o nutrijatima

4. Znanje o prehrambenim izvorima nutrijenata

5

. Znanje o prehrambenim navikama i zdravlju

10



Validacija upitnika GNKQ provedena je u nekoliko studija. Jedna od prvih studija provedena
je na studentima prehrambenog fakulteta, a pokazala je da GNKQ ima delzdapost i
valjanost (Subar i sur., 1987).

.DVQLMH VWXGLMH SURYHGHQH VX QD UD]JOLpLWLP SRSX
SRMHGLQFH WUXGQLFH L RVREH V RGUHYHQLP EROHVWLPD
ima dobru pouzdanost i valjanosttURFMHQL RSUHJ ]QDQMD R SWHKUDQL

S8RELPpDMHQL QDpLQ WHVWLUDQMBD YYONDOMDXPR WM L XX/ SR G IGNELX
GUXJLP REMHNWLYQLP PMHUDPD ]QDQMD R SUHKUDQL ND
prehrambenih naka. Na primjer, jedna studija je usporedila rezultate GNKQrezultatima

nutritivnog testa i pokazala da GNKQ ima dobru korelaciju s nutritivnim testom (Wideman et

al., 201d).

6WRJD YDOLGDFLMD XSLWQLND *1.4 SURY HGHRUDH WHQ R DV U
GUXJLP REMHNWLYQLP PMHUDPD ]QDQMD R SUHKUDQL &\
SRX]GDQRVW L YDOMDQRVW X SURFMHQL RSiUHJ ]QDQMD R S

11



3. EKSPERIMENTALNI DIO

3.1. Upitnik

8 LVWUDALYDQMX VX NRULAWHQL SRGDFL SULNXSOMHQL X]
validiranog upitnikaGeneral Nutrition Knowledge Questionnai&NKQ (Kliemanni sur.,

2016) Upitnik se sastoji od petategorija (dijelova) a pitanja su sismatizirana prema
]IDMHGQLpPpNRM WHPDWLFL

6YDND NDWHJRULMD LPD SLWDQMD NRMD VH RGQRVH QD
kategorija "Znanje o nutrijentimaV D QUMD QMH R NROLpPLQL NDOFLMD X pD
X RGQRVX VD pDaR&® REUDQRJ POLMHN

Prvidio XSLWQLND IRNXVLUD VH QD VDY MH VBujiR p&ijertkid D QL NR N
klijentma 2YDM RGMHOMDN VDGUaAL \XNNVEXQNRX R3piahRaQHEA I HNORRW
prehrambenim savjetimaW]Y RSUH J]QDQMH R SUHKUDQL

Drugi dio ptanja bavi se svrstavanjemhrane u skupine hrane njihovim nutritivnim
vrijednostimate ispitujeznanjeispitanka onavedenimVNXSLQDPD KUDQH 2YDM RG

SLWDQMD NRMD LVW Uibgo¢ndtxXvV NORDJ OM R LWX. B WS\DINBRI@Q IDFP D K U
nutritivnim vrijednostima.

7TUHIDLXSLWQLND IRNXVLUD VH QD VDP RGDELU KUDQH 2Y
LVWUDAXMX SUH kal W Hd@dbleiM Hrank Vi ShjidiuQdvjesnost o nutritivnim

vrijednostimasamihnamirnica.

y HW didupithiND XVUHGRWRPHQ MH QD JGUDYVWYHQH SUREOHP
L UHJXODFLMRP WMHOHVQH PDVH 2¥iu RS ddpiankdN VDG U A&

zdravstvenim aspektima prehrane i tjielesne mase.
Na kraju, petdio XSLWQLND RRSEHXKYQURDUPDFLMH R RVREDPD NRMH L

6YDNR SLWDQMH LPD pHWLUL PRJXUD RGJRYRUD WRPQR C
WRPpDQ RGIRYRU QR \Kliddtbli@@pyQuoERIE EBRBNX MX .RQDPpQL UH]XO
a predstavlja zbrojboRYD ]D VYDNR SLWDQMH L PR&H VH NRULVWL\
prehrani ispitanika (Paramenter i Wardle, 1999).

8SLWQLN VH ERGXMH QD V PréhidGheriare@Dirls@lo S RIG MG IOQDNDQ R
pitanje QRVL MHGDQ ERG ]D WRPED G RGRR Y RUoBRIGREIMAD QIM D

12



kao da su odvojena potanjaD PDNVLPDODQ UH]J]XOWDW NRML VH PRAH S
bodova. U odjeljkuSkupine hranesvalo pitanje QRVL MHGDQ ERG ]D WRpPDQ
pitanjima s popisom namirnica, svaka se namirnica tretira kao pogetamje Maksimalan

UH]XOWDW NRML VH PRAaH S Ro/MWdvaL UXodjelkKiRAPaviaG MO M N X M
namirnica svalo pitanje nosi jedan bod zaRpDQ RGJRYRU D PDNVLPDODQ
bodova. U odjeljkDijeta, bolesti i kontrolgjelesne masesvalo pitanjenosipojedan bod za

WRPDQ RGJIRYRU 3RGRGMH O M RaseBraWiagavpblikom Wotodania U D M X
Maksimalan rezultat kojis® RaH SRVWLUL X RYRP RGMHOMNX MH ERC
UDpXQD VH JEUDMDQMHP EWRI& RWHD ALD NWLRD R G M HEQWMRDMNBR G R
RVWYDULWL ERGRYD &aWR YL&A&L RVWYDUHQL UH]XOWDW W

Upitnik se boduje na® MHGHUL QDPLQ XNXSQR MH PRJXiUH RVWYDL
ERGRYL UDVSRUHVHQL X V(M atdgokijR niisD 18 Hob&oMd, Mg D
NDWHJRULMD QRVL ERGD WUHUD NDWHJRULMD QRVL EF

Rezultate upW QLND PRAHPR LQWHUSUHWLUDWL QD VOMHGHUL QD

$NR RVRED RVWYBWE8 LIBRGRYD WR VH PRAaH VPDWUDWL (
SRGUXpMX XSLWQLND =0 89HERMRYWHPR]|PHYKX UHUL GD RVRI
vrlo dobro znanje i razumijevanje tetik@ upitnika. Ako osoba ostvari90 LOL YLAdH ERGRY
WR VH PRaAH VPDWUDWL L]YUVQLP LOL RGOLpPQLP JQDQMHP >

Upitnici su popunjavani u direkthom kontaktu s ispitanicinidpitnik je dizajniran i

pripremljen unaprijedte suVSLWDQLFLPD SUXaHQH XSXWH R QDpLQX S
SLWDQMD 3ULNXSOMDQMH SRGDWDND MH SURYRYHQR SXW
QDPLQ SULNXSOMDQMD SRGDWDND RPRJXULR MH GLUHNWD
omoguiLOR GHWDOMQLMH UD]XPLMHYDQMH QMLKRYLK RGJRY
SRWUHEQR 3ULNXSOMHQL SRGDFL VX ]DWLP ELOMHAaHQL |

daljnju analizu i obradu.

13



3.2. Ispitanici

8 LVWUDALYDQMX V Xici VNKFENVIHH O/RIY B Ol U K ¥ B L Pdije HskupiReS L M H O L\
VWXGHQWL ]Ddplodskey tiRIERAM ULFLR QL] K de dodavhél mayu F L

podijeliti s obzirom na specijalizacije:SRGUXpMD JDVWURHQWHURORJLM
endokrinologije i medicineUDGD 6NXSLQX VWXGHQDWD pLGb®@R MH L
23 “0,9godim, dok je skupinuUOLMHPQLND pLQLOR XSIXBQRHp Q&SI RMELQ L |
godina.OHYy X OLMHDpQLFL B®specijdlikachbhh iIRIS®IRI SUDNVH L] PHGLFI
2 iz endokrinologije te 4 iz gastroenterologijenutar skupi,e OLMHPQLND ELOR MH X
AHQD L PXaANDUDFD GRN MH XHPDREERBRUDFXGHQDWD ELOR

3.3 Obrada podataka

Za analizu podataka i izradu grap NLK SULND]D NRUL&AWHQL VX SURJUDP
Microsoft 365 MSO (verzija 16.06327.202481 IBM SPSS (Statistical Package for the

Social Sciences)verzija 23 ,]YUaHQD MH GHVNULSWLYQD VWDWLVW
frekvencija odgovora. Z&SEURYMHUX VWDWLVWLpNHVHMMN»DMOLR p VR XNNR K
VWDWLVWLpNH |]QDpDMQRVWL SRVWDYOMHQD QD S =D .
REOLFL GRVWXSQL XjeOWWXSipa ¥ WNDR aWR
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4. REZULTATI | RASPRAVA

&LOM LVWUD&LYDQMD ELR MH S UWFRDHDN blIQW WK \RSSHI HL MIDDOQYIBIF
VYRP UDGX VXVUHiUX V YDAQRVWL SUXAaDdhvabi i lp@hfari,PDF LML
XVSRUHGLWL ]QDQMH PHYX UD]JOLPLWLP VSHFLMDOL]DFLMDF
5H]XOWDWL LVWUDALYDQMD VX SRGLMH OMtGitai§sliks RIJODY O

1. Poglavlje- Karakteristike ispitanikaprikazane su tablamal i 2 teslikom 1 koje
prikazuju karakteristikeraspodijeljene premaspolu, tjelesnim karakteristikama i

indeksu tjelesne mase.

2. Poglavlje- Rezultati upitnikaprikazuju rezultae prikupljeneupitnikom u tablicama 3

-18te slikama3-5.

X Prvo podpoglavlje- Ukupni rezultati upitnika: Prikazani su rezultati upitnika
OLMHPQLND L QXWULFLRQ Lng $Mkam&H i tabligiksOWDWL SR VH
Drugo podpoglavlje- Rezultatiraspodijelieni SUHPD VSHFLMDOL]DFLMDP
SULND]DQL VX UH]XOWDWL DQNHWH SUHMRBIdBD]OLpLWI
x 7TUHUH SR GSR\Jd& D grénkd: Prikazane su tablice 8 koje se odnose

QD RGUHYHQD SLWDQMD L] SUYH VHNFLMH YH]DQD X]
X YHWYUWR 2R Gr8fa hé@nbrii€ M nutrijenti: Prikazane su tablice X0

NRMH VH RGQRVH QD SLWDQMD YH]DQD X] JUXSH QDP

x

x Peto podpoglavlje Odabir hrane: Prikazane su tablice-113 koje se odnose na
SLWDQMD L] WUH usan/adabir brehel. YH]DQD X]

X aHVWR SRG Zddaven2n rableémi i bolesti: Prikazane su tablice- 18
NRMH VH RGQRVH QD SLWDQMD L] pHWYUWH VHNFLN

bolesti povezane s prehranom i tielesnom masom.

4.1 Karakteristike ispitanika

Od ukupnog broja ispitanika tablice 1vidljivo je da postoji razlika u vanjskoj distribuciji

PHYyX QXWULFLRQLVWLPD L OLMHpPQLFbPEQH.&KKBQEX\W BRINFMRIQ\L
PXaNDUDFD 6 GUXJH VWUDQH PHYyX OLMHpQIL®GEDPDMREBLR

YH4L7,3 GRN MH XGLR P Y&tddlidadD)FQ@vi podaci pokazuju da su oba
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]IDQLPDQMD SULVWXSDpQD RED VSROD

Tablica 1. Frekvencije i postotak isgainikaprema spolu

Ispitanici | Spol Frekvencija (N) Postotak (%)
Nutricionisti| aHQVNR 18 90,0
O0X&NR 2 10,0
Ukupno 20 100
/LMHpj @&HQVNR 17 77,3
0XAaNR 5 22,7
Ukupno 22 100

Tablica2GDMH XYLG X QHNH WMHOHVQH NDUDNWHULVWLNH Q}
WMHOHVQD PDVD SURVMHPpQD WMHOHVQD PDVD QXWULFLR

MHU MH VWDQGDUGQD GHYLMDFLMD ND GLGUEKOQH NDVMBE Q
YHUD L LIQRVL NJ DOL LPD L YHUX YDULMDELOQRVW MH

Tablica 2. Tjelesne karakteristikispitanika(x D 6"

Ispitanici| Tjelesne T8 6'
karakteristike

Nutricionisti | Tielesnamasa(kg)
Tjelesna visingdcm)

/L M H K Tjelesnamasakg) m
Tjelesna visingcm) «

Indeks tjelesne mas¢tfM MH PMHUD NRMD VH NRULVWL ]D SURFMHQ:
masei visine. SandardnelTM kategorije su;pothranjenostiTM < 18,5 kg/nf, normalna

masalTM 18,5 kg/nt - 24,9 kg/n?, prekomjernajelesna masdTM 25 kg/nf - 29,9 kg/n? i

pretilost: ITM 30 kg/n? L O L (Yalrddtbida i sur., 2017) I XWULFLRQLVWUTMPDMX S U
od 22,17NJ P PDORP YDULMDELOQR&UX VWDQGDUGQD GHYLM
YLAL SURWOMRHZBENI PBOL V YHURP YDULMDELOQRAUAWRNDQG
VH PRAaH iz 1 G MY pwikazana slicil. 9DAQR MH GDINOO QXWIWLFLRQLVWI
PODYL RG OLMHpPQLNBoP VU URIWRP Q@ RIR REREH faktord tRelzal. Q D
uzeti u obzir prilikom analize tjelesne mase (TM) i indeksa tjiglesR DVH ,70 EXGXuL G
WMHOHVQD PDVD PRAH PLMHQMDWL WL M(@@kbPR&UdIRGLQD X U
2010).
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Ispitanici
= Nutricionisti m /LMHpQLFL

Slika 1. 3 U R V Mtht@letne mase ispitan&abzirom na struku (n (nutricionisti) =20; n
OLMHpPQLFL

2 S U H GasrdR tijela se mijenja starenjem. Tijekom odrasle dobi dolazi do prirodnog
SRYHUDQMD WMHOHVQH PDVWL GR GHVHWOMHUD ALYRW
masti. Uz to, UHGRYLWD WMHOHVQD DNWLY Qodatmé&/pravnigne QDpDMQF
SUHKUDPEHQLP QDYLNDPD L ALYRWQRP VWLOXIWREX XWMH
jednostavan, jeftinDODW NRML VH GR BeMnijatel&peX\EDENRHAR. MH PRAa
obaviti stadiometrom WMHOHVQH PDVH NRWMIBDUVIHNPRIZHR R &K\ PR/ L
kod starijih odraslih osob&M nije pouzdan pokazatelj pretilosti iz nekoliko razloga. Prvo, s
JRGLQDPD OMXGL JXEH QD YLVLQL ,V\wly bfagiMgopQKedzdlo% D O W L
MH GD PXaANDUFL L AaHQH JXEH QD YLVLQL QDNRW-ai JRGLQI
dovesti do precjenjivanja pretilosti u starijoj populaciji. Drugo, iakd M IUHODWLYQR WRpL
SURVMHpPQX SRSXODFL MK zaQptefozAna@aRjy Rr&iMds) RodSstakjiR lbgoba
(Okorodudu sur, 2010).

4.2 Rezultati GNKQ upitnika

Osnovna hipotezavog LVWUDALYDQMD ELOD MH GD QXWULFLRQLV'
WHPHOMLWRJ REUD]JRYDQMD X SRGUXpMX SUHKUDQH SRVM
OLMHPQLFLPD UD]O LKojiL \Wiltd sVdgeHprakdé DaziiehizRieb&jD savjetovati o
pravilnoj prehrani s obzirom na njihovo zdravstveno staneX WULFLRQLVWL VH GXEC
UD]OLpLWH DVSHNWH SUHKUDQH XNOMXpXMXiuL QXWULWLY
dijetoterapiju i pravilnu prehranu kao digelokupnog zdravstvenog plar®zZZz, 2023)
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S druge strane, pretpostavje GD UH OLMHpPQLFL VSHFLMDOL]JLUDQL ]D S
HQGRNULQRORJLMH LPDWL QDSUHGQLMH J]QDQMH X RGQRV!
5DJORJ WRPH OHAaL X VSHFLILPQRM SULURGL QMLKRYRJ SR\
aAaWRSUREDYQL SRUHPHUDML GLMDEHWHY SRUHPHUDML &W

poseban pristup prehrani kao sastavnom dijelu terapileY D p L U

Kroz ovo LV W U D a L ¥dp@Wekti aljiaddst ovih pretpostavki te dati objektivni uvid u

UDJLQX ]QDQMD R SUHKUDQL PHyX UBDdQLDRWRPL VWD) X P @ M I
SRVWRML OL J]QDpDMQD UD]JOLND X UD]XPLMHYDQMX L ¢
QXWULFLRQQVMLAID VOHMHWDOL]LUDQLP ]D RGUHYHQD SRGU
7TDNRYyHU RYL UH]XOWDWL PRJX LPDWL SUDNWLpPQH LPSOLN
SRGUXpMX SUHKUDPEHQH WHUDSLMH L WLPVNL SOhVWXS Ol

421. 3URVMHpPQL UH]XOWDW FLMHORJ XSLWQLND L SRMH

$QDOL]D UH]IXOWDWD DQNHWH SURYHGHQH P H¥YW DQWW WLLALIN
]QDp DM LNH X Sudiphom Hepu@duPstvarenomovim upitnikom koji je
podijeljen po sekcijama obzirom na kategorije unutar kojih su grupirana pitanja

Slka2 SULND]XMH XVSRUHGEX UH]XOWDWD DQNHWH L]JPHyYyX C
uvid u njihovo znanje o prehrani i njihovu s@bnostrazumijevanja prehrambenih aspekata

]JGUDYOMD 2YL QDOD]L QDJOD&aDYDMX YDA&QRVW VWUXpPpQRJ
]JGUDYOMD 6 RE]JLURP QD QMLKRYX VSHFLMDOL]DFLMX WHPtE
MH GD UH QXWUWELRKLN WMQADESIRIMWNDKDRYRP SRGUXpMX X XVSRL
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Slika2. 8NXSQL UH]XOWDWL RVWYDUHQL LVSXQMDYDQMHP *1.:-
22) i nutricionist (n = 20)

NXWULFLRQLVWL VX RVWY DkojiLj® izndsioV RN ‘S U Bdvmbksiprialgh U H] X O W
88 bodova &WR XND]XMH QD QMLKRYR GHWDOMQR J]QDQMH R SLU
7TDNRYHU UH]XOWDWL SRND]XMX GD MH QDMPDQML RVWYD
rezultat bio 77bodova od maksimalnih 88 bodoyslika 2) 2YL SRGDFL SRWYUYXMX
UDJLQX VWUXPQRVWL QXWULFLRQLVWD X SRGUXpMX SUHKUI

S druge strane, rezultaD L M Hig&@2WeNda je njihov ostvareBURVMHPDQ UH]XOWDW
bodova. Ovi UH]XOWDWL XND]XMX QD QHAWR PDQMH RSVHAQR
aspektima zdravljar usporedbi s ispitivanom populacijom nutricionidiajmanji ostvareni
rezultat bio je 50 bodova, dok je najbolji rezultat bio 74 boda od maksimalnih 88 bodova
SUHPD LVWUDALYDQMXi s$ktadGiReX]D 6LOWHARIDHVFHQWVNLK Q
VSRUWPRBEQ@PR MH RGJRYRBLOYPR @WD PXANDXURGQRVX QD &HQH
“ %, p=0,03)S druge strandNLQHVNL VWXGHQWL QXWUDRLRIOYH[P M QH
rezultate upitnikaKineska verzija GNKQ upitnika sastojala se od 32 pitanja, podijeljena u
pHWLUL RGMHOMND 8NXSDQ EURM ERGRYD NRMH VX PRJC(
NDWHJRULMD QRVLOD ERGRYD GURWHMNICUNMIRULBWRISD DF
kategorija 20 bodova. Analizom rezultata studenti nutricionizma ostvarili su visoke rezultate u
VYLP RGMHOMFLPD 8 SUYRM NDWHJRULML RVWYDULOL VX
X GUXJRM NDWHJRULMIX WUHROMMNDWHIRULML ERGI
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PHWYUWRM NDWHJRULML RVWYDULOL ERGRYDit 8N
RYRP LVWRIVALYDQIMM. VX YLVRN XNXSQL YMHIHDWDW RG

Kako bihsepotvrdia VW D WILQ/MEADMMRQO LND L]JPHYX RYH @Gahjettdsty NXSLQ
]D QH]IDYLVQH X]J]RUNH V SRVWDY O MWHeRIRt Wdfd RE2HU h@ Dp DM Q
VWDWLVWLpPNL ]QDPpDMQR YHiUH J]QDQMH QX WijtliLupitrikQL VW D
(t(39) = 4987, p <001 2YD VWDWLVMINQOLND SUXEAD XYMHUOM]
nutricionisti posjeduju dublje razumijevanje prehrambenih koncepta i njihovog utjecaja na
]JGUDYOMH X XVSRUHGEL V OLMHpPQLFLPD
,VWUDALYDQ¥iddnikda Q02¥ DLYWLpH YDAQRVW GRGDWQH SUHKL
OLMHPQLNH V REJLURP QD QMLKRYR VODELMH ]JQDQMH X W
nutricionizam osnovala jmterprofessional Working Group on Medical Educat{&iN IPG)

s ciljem razvga suvremenog dodiplomskdgairikulumannutricionizma za doktore medicine.
IMLKRY |]DMHGQLpPpNL UDG XVPMHUHQ MH QD RVLJXUDYDQLU
integracije prehrambenih kompetencija u medicinsko obrazovanje.

Tablica 3. Ukupni ostvareniproHN ERGRYD OLMHpPQLND L QXWULFLRQLYV

Sekcijel 3B URVMHpPQL| 3URVMHPQL E 3URVMHpPQL
upitnika | koji su ostvarili svi | su ostvarili koje su ostvarili p
ispitanici ((=42) nutricionisti (1=20) OLMHEER) FL
Sekcija 1 ‘ ¢ “ ,002**
Sekcija 2 ‘ ¢ “ ,000%*
Sekcija 3 ‘ ‘ ‘ ,604
Sekcija 4 ‘ ¢ ‘ ,005**

*p<0,05; **p<0,01

$QDOL]LUDM Xérhadshdija@a DLV M KSi XMH VH GD SRVWRML VWDWL
]JODQMX L]PHYyX QXWULFLRQLVW Dtahlic® 8)W KakGQjiLINitrkioQisiN L P V H|

VX RVWYDULOL SURVMHpPDQ UH]XOWDW RG “ n ERGR)
UH]XOWDW RG : ERGRYD S 60LpPQR WRPH
SRVWLJOL SURVMHpPDQ UH]XOWDW RG “ ERGRYD GRI

¢ ERGRYD S 2YL UH]JXOWDWL X$XiuX]NDD (DM QW CEVR IOWN
QXWULFLRQLVWD X WLP VHNFLMDEPDRXMXYV B RRIHGHEHL QR LMFE
GLMHORYLPD XSLWQLND NRML VH RGQRVH QD SURFMHQMLY

skupinama namirnica, odnosno nutrijentimaikaj su pojedine skupine izvor.
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OHYyXWLP QLMH ]DELOMHAHQD VWDWLVWLPNL ]QDpDMQD UD
S 2YR VXJHULUD GD REMH VNXSLQH VWUXpQMDN
ankete 4WR MH L RpHNLYRO®R SRASMVHMHMRGFLMH D RpHNXM!I
dovoljno dobro educirani te da zbogdbi R YODVWLWRP J]JGUDYOMX YRGH U
hrane i odabiru namirnica
U sekciji 4,koja se odnosi na dijetoterapijl @ X WULFLRQLVWL VX S&WIWLJIOL S
“ ERGRYD GRN VX OLMHpPQLFL RVWYDULOL SURVMHE
2YL UH]XOWDWL XND]XMX QD VWDWLVWLpPpNL 1QDpDMC

Slika3 2VWYDUHQL ERGRYL QXWULFLR @han@/ ® piehr@ijiiveH p QL N D
(Skupine hrane i njihova nutritivna vrijednpst

Slika 4. Ostvareni bodoviQ XW U L FL R Q L V ¥ékzijame (PkéfidrprigileNi Ddabiru
hrane i 4 (Zdravstveni problmi/stanja povezani s prehranom i regulacijom tjelesne jnase

21



SURPDWUDMXIUL dadikantal® HHPRAIHNFCRHDNOM:XpLW VOMHGHIUH
8 SUYRM VHNFLML NRMD REXKYDUD PRJXULK ERGRYD Q>
od 13 bodova, dok @ QDMQLAL UH]XOWDW OLMHpPQLND ELR ERGRY
LIQRVLR MH ERGRYD GRN VX OLMHPQLFL SRVWLJOL QDMY
8 GUXJRM VHNFLML V PDNVLPDOQR PRJXULK ERGD QXWL
23 bodova,GRN MH QDMQLAaL UH]XOWDW OLMHpPQLND ELR ERGR
ERGD GRN VX OLMHpPQLFL SRVWLJOL QDMYLAL UH]XOWDW
8 WUHURM VHNFLML V PRJXULK ERGRYD QXWULFLRQLVW
dokje QDMQLAL UH]XOWDW OLMHpPQLND ELR ERGRYD 1DMYLE
GRN VX OLMHpPpQLFL SRVWLJOL QDMYL&AL UH]XOWDW RG ER
8 pPHWYUWRM VHNFLML NRMD XNOMXpXMH PRJXULK ERG
bodova, dokje ®MQLAL UH]XOWDW OLMHpPQLND ELR ERGRYD 1D
ERGRYD GRN VX OLMHPQLFL SRVWLJOL QDMYL&AL UH]XOWDW

Na temelju rezultataz pojedinih sekcijiaP RaH VH ] @iviciopistbktvaruju bolje
rezultateuveéiLQL VHNFLMD X XVSRUHGEL V OLMHpPQLFLPD 3RVHI
koje se odnose na znanja o pravilnoj prehrani, skupinama namirnica i izvorima nutrijenata,
JGMH VX SRVWLJOL ]QIhNDO/NQMRHc®RiStiHOoE&IGURSaBstpNL ]QDpDMQR
EROMH ]QDQMH RG OLMHpQJLNDHXXOMNDAMMOBADIODADYDMX U
SUHKUDPEHQLP DVSHNWLPD J]JGUDYOMD.L]PHYyX RYH GYLMH \

6 O L fe@ultat dobiveni su uLV W U D arloveBeQdvh naaustrijskoj populaciji.U cilju

procjene znanja o prehrani zdravstvenih radnika, proveden je GNKQ upitnik na uzorku od

886 zdravstvenih radnika, koji su se sastojali od 307 doktora medicine, 295 farmaceuta, 124
QXWULFLRQLVWD 5H]XOWDOAL GLD/W ¥ D@K WRQ RIBRDXMIYIS\RN D
]QDpDMQR EROMH UH]JXOWDWH RG VYLK RVWDO%Ki VNXSLC
IDUPDFHXWL S RVWRMDOH VX QHNH UD]JOLNH L]JPHYX VI
PHYXWLP QXWULFURQDWWIL a&\HX ESRRROVRNWIDIOAWR XND]XMH QD Q
prehrani(Gruber i sur., 2022)
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422. 5SHIXOWDWL SUHPD VSHFLMDOL]DFLMDPD OLMHpPQLN

3URPDWU D M XiikKazdnél hX €igV D Wofa nam daje uvid u ostvarenim rezultatima s
REJLURP QD VSHFLMDOL]DF&WNMKXPMHIXWIHY VEgLEDOVY N H@ER DU
QDMYLAL SURMkMilehpbsid¥H3 X 834 dl\Wwaksimalnih 8®odova. To ukazuje

na njihovo R S & Lzba@j& opravilnoj prehrani, obrascima prehrane, izvorima nutrijenata, kao

i utjecaju prehranena zdravljeljudi. S druge strane, gastroenterolozi su ostvamjiQ L a L
SURVMHpPQL UHIXOWBRWGREGD &dWR XNRFXMEQRD]®EDQMH X SR
prehrme /LMHPQLFL VSHFLMDOL]JLUDQL ]Dstraredreézultaod 646 GD LPD
“ ERGRYD GRN VX OLMHpPpQLFL RSUH SUDNVH5RVWYDUL
bodova. Ovi rezultati sugeriraju da endokr@dR ]L LPDMX QDMY L grehrddWdiISD QM 1 Q
vX JIDVWURHQWHUROR]L L OLMHpPQLFL RSUH SUDNVH QHA&awWw
QDOD]L QHJGMH L]PHYyX RYD GYD HNVWUHPD 9DAQR MH (
SURVMHDPQL SD LLQIGIL PHG X DADLQMHH @UBOLPD XQXWDU LVWH VS

postojati.

S

© 70

©

8 68

S 66

2

< 64

5 62

g 60

3 58
56
54

Specijalizacije
m Endokrinologija ® Gastroenterologija ® Medicinarada = 2S4D SUDN

Slika5 8NXSQL ER G Raréprehasp@didlitacijama

5D]JOLNH X UH]XOWDWLPD DQNHWH L]JPHyX UD]JOLpLWLK VS
njihovim VSHFLILPQLP SRGUXpMLPD VWUXpPQRVWL L XVPMHUF
VSHFLMDOL]JLUDMX ]D EROHVWL SRYH]DQH V KRUPRQLPD
metabolizma .RYDpLiG 2pHNXMH VH GD UH L praviviaj prehi@ikoj@ D QMD F
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ima utjecaj na bolestikoje se nalaze u njihovoj domeniV RE]JLURP QD YDAQRVW Sl
terapije i pravilne prehrane u upravljanju tim stanjima.

Gastroenterolozi, s druge strane, specijalizirani su za probavni sustav. Njihova specijalizacija

je vjerojatno smjerena naijetoterapijukoja seodno$ QD SUREDYQH VPHWQMH
LQWROHUDQFLMD QD RGUHYHQH QDPLUQLFH DGMDMPLMH V
2022). , DNR LPDMX WHPHOMQR ]QDQMH R SUHKUDQLkoQMLKRY
SR Y H]D Q DzhannSaioLpPavilnoj prehrainnjezinom utjecajem na zdravlje.

ILMHpQLFL VSHFLMDOL]LUDQL ]D PHGLFLQX UDGD pHVWR V
SUHYHQFLMX SURIHVLRQDOQLK EROMX2ESR, 20Z3)IBkOHQ MH UD
OLMHpQLFL VSHFLMDOL]JLUDQL ]D PHGLFLQX UDGD RVWYDUI
uzeti u obzir da se njihovo znanje wraviinoj prehrani PR4H UD]JOLNRYDWL RY

individualnom interesu i usmjerenju unutar specijalizacije.

ILMHPpQLFL RSl BUANWise MdExRstvenskri VXRpDYDMX VH V UD]
]JGUDYVWYHQLP SUREOHPLPD SDFLMHQDWDni i bjggRont PDM X R
XWMHFDMX QD ]GUDYOMH QMLKRYR VSHFLULChIg&WR sxtYPMHUH:!
2022). 7R PRAH UH]XOWLUDWL UD]JOLNDPD X ]QDQMX R SUHKUI
RSUH SUDNVH

6YH RYH UD]JOLNH X VSHFLMDOL]DFLMDPD L XVPMHUHQRV\
]QDQMH L UD]XPLMHYDQMH SUH KkURfBEHQIL da DAVRItEM® WD 9
YDULMDFLMH PHYyX OLMHpPQLFLPD XQXWDU LVWH VSHFLMDOL
PRJX SRND]JLYDWL YHUH ]DQLPDQMH L VWUXpPQRVW X SRGUX

4.2.3. Rezultati ostvareni prema pojedinoj sekciji
4.2.3.1.Sekcija 1

8 VHNFLML MHGDQ DQNHWH NRMD VH IRNXVLUD QD SUHKULI
SURYRGH VH QHNROLNR ]DQLPOMLYLK SLWDQMD NRMD QDP
znanja i stavova o prehrani. Jedno od tih pitgrj&azano je uablici 4, teje vezano za

PLQLPDODQ EURM SRUFLMD YRUD L SRYUUD MNRdijprevdl SUHSR

prehrambenim smjernicamianose5 serviranjana dan odnosnc> 400 g/dar{(WHO, 2019.
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Tablica4. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R PLQLPDOQRN

.ROLNR PLQLPDOQR SRUFLMD YRUD L SRYUUD GQHYQR V\

SUHKUDQX" -HGQD SRUFLMD PRaH ELWL QSU MDEXND V

7TRpDQ RGJRYRU SRUFLMD N %

IHWRpPQL RGIJRYRUL QLWL MHGQ&ans R |

siguran/na

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJRYRU 2 100
7TRpDQ RGJRYRU 18 90,0
Ukupno 20 1000

/ILMHpPpQLFL IHWRPDQ RGJIRYRU 18 818
7TRpDQ RGJRYRU 4 182
Ukupno 22 1000

SURPDWUDMXUL SRFEDAMNWHHLY W.BEBHWH UD]JOLND X RGJRYRUL
OLMHPQLND 9HULQD GRWDLWHROQERRNQ@REQIR WRHWULQD MH RGJ
MH SUHSRUXpHQL EURM VHUYLUDQMD YRUD L SRYUUD QD
]JDYUAQRMHMAING2016). 8 QMHQRP LVW U® studdh@aVnGtricionizma
RGJRYRULOR MH W B sirane\HDLSQ WNDIDHERL)NiBlaje QHWRpPDQ
RGJRYRU 6DPR PDQML S2RVGRWIVMNH OLRIFHp@Q RNGDRYRU QD RYF
Ovi rezultati sugeriraju da nutricionisti imaju bolje razumijevanje prehrambenih smjernica u
YH]L V SUHSRUXpHQLP X@RAMRPIN RWMDUD GRYYHDL EURM OLME
RGJRYRU AWR PRA&H XNDJLYDWL QD SRWUHEX ]D GRGDW
VYMHVQRauUX R DNWXDOQLP VPMHUQLFDPD

9DaQR MH QDJODVLWL GD MH RYR VDPR MHGQR RG SLWL
VWUWHPND ,QGLYLGXDOQH YDULMDFLMH PHYyX VWUXpQMDFL
SUXAaDMX VDPR XYLG X RSiUX VOLNX RGJRYRUD
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Tablica5. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R SUHSRUXPpHC

2ZWSULOLNH NROLNR MH DONRKROQLK SLub PDNVLPDOQR
NROLpLQL L MDpLQL SLuD '

7TRpDQ RGJRYRU SR SLuUH ]D PXaNDUFH L N %

1IHWRpPDQ RREIRSY.RD ]1® PXaANRUFH iDAHXQ P X A&

SLUH ]Dp&HQSILUD ]D P X &N D U Filinisam Siguiad/npD &

Nutricionisti IHWRPDQ RGJRYRU 17 85,0
7TRpDQ RGJRYRU 3 150
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGIJRYRU 8 36,4
7TRpDQ RGJRYRU 14 63,6
Ukupno 22 1000

.DGD MH ULMHp R SUHSRUXPpHQRM NRQJXPDFLML DONRKRO:
PDNVLPDOQR GRSXaAWHQR NRQ]JXPLUDWL GQHYQR X] QDSR
MDpEIQID 2YD WHPD MH YDaQD MHU SUHNRPMHUQD NRQ]XP
XpLQNH QD ]JGUDYOMH

$QDOL]JLUDMXUL RGJIJRYRUH QXWULFLprethh \taMibi 5P RAHPHD QL N L
iseNQXWL XYLG X QMLKRYR ]QDQMH R &KodbBRUXPHQRM JUDQL
.DGD SRIJIOHGDPR RGJRYRUH QXWULRM.ELYIWDH &WLCPRV WIRXND
7R PRaH XND]JLYDWL QD QHGRVWDWDN LQIRUPDFLMD LOL V'
alkohola. S druge strane, samo 15 XWULFLRQLV VREG MH B ORMVR RPIDQI X M H
EURM VWUXPpQMDND NRML VX XSR]QDWL V RYLP SRGDWNRP

.RG RGIJRYRUD OLMHpPpQLNOQMIYYKGULRRGDOR WRpPDQ WGJRYRU
RGJRYRUD ELOR QHWRPQR 2YL UH]XOWDWL VXJHULUDMX
SUHSRUXpHQRM JUDQLFL NRQ]XPDFLMH DONRKROD DOL S
odgovor.

SUHSRUXNH ]D SUDYLOQX SUHKUDQX QH XNOMXpXMX NRQ]X
DONRKROQH QDSLWNH WUHEDMX RJUDQ letrviranja dxe@id Ya D ONR K
PXaNDUFH L MHGQR VHUYLUDQMH GQHYQR ]D @8HQH 3UHPD
Service2020) MHGQR VHUYLUDQMH DONRKROD RGJRYDUD G (
DONRKRQQWR REMDAaAQMDYD ] Ddyaveili\dX jeQprepdtukamiaRspriaviéenN L
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NRQ]J]XPDFLMH DONRKROD QD GDQ SR SLUH ]D PXaNDUFH L

9DAQR MH X]J]HWL X RE]JLU GD VX RYL UH]XOWDWL SURVMHDC
WH GD LQGLYLGXDOQH YDUMWDFXNMHVPRILIR > RWVWRMBRWL PRIG

XYLG X RSUuX LQIRUPLUDQRVW R SUHSRUXpPpHQRM JUDQLFL N
L OLMHpQLFLPD

Tablica6. )JUHNYHQFLMD RGJRYRUD QD SLWDQMH R GQHYQLP S|
FLMHYHQRJ VRND

$NR RVRED SRSLMH GYLMH pDa&H YRUQRJ VRND GQHYQR
UDpXQDOR"

7TRpDQ RGJRYRU MHGQR VHUYLUDQMH N %

1HWRpDQ: && seR/iYaR]b), tri serviranjaijedno seriranje ili

nisam siguran/na

Nutricionisti 1IHWRpPDQ RGJIJRYRU 17 85,0
7RpDQ RGJRYRU 3 150
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGIJRYRU 18 81,8
7TRpDQ RGJRYRU 4 18,2
Ukupno 22 1000

SLWDQMH NRMH MH SRVWDYOMHQR RGQRVL VH @QDhp WRDNRO L
DNR RVRED SRSLMH GYLMH pDaH YRUQRJ VRND GQHYQR
UD]XPLMHYDQMH NROLNR NRQ]XPDFLMD YRUQRJ VRND GRS
Prema USDAsmjanicama(USDA, 202), jedna jedinica serviranjS RYUUD L]Q@RWL FH

VMHFNDQRJ VYMHAHJ LOL NXKDQRJ SRYUGRN ]BDCRIFD YRk
NRPDG YRUD aAaDOLFH YRUQRJ VRND ADOLFH NRQJHUYL
$QDOL]JLUDMXiUL RGJRYRUH DQRWR LSHLVRDQ MW D PLR &H RIR fGRLENLDN
]QDQMH R WRPH NROLNR VH YRUQRJ VRND UDpXQD NDR SRU
Kada pogledamo odgovore nutricionistatablice 6vidimo da 85 QMLK QLMH GDOR
RGJRYRU 2YR VXJHWXWWLBDRPHUYWDPDQLMH VYMHVQD GD VH
UDpXQDMX NDR GYLMH SRUFLMXWRIUPLR GIRWWDDMH ADROR W I
XSXUXMH QD PDQML EURM VWUXpQMDND NRML VX XSR]QDWL
.RG RGIJRYRUD OLMHDPpd@aeD8 SOUMPKIHGR@®RPRHWRPDQ RGJIRYF
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182 RGJRYRUD ELOR WRPQR 7R VXJHULUD GD YHULQD OLM
pbDaH YRUQRJ VRND QH UDpXQDMX NDR GYLMH SRUFLMH YRU
Ovi rezultati ukazuju na to da postoji nedostdtaL QIRUPDFLMD L VYLMHVWL PHYy
OLMHpPpQLFLPD R WRPH NROLNR VH YRUQRJ VRND UDpPpXQD NL
QD SUHKUDPEHQH SUHSRUXNH NRMH VWUXpQMDFL GDMX

WXPDpHQMD XQRVD YRUD L SRYUUUD

Premasmjernicama MyPlatdD 86'$ AaDOLFD VRND VPDWUD VH

dok premaJSDA (2020)1sHUYLUDQMH YRUD SUHGVWDYOMD 6 aDOLFH
XJHWL X REJLU MH OL ULMHp R ADOLFLispr@vho prggibaL YR
SUHSRUX paddHH WHBWMHBMH VWDQGDUGLPD VWUXNH aDOLFD

RGQRVQR P/ OHyYyXWLP YHOLpPLQD pDa&H QLMH SUHFL]QR
SRORYLFD @4DOLFH &a4WR MH RWHEIMODARKEUHSRUENRQWRE SHU
abOLFH WDGD EL P/ VRND ERa2r®likKdst 3epdrukd HheddstatBkQ M H Y

MDVQRUH X YH]JL V YHOLPpLQDPD SRSXW A4DOLFD L pD&abD F
SULOLNRP pLWDQMD LXUD]XE®WRBHLY DQQAMWMH SPYGIISRDYyXMXiUH GD
odgovore unutar iste skupine.

BUHPD LVWUDALYDQMX SURYHGH QR R0BF; ot aslisDa@rajus&ie& H U VR C
QDMSUDNWLpPQLML QDpPLQ RVWYDULYDQMD SUB B RAAXIHEDRIL
QDpLQ ALYRWD NRML MH GDQDV UDALUHQ 6WRJD MH ELW

bismo pravilno slijedili preporuke.
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4.2.3.2.Sekcija 2

3 U R P D Withbjavi Bdgbvore unutasekcig 2, koja se odnosi nznanja osoba skupinama

hrane i nutrijentimakojima su pojedine skupine hrane i /ili hrana izvpostavljenasu
]JDQLPOMLYD SLWDQMD NRMD LVWUDAXMX NROLNR VX OMXC
SUXALWL XYLG X RSUX LQIRUPLUD@riggundstR KUDQL L QMH]JLQR

Tablica7. )JUHNYHQFLMD RGJRYRUD i@du djetdj@MiH R VDGUADMX &

OLVOLWH OL GD QDYHGHQD KUDQD L SLUH RELD

'LMHWDOQD &ROD SLUH N %

7RpDQ RGIJRYRU QLVNL VDGUAaDM

IHWRMPGIRYRU YLVRNL VDGUADM

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJIJRYRL 5 25.0
7RpDQ RGJRYRU 15 75.0
Ukupno 20 100.0

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGJIJRYRL 14 63,6
7TRpDQ RGJRYRU 8 36,4
Ukupno 22 100.0

U jednom od pitanjdc VSLWDQLFL VX ELOL XSLWDQL R PLAOMHQMX R
KUDQL L SLUX XNOMXp HijXrielCoe DWRIIQLWB S\RBXGWROHGD NH
SRVHEQR |DQLPOMLY RGJRYRU MH YH]DQ |]D GLMdaWwDOQX F
odgovor- VPDWUDMX OL GD QDYHGHQD KUDQD L SLUH RELpPQR
4 H U Hzatablice7 PRAH |DN@M&Xfga WULQD QXW U Ky L Rahji Wost@ak

OLMHp Q Kd)idepoznag GD GLMHWDOQD FROD REGPQRJIL BB UGIUD N1X
% nutricionista i 63,6 OLMHpPQLND GDMX QHWRpPDQ RGJRYRU VPDW
YLVRN XGLRYEHUHDPDOOWDWL XND]XMX QD UD]OLPpLWX VYLME
GRGDQRJ 3B ilHUDQ Riifetainh @fa. Nutriconisti su bolje informirani o niskom

XGMHOX aHUHUD X WRP SLUX XLXDVBSRYRNGERWD XD LWRIpQR ¥ U
SRVHEQR PHYX VNXSLQRP OLMHpQLME LRORAQHID REWDR Bl
PbLWDQMD NDRRHUFSBHQMWRPGD VX SLUD SRSXW VRND QH]C
pokazalo da konzumacija di@Q LK SLUD XPMHVWR ]DVODYHQLK PR&H LP

smanjenje tjelesne mase, ali naravno, to ovisi o prehrambenim navikama po{Bthktzy i
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Golub, 2 8QRV GLMHWQLK SLiD XPMHVWR ]DVODyHQLK LPD
AWR LPSOLFLUD GD EL |D SRYHUDQMH WMHOHV@HK&DVH WU}
i Golub, 2007).

Tablica8. )JUHNYHQFLMH RGJRYRUD QDaMmiG&DM VROL X SRMHG

OLVOLWH OL GD QDYHGHQD KUDQD RELDPQ

ALWDULFH ]D GRUXpPDN N %
7RpDQ RGJRYRU YLVRN VDGU
1IHWRpPpDQ R#ANRWMRGUDIM VROL

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJIRY 15 75,0
7TRpDQ RGJRYRU 5 25,0
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGJRY| 20 90,9
7TRpDQ RGJRYRU 2 9,1
Ukupno 22 1000

Crveno meso N %

7TRpDQ RGJRYRU YLVRN VDGU
1IHWRpPpDQ RABKRDNBUAMM VROL L

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJRY| 15 75,0
7 R b &@ovor 5 25,0
Ukupno 20 1000
/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGJRY| 16 72,7
7TRpDQ RGJRYRU 6 27,3
Ukupno 22 1000

-HGQR RG SLWDQMD RGQRVLOR VH QD VDGUAaDM VROL X UI
ALWDULFD Jibuhg RUb& v FH VPU]JQXWRJ SRYUUDPrémdDSHpHQ
rezultatima prikazanih u tablid YLGOMLYR MH GD YHIH®Y B pWWMHMURKEG QRNDRU
XGMHOX VROL X WLP QDPLUQLFDPD .DGD Maiinwrcighista R aLWELC
i 9,1 OLMHPQLND WRPQR MH SUHSR]JQDOR QL]JDN XGLR VRC(
odgovore.

1HGDYQD LVWUDALYDQMDIRE LRQDNER OORGERMVHPIYQMHRRP VR
ALWDULERRIXIDN 2 'RQRYDQ L-YyX®ULIJXHWBIRRER ,SDN
SDAOMLYR pLWDWL QXWGDWUDQH &8 NIONDRSE/F\IMatsdh, VDG U AL
2010).

60LPQR WRKXHDMX FUY H® RulricoristaDi 27,3 OLMHPQLND SUHSR]Q
QL]I]DN XGLR VROL GRN MH YHULQ/Wrequithti Kka@2upuhd pQreb/zRp QH R
SREROM&ADQMHP VYLMHVWL VWUXpQMDND R QXWULWLYQRI
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informacije o udjelu sali

7 D N Rjpého od pitanja u toj sekciji odnosilo se na izvor proteina u pojedinim namirnicama
NDR awR VX SHUDG VLU YRUH ]DSHpHQL JUDK9 PDVODF
SULPMHUXMH VH GD VX O LliMnho@lpkdnjer UOR GREUR RGJRYR
SUHPD UH]XOWDWLPD WDEOLFH NRMD VH RGQRVL QD L]JYRU
SULPLMHWLWL ]DQLPOMLYH UH]XOWDWH X RGJRYRULPD Q

"Mislite li da je navedena hrana dobar izyooteina?"

Tablica 9. Frekvencije odgovora na pitanje vezano za izvor proteina u pojedinim

namirnicama

Mislite |i daje navedendranadobarizvor proteina?

Perad N %

7TRpDQ RGIJRYRU GREDU L]JYRU SURWHLQD

IHWRpPpDQ RRIRYIFBRU SURSMgiameD LOL QLVDP

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGIJRYRU 0 0,0
7TRpDQ RGJIJRYRU 20 1000
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPDQ RGJRYRU 1 4,5
7TRpDQ RGJIJRYRU 21 95,5
Ukupno 22 1000

Sir N %

7TRpDQ RGIJRYRU GREDU L]JYRU SURWHLQD

IHWRpPpDQ RPRIRY|RBU SishR igdrdaieD LO L

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJRYRU 2 10,0
7TRpDQ RGJRYRU 18 90,0
Ukupno 20 1000

ILMHpQLFL IHWRpPDQ RGJRYRU 2 9,1
7TRpDQ RGJRYRU 20 90,9
Ukupno 22 1000

9RUH N %

7TRpDQ RGIJRYRU OR&a L]YRU SURWHLQD

IHWRpPpDQ RGJIRY Rroteina K Bigakd sighvdRal)

Nutricionisti 1IHWRpPDQ RGJRYRU 1 50
7TRpDQ RGJRYRU 19 95,0
Ukupno 20 1000

ILMHpQLFL IHWRpPpDQ RGIJRYRU 2 9,1
7TRpDQ RGJRYRU 20 90,9
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| Ukupno 22 1000
=DSHpHQL JUDK N %
7TRpDQ RGIJRYRU GREDU L]YRU SURWHLQD
IHWRPOGIRYRU ORA& L]YRU SURAHLQD LOL QL
Nutricionisti IHWRpPpDQ RGIJRYRU 6 30,0

7TRpDQ RGIJRYRU 14 70,0

Ukupno 20 1000

Tablica 9. Frekvencije odgovora na pitanje vezano za izvor proteina u pojedinim namirnicama

nastavak

/ILMHPpQLFL IHWRPpDQ RGIJRYRU 10 45,5
7RpDQ RGJRYRU 12 54,5
Ukupno 22 1000

Maslac N %

7RpDQ RGJRYRU OR& L]YRU SURWHLQD

IHWRpPpDQ RGJIRY Rroteina R Bigakd sighvdRal)

Nutricionisti IHWRPDQ RGJRYRU 2 10,0
7TRpDQ RGJRYRU 18 90,0
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGIJRYRU 3 13,6
7TRpDQ RGJRYRU 19 86,4
Ukupno 22 1000

2UDaDVWL SORGRYL N %

7TRpDQ RGIJRYRU GREDU L]JYRU SURWHLQD

IHWRpPDQ RGJRYRU OR& L]YRBBSURWHLQD L(

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJIJRYRU 8 40,0
7TRpDQ RGJRYRU 12 60,0
Ukupno 20 1000

ILMHpQLFL IHWRpPDQ RGIJRYRU 5 22,7
7RpDQ RGJIJRYRU 17 77,3
Ukupno 22 1000

.DGD MH QXWHRLFRRQLVWLPD YHULQD QMLK MH GDOD WRpC
YRUHP PDVODFHP L RUDAaDVWL P¥% SntiRcGmsyaljdmepdzialGdalie® M H U
perad dobar izvor proteina, dok je 90QMLK WRPQR SUHSR]J]QDOR NMQREB NDR I
WRPH YHULQD QXWULFLRQLVWD MH SUHSR]JQDOD YRuUH PL
SURWHLQD V SRVWRWNRP WRPHBLK RGIJIRYRUD L]JPHYX

6 GUXJH VWUDQH NDGD VX X SLWDQMX OLMHPQLFL UH]JXOW
prHSR]QDOD SHUDG VLU YRUH PDVODF L RUDADVWH SORGHF
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955 OLMHpPQLND MH WRPQR SUHSR]J]QDOR SHUQ@MLKDWRRDPIYR
SUHSR]JQDOR VLU NDR L]YRU SURWHLQDDEDQMQ®IA @Y W RD P
PDVODF L RUD&DVWH SORGRYH V SRVWRWINRPURVRP QLK RG
JOHGDMXuL OLMHpPQLFL VX EROMH SUHSR]QDOL QDYHGHQH
nutricionistima

OHYXWLP QDMPDQML SRVWRWDN WR g Hp R Q1R YIRIDIX RPE LODK
MH QDJODVLWL GD VX PDKXQDUNH SRSXW JUDKD JUDANI
YMHURMDWQR QDMSR]QDWLML ELOMQL L]Y RtAhun8ideRSW HL QD
WDNRYHU L]YRU SUHKUDPEHQLK YODNDQD L GUXJLK ELRDN!
RVMHUDMX VLWRVWL. OF&URU\ L VXU

SULOLNRP SURFMHQH ]QDQMD OLMHp @dneddo Rutrigbtichk UD P E H
prisutnim unutar pojedine namirnigedno od pitanaSRNXaDYDOR MH ¢yaVWgjUGLWL ]
visi PDVQRUD SULVXWQX X UDR@rhg kabliti PLO,QiBaP je LuQpit&rjuP D
maslinovo ulie, 60 QXWULFLRQLVWD M3IDWRb QA DMPDS RQMOR PDV QF
PRQRQH]DVLUHQH PDVOQW.LKGRSDMHDOR HHAIR |(ZDIB) RGIJRYRL
LVWUDALYDOD NRMD YUVWD PDVWL VDGUAL QDMYL&H PRQR
"kokosovo ulje", "suncokretovo ulje", "rsBnovo ulje”, "palmino ulje" i "nisam siguran/na".
7RpDQ RGJIRYRU MiistipQatamuteicionizma.
.RG OLMHPpQLNDMMDPAFRSMHEQR SUHSR]QDOR S %bbhitab@l®Q RGJIR
QHWRpPQR
Kod maslaca, impresivnih @& nutricionistaH WRPpQR SUBISRMADEBRHBPDVWL JO
YUVWD PDVQRUD X RYRM QDRGODEGUAMORGERNWRPpVQPRGIRYRU
OLMHpPpQLND MH VLWXDFLMD QHEWRQENRIMPILWBPpO@BPRGIRYR
QMLK RGDEUDOW.QHWRPDQ RGJ
8 VOXpDMX VXQFRNUHWRWRMUX 6 MDQLWMWPIR MH SUHSR]QDOR
PDVWL JODYQD YUVWD PDVQRUD ®MWULRMRGDPUDQRFRHW®RINK D
ILMHPQLFL VX VH SRND]DWR RO KRRERAGMEBRRDQLK RGIJRYRUD
.DGD MH ULMH% nitriidnistd. jB iBpravno prepoznalo da je kolesterol prisutan u toj
namirnici, dok e 20 QMLK RGDEUDOR QHWRPDQ RGIJRYRU .RG OLMI
s50 WRpPpQLK RGJRYRW ByQuork
SUHPD UH]XOWDWLPD OLMHpPQLFL VX RVWYDULOL EROMH |
SRVWRWNRP WRpPpQLK RGJRYRUD L DNR SRVWRML SRWUHE
JODYQLP YUVWDPD PDVQRUD X UD]OLpLWrnoPnisReDpstel@ LFD P D
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WRpPQLK RGJIJRYRUD

Tablica 10. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R YUVWL PD

namirnicama

Koja je glavnavrsta P D V QdRsuiau svakojod havedenimamirnic&

Maslinovo ulje N %
7RpDQ R @&GdROMERASEENE masne kiselineHWRpPpDQ RGJRYRU
polinezasieéne masne kisline, zagne masne kisline, kolesterol ili nisam

siguran/na
Nutricionisti IHWRpPDQ RGJRYRU 8 40,0
7TRpDQ RGJRYRU 12 60,0
Ukupno 20 1000
/ILMHpPpQLFL IHWRPDQ RGJIJRYRU 19 86,4
7TRpDQ RGJRYRU 3 13,6
Ukupno 22 1000

Maslac N %

7RpDQ RGJRe¥iemasnekigdlineHW Rp D Q R G JRDV\&hdimeSike
kisline, monong D \éhaimasne kiseline, kolesterol ili nisam siguran/na

Nutricionisti IHWRPDQ RGJRYRU 1 5,0
7 R b @d@ovor 19 95,0
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRPDQ RGJRYRU 15 68,2
7TRpDQ RGJRYRU 7 31,8
Ukupno 22 1000

Suncokretovo ulje N %

7TRpDQ RGJIRYBVWhaBBRsOdk@elineHWRPpDQ RGIJRYRU
monone] D \¢heimasne kiselind,D \éhaimasne kislin&plesterol ili nisam

siguran/na

Nutricionisti IHWRPDQ RGJIJRYRU 13 65,0
7TRpDQ RGJRYRU 7 35,0
Ukupno 20 1000

ILMHpQLFL IHWRpPDQ RGIJRYRU 17 77,3
7TRpDQ RGJRYRU 5 22,7
Ukupno 22 1000

Jaja N %

7TRpDQ RGJRYRUHWR O B VR RIWRAtINFaR® KWlide,
poline] D \éhdaimasne kisline], D \haimasne kiseline, ili nisam siguran/na

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJRYRU 4 20,0
7TRpDQ RGIJRYRU 16 80,0
Ukupno 20 1000
ILMHpQLFL IHWRpPpDQ RGIJRYRU 11 50,0
7TRpDQ RGJRYRU 11 50,0
Ukupno 22 1000
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4.2.3.3.Sekcija 3

Unutarsekcie SLWDQMD VX VH RGQRVLOD QD RGDELU KUDQH X
SLWDQMD ELOR MH YH]DQR ]D PHWRGX NXKDQMD NRMD |]DKYV
VX ELOL NXKDQMH QD SDUL UR&GWLOMDQMH, aSblgdMD QMH L £
prikazuje rezultate koji otkrivaju nedostatak znanja ispitanika o tehnikama kulinarske obrade.

5HIXOWDWL SRND]XMX GD VX OLMHpPQLFL RVWYDULOL ERC
]IDKWLMHYD GRGDYDQMH PDVWL NDRhBdgoVdRaCoH 48,HKDKQ M D V¢

~

VX QXWULFLRQLVWL LPDOL PDQMH XV S MWHtlihc¥ 1B RVWRWNRP

Tablica 11.Frekvencija odgovora na pitanje o metodi kuhanja koja zahtjeva dodavanje masti

.RMD RG VOMHGHULK PHWRGHE NastkDQMD |DKWLMHYD

7TRpDQ RGIJRYRU SLUMDQMH N %

IHWRpDQ RGIJRYRU URAWLOMDQMH NXKD

Nutricionisti 1IHWRpPDQ RGJIJRYRU 19 95,0
7TRpDQ RGJRYRU 1 5,0
Ukupno 20 1000

/ILMHpPpQLFL IHWRPDQ RGIJRYRU 12 54,5
7RpDQ RGJRYRU 10 45,5
Ukupno 22 1000

Jedno od pitanja u toj sekciji odnosilo se na nutritivni semafor. Nutritivni semdforisu

nutritivne deklaracije koji se navodi na proizvodupHVWR NRULVWH ERMH NDN
nutritivnu vrijednost hran¢Storcksdieck i sur.,, 2020p X RYRP VOXpDMX axXwbD ER
VUHGQML V[DP&ha Brit&iDd/ i/tablice Mdise GD VX L QXWULFLRQLVW
SUHSR]QDOL GD aXwmyWERMDMR]YDEDADM PDVWL X KUDQL
SRVWLJOL SRVWRWDN WRPBRMNK VRKGORMRPOQLEG LPDOL SRVWR
od 77,3 2YR XND]XMH QD GREUR UD]JXPLMHYDQMH QXWULFL
informacijaveD QLK X] VDGUADM PDVWL X KUDQL NRG RED VWUXp(

Tablica1l2. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R QXWULWLYC
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IXWULWLYQL VHPDIRUL VH pHVWR NRULVWH ]D R]@Dph Ol

VDGUabDM PDVQRUH X KUDQL"

7RpDQ RGIJRYRU VUHGQML VDGUADM PI N %

1HWRpPDQ RGJRYRU YLVRNL VDGUADM H

siguran/na

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGIJRYRU 3 15,0
7TRpDQ RGJRYRU 17 85,0
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL 1 HW Rddowr 5 22,7
7TRpDQ RGJRYRU 17 77,3
Ukupno 22 1000

Tablica 13.FrekvencieRGJRYRUD QD SLWDQMH R A/DJDQRM KUDQLS?3

3/DIJDQD” KUDQD LOL GLMHWQD KUDQD XYL

7RpDQ RGIJRYRU QH VODaHP V| N %

IHWRpPpDQ ROGDRHRUVH LOL QLV

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGJRY 6 30,0
7TRpDQ RGJRYRU 14 70,0
Ukupno 20 1000

/ILMHPpQLFL IHWRpPpDQ RGJRY 11 50,0
7TRpDQ RGIJRYRU 11 50,0
Ukupno 22 1000

8QDWRp a&LURNR UDVSURVWUDQMHQRM SHUFHSFLML GD MH
RSFLMD JERJ QLVNRNDORULPQRVWL UH]XOWDWL LVWUDAL
ispitanicima. Naime, na pitanj¢ O D & X t@dnjontHdaVe "lagana“rana uvijek dobra opcija

MHU MH QLVNRNDORULpPQD LVSLWDQ LRekultatidz wablicd BBDOL L]U
SRND]XMX GD VX LVSLWDQLFL NDNR QXWULFLRQLVWL WD
izjavom da je "lagana"™ hrana IGLMHWQD KUDQD XYLMHN GREUD RSFLI
IXWULFLRQLVWL VX LPDOL SRVWRWPMN WR PLQ MH RELIFRLY RRDC
WRPQLK RGJIR YROVW uka@uje na svijest o tome da "lagana” ili dijetna hrana ne

Q XaQR ]Q DKalorijgku Wijednost te da postoje diugktor koje treba uzeti u obzir
prilikom odabira hrane.
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4.2.3.4.Sekcija 4

Unutar sekcig 4 fokus pitanja se usmjerio na zdravstvene probleme ili bolesti povezane s
prehranom i regulacijom tjelesne mase. Jedno od @tajVSLWDQLFLPD VH RGQRVL
XQRVD SURWH L Q#@ekxtrigjélesacDnvaBeQ Ijava kojom su se ispitanici trebali
VORALWL LOL QH VORALWL JODVLOD MH .DNR EL RGUA&DOL

bogatu proteinima."Rezultati iz tablicel4 pokazuju da su nutricionisti podijeljeni u svojim

RGJRYRULPD SUL pHPX MH QMLK GDOR QHWRPDQ RGJIRY
VODAHP VH® 6 GUXJH VWUDQH OLMHpPQLFL VX YHUHQVNL G
RGJRYRULOR QHWRPQR GRN MH VDPR WRPQR RGJRYR

XWMHFDM QD RVMHUDM VLWRVWL X XVSRUHGEL V PDVWLPD
QD RGUADYDQMH WMHOHVQH PDVH 0HWKVEUM SRLXP KR MH XPHi
SRYHUDQMH XQRYVDJ&ER S 2ME). 3DGGRQ

Tablical4. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R XQRVX SUR)

.DNR EL RGUADOL ]GUDYX WMHOHV QX Ppbotein@N

7RpDQ RGJRYRU QH VODAHP VH N %
1HWRPDQ RGIJRYRU VODAHP VH

Nutricionisti 1IHWRPDQ RGJIJRYR 12 60,0
7TRpDQ RGIJRYRU 8 40,0
Ukupno 20 1000
/ILMHpPpQLFL IHWRpPDQ RGJIJRYR 19 86,4
7TRpDQ RGJRYRU 3 13,6
Ukupno 22 1000

2YL UH]XOWDWL VXJHULUDMX GD SRVWRML QHGRVWDWD
UD]XPLMHYDQMH YH]H L]JPHYyX SURWHLQD L UHJXODFLMH
OLMHpQLFLPD &WR XND]XMH QD SRWUHEX ]D GRGDWQRP
prDYLOQH SUHKUDQH X RGUADYDQMX ]JGUDYOMD L WMHOHVQ

Tablica 15. Frekvencije odgovora na pitanje o konzumaciji kruha i debljanju
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Jedenje kruha uvijek uzrokuje debljanje.

7TRpDQ RGIJRYRU QH VOD| N %
1IHWRPDQ RGJIRYRU Y¥iQumaA |

Nutricionisti IHWRpPDQ RGJ| 1 5,0
7TRpDQ RGJRYH 19 95,0
Ukupno 20 | 1000

ILMHpQLFL 1HWRPDQ RGJ| 6 27,3
7TRpDQ RGJRYH 16 72,7
Ukupno 22 | 1000

U jednom od pitanjéspitanicise WUHEDMX VORALWL L Qéde@jeikrvia Rdigkw L V W
XJURNXMH GHEOMDQMH 7RpDQ RGJRYRU MHiz tabiceVODAaHP
vidimo daje 95 QXWULFLRQLVWD R GUR WRU KO HOkFELERERE Bo V H 3
GDOR QHWRPD Y CROAMREY BRWXJH VW UDLQHH pbPDHL % Bdyowbiilo
WRpPQR GRN KBBOR QHWR p RaDlick G5).®Vi Rérultati sugeriraju da
QXWULFLRQLVWL LPDMX YHUL VWXSDQM LQIRUPLUDQRVWL
XSXUHQL X WX WHPX X XVSSERIDHZEEMDVLDRHWMKp QLMIHP LND L C
ELWL NOMXpQD NDNR EL VH SDFLMHQWLPD SUXALOH WRpPpQI
QDpLQ ALYRWD

Tablica16. )UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R X]JLPDQMX C

adekvatne tjelesne mase

OR&H OL X]LPDQMH GRGDWDND SUHKUDQL SRPR

7TRpDQ RGJRYRU 1H N %
IHWRPDQ RGJIRYRidurdiiinec,OL QLVD

Nutricionisti IHWRpPDQ RGJIJRYR 15 75,0
7TRpDQ RGIJRYRU 5 250
Ukupno 20 1000
/ILMHpPpQLFL 1IHWRpPDQ RGJIJRYR 11 50,0
7TRpDQ RGJRYRU 11 50,0
Ukupno 22 1000

Jedno od pitanaSRVWDYOMHQR MH NDNR EL VH XWYUGLOR PRat
SRPRUL OMXGLPD GD RGUAH J]GUDYX WMHOHVQX PDVX
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,VSLWDQLFL VX LPDOL PRIXUQRVW RGDEUDWL REJRYRU GL
tablice koja prikazuje odgovoredimo da je25 QXWULFLRQLVWD GDOR WRpPpDQ
OLMHpPQLND GDOR WRpD Qalitica 1R) DR tez@tati bkazRju Ba MzikQ W H

VWDYRYLPD L PLAOMHQMLPD L]PHYyXvipXtvdadhteBhaRehraMuD L OL
RGUADYDQMX ]JGUDYH WMHOHVQH PDVH

9D&4QR MH QDSRPHQXWL GD VX QXWULFLRQLVWL ELOL PDQ
XVSRUHGEL V GakWirdAulfatiidg® SURY]DiUL L] UD]JOLpPLWLK SHUVS
VWUXpR MDMNULKRWRJ SULVWXSD SUHKUDQL L JGUDYOMX 'DO
XYLGH X UDJOLNH L]JPHyX VWDYRYD OLMHpPQLND L QXWULF
RGUaDYDQMH WMHOHVQH PDVH

,DNR VX OLMHpPQLFL SRND]BOWDHIX WRRQRVMHXQRYRPVLWI
WHPHOMH VDPR QD RGJRYRULPD VXGLRQLND LVWUDALYDQN
YLAH LQIRUPDFLMD R RYRP YDAQRP SRGUXpMX SUHKUDQH L

Dva pitanja u odjeljku 4 odnosila su se na klasifikaciju statusa tjelesne mase na [EMelju
a. 3RQXYyHQL PiBJE:Y ®ithalna tjelesna masaprekomjerna tjelesna masa

pothranjenost pretilost

Tablical7.)UHNYHQFLMH RGJRYRUD QD SLWDQMH R LQGHNVX W

Ako netko ima indeks tjelesne mas&Nl) od 23 kg/m2 , kako bi klasificirali njegov status tjelesne
mase?

7TRpDQ RGJRYRU QRUPDOQD WMHOHVQD N %

IHWRPDQ RGJRY RjdlesBadhtadhRorelilddtpQtbranjenost i

nisam siguran/na

Nutricionisti IHWRPDQ RGJIJRYRU 0 0,0
7TRpDQ RGJRYRU 20 1000
Ukupno 20 1000

/ILMHpPpQLFL 1IHWRPDQ RGIJRYRU 3 13,6
7RpDQ RGJRYRU 19 86,4
Ukupno 22 1000

.DGD MH HKasifikatip skatusa tjelesne mase na temelju indeksa tjelesne niage (
vrijednosti, osoba $TM-a od 23 kg/m klasificirala bi se kao normalna tjelesna masa.
$QDOL]LUDMXUL UH X @blide Wdimd. davgwnatiddnigiM1ID0%) dali su

WRpPDQ RGJIJRYRU SITM Sriep@oBtMK2BLkg@Bmatid normalnom tjelesnom

masom. S druge strane, 86A0LMHpPQLND WDNRYyHU MH WRpPQR NODVLI
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dok je 136 OLMHPQLND GDOR, QddoshR pood@voRiGsliRdd RsE radi o
prekomjernoj tjelesnoj masi, pothranjenosti ili pretilof@ablica 1§

Tablica 18.Frekvencije odgovora na pitanje o indeksu tjelesne mase

Ako netko ima indeks tjelesne ma$€Nl) od 31 kg/m, kako bi klasificirali njegov status tjelesne
mase?

7TRpDQ RGIJRYRU SUHWLORVW N %
IHWRpDQ RGIJRYRU SUHNRPMHUQD WM
, pothranjenost ili nisam siguran/na

Nutricionisti IHWRpPpDQ RGIJRYRU 1 5,0
7TRpDQ RGIJRYRU 19 95,0
Ukupno 20 1000
/ILMHPpQLFL IHWRpDQ RGJRYRU 7 31,8
7TRpDQ RGIJRYRU 15 68,2
Ukupno 22 1000

S druge strane kada [EM osobe iznosio 31 kg/m WRpDQ RGJRYRU |]D QMLKRY
PDVH ELR MH SUHWLO R VixtablEél BROND PWLX LDV WXAQXIMUMBLRQ
LPDOL UD]J]OLpLWH UDJLQH WRPQRVWL X SUHSR]QDYDQMX SU
OHYyX QXWULFLR QMW LNmiepdzRaaQR osoba M vrijednosti od 31 kg/rh

VSDGD X NDWHJRULMX SUHWLORVWL 7R ]QDpL GD YHULQD
SUHWLORAauUX @QHXMWWILFPLRQLVWD GDOR MH QHWRpPDQ RGJRYHF
nedoumicamailine@®@ RUDPD X YH]L V NODVLILNDFLMRP

6 GUXJH VWUDQH PHYyX QIW.Hp YRHIPHO SMHSR]QDOR SUHWLC
YULMHGQRVWL 7R ]QDpL GD YHULQD OLMHpPQLND WDNRYyHU
temelju visokoglTM-D OHYyXWLP318RVONLRMIbLQLND NRML VX GDOL Qt
5D]JOR]L ]D WR PRJX ELWL UD]JOLpPpLWL XNOMXpXMXiL QHGR
WMHOHVQH PDVH LOL QHGRVWDWDN (tBldicaU8UDQLK LQIRUPDF

2YL UH]XOWDWL XND]JXMX QD YLVRNX UD]JLQX WRPQRVWL
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normalne tjelesne mase na teméliv -a.

9DAQR MH QDMGanVpoVEebi Gijb jedini kriterij za procjenu zdravstvenog stanja i
VWDWXVD WMHOHVQHIPINNDHR 2WWDWOL WRLPWBYLWLMHOD PLE
PDVQRJ WN L YnajuWYCDNAGROYWH UV@IRdrida i sur., 2017)Stoga je uvijek
SUHSRUXPpOMLYR NRQ]JXOWLUDWL VWUXpQMDND ]D SUHKUDC

mase i zdravlja.

SUHPD VYLP SULND]DQLP UH]XOW Ralke B E2z@aRnHS V R VAWHHR/QRR V
znanja OLMHPQRUNXD ELWL SRVOMHGLFD UD]OLpLWLK IDNWRUD
XVPMHUHQRVWL SRMHGLQRJ VWUXpQMDND SUHBD SUHI
XVDYU&GDYDQMH L HGXNDFLMX NDR L GRVWXSQRVW UHOHYL
6YDNL OLMHpPQLN EH] RE]JLUD QD VSHFLMDOL]DFLMX WUHE
PRJDR SUXAaLWL SDFLMHQWLPD VDYMHWH R JGUDY¥RKRP QDpL
SDFLMHQW VXRpDYD V RGUHYHQLP JGUDYVWYHQLP VWDQM
VPMHUQLFH LOL LQGLYLGXDOL]JLUDQL SODQ SUHKUDQH NO
VXU 9DAQR MH LVWDNQXWL GD LMK GQXDIWUH FX RERE
SUHKUDPEHQLK DVSHNDWD WR QH XPDQMXMH YDAaQRVW W
EROHVWLPD 6XUDGQMD L]JPHYyX OLMHPQLND L QXWULFLRQ

rezultate za pacijente.

8 NRQDPQLFLVWRPVPRALYDQMH SRWYUYyXMH SUHWSRVWDYNX
specijaliziranog obrazovanja i dubljeg razumijevanja prehrambenih aspekata, posjeduju bolje
]QDQMH R SUHKUDQL X XVSRUHGEL V OLMHpPQLFLPD UD]OI
QDJODADAYIRVW WLPVNRJ SULVWXSD X PHGLFLQL NDNR EL V
skrb za paciente2VLP WRJD YDAQR MH GD OLMHpPQLFL SUHSRI]Q
XSXuXMX SDFLMHQWH QXWULFLRQLVWLPD NDGD dH WR S
XNOMXpXMH OLMHpPQLNH QXWULFLRQLVWH L GUXJH UHOHYL
pacijente(Adamski i sur., 2018).
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5.

=$./-8y&,

NatemeluUH]XOWDWD GRELYHQLK SURY RGjijt@ MMFY W& WW D SLUYRVQV
]ODQMH OLMHPQLND UD]JOLpPLWLK VSHFLMDOL]DFLMD NDR
HQGRNULQROR]L L OLMHp QL F LnjifoMoxhahje G edthdr@ B znajd XV SR U
QXWULFLRQLVWD PR&H VH L]YHVWL VOMHGHiUL [DNOMXpDN

=

IXWULFLRQLVWL SRVMHGXMX EROMH ]QDQMH R SUHKU
VSHFLMDOL]DFLMD dovivarers RWRNUW M IMOHQ YUL M RIMND \wdD W
maksimalnih 8&odovau anketi.

ILMHpQLFL VSHFLMDOL]LUDQL ]D JDVSRNDHDWIH WO R HL
]@DQMH X RGQRVX QD OLMHpPpQLNSURSRiHHmMBAKDOIOEH L PHG
ostvarili QDMYLAL SURVMHPQL UH]XO& Diwicienisti i dalfe ERGI
SRND]XMX YLaAaL SURVMHpQL UH]XOWDW RG OLMHpPQLND .

6WDWLVWLPNL WHVWRYL SRWYUyXMX VWDWLVWLpPNL ]QI
OLMHpRLMBOLWD QR ]QDQMHP QXWULFLRQLVWD W

5DJ]OLNH X UH]XOWDWLPD DQNHWH PHYyX VSHFLMDOL]L
QMLKRYLP VSHFLILPpQLP SRGUXpMLPD VWUXPQRVWL L X\

IXWULFLRQLVWL SRND]XMX EROMH UH]XOWDWH RG OLI
QHPD VWDW h&fazlike N seRe@iB.p D M

5H]XOWDWL QDJODADYDMX YD&QRVW VWUXpPpQRJ ]QDQM
]JGUDYOMD WH XND]XMX QD SRWUHEX GDOMQMHJ XVDYU
L WLPVNRP SULVWXSX OLMHPHQMX EROHVWL SRYH]DQLH
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7. PRILOZI

7.1. Prilog 1 £+GNQ - upitnik
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